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龚树辉副主任医师治疗脊椎源性抽动障碍经验


张永明１，２　王佳荣２　郭方凯２　张相鹏１　张亚辉１　指导：龚树辉２

（１．河北中医学院研究生院，河北 石家庄０５００１１；１．河北省人民医院，河北 石家庄 ０５００００）

摘　要：龚树辉医师从颈椎损伤发病机理，对儿童抽动障碍辨证求因、明晰机理，诊断时重视影像学、病史追

问及体征检查，治疗上强调筋骨并治原则。采用手法矫正，同时结合引导式训练，无创伤、无痛苦，取得较好

疗效。
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　　儿童抽动障碍（ｔｉｃｄｉｓｏｒｄｅｒｓ，ＴＤ）是儿童期常
见的运动障碍，患儿临床表现常以不自主刻板动

作、重复快速的一个或多个部位肌肉抽动或发声

抽动为特征，如耸肩、频繁眨眼、摇头、上下肢局限

性抽动、出气声、咳嗽、清嗓声等。国外调查发现

学龄期儿童ＴＳ的患病率在４‰ ～８‰，国内调查发
现大约有１．７％～３．９％的儿童在某一阶段会出现
这种问题，男孩多于女孩［１－３］。目前有关儿童 ＴＤ
的病因及发病机制仍不完全清楚。龚树辉团队在

以往的研究中发现，颈椎损伤是儿童 ＴＤ的重要原
因之一，在颈椎 Ｘ线片上表现为枕寰枢关节位置
异常［４－５］。

儿童颈椎功能不良，是１９９８年为了区别于成
人颈椎病，由龚树辉副主任提出的新概念。将儿

童颈椎功能不良定义为“儿童颈椎具有联接和支

撑头颅，保证头颅运动，减轻运动对头颅震动，以

及保护脑干、脊髓、脊神经、椎动脉的功能，颈椎损

伤，颈项肌无力，颈椎周围感染等均可影响颈椎的

各项功能，使其不能正常发挥，而引发相关功能不

良的表现。”近年来本病呈逐渐上升趋势，国内外

学者对其发病原因产生浓厚兴趣，近２０年临床观
察发现，儿童颈椎功能不良产生的损害，除了颈部

阳性体征外，主要伴有注意力涣散、多动、肌肉不

自主抽动等异常行为。

龚树辉，中西医结合副主任医师，硕士研究生

导师，现任中国康复医学会颈椎病专业委员会委

员兼青年委员会副主任委员，少儿脊柱问题学组

副组长，河北省康复医学会常务委员，河北省电生

理学会理事委员，眩晕学组委员，石家庄市青年拔

尖人才，从事脊柱相关疾病的临床、教学与科研工

作近２０余年，勤于思考，善于总结，勇于创新，在治
疗脊椎源性抽动障碍领域积累了丰富临床经验。

笔者有幸追随龚主任学习，现将其对手法矫正颈

椎治疗儿童抽动障碍的临床经验介绍如下。

１　辨证求因，明辨机理
儿童抽动障碍一直被认为是病因不明的锥体

外系疾病，该病可能是由多种因素，包括免疫因

素［６］、家族遗传［７］、社会因素［８］、心理和环境［９］等，

在儿童生长发育过程中相互作用的综合结果，龚

老师认为儿童抽动障碍的病因中，颈椎损伤是引

发抽动障碍的重要原因［１０］。

１．１　颈椎关节紊乱的病因病机　颈椎损伤后产
生的关节紊乱，中医学将其称之为“骨错缝，筋出

槽”［１１］，其影像学表现为寰齿前间距和齿突侧块

间距、寰枢关节旋转角度以及寰枢关节面接触面

积等位置异常。临床发现最常见的病因，其一是
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