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摘  要 

本文介绍了神经根型颈椎病的病因及临床表现，简述了当前中西医结合阶梯化治疗的现状及其优势，分

析了中西医结合治疗在疾病不同阶段的具体应用。本文回顾了神经根型颈椎病精确诊断、个体化中医辨

证论治、西医药物及物理治疗的合理配合，以及多学科协作与康复的优化策略。研究指出，通过整合中

西医资源，实施个体化、分阶段的治疗方案，能够有效提升疗效，减少副作用，提高患者生活质量。 
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Abstract 
This article introduces the etiology and clinical manifestations of nerve root cervical spondylosis, 
briefly describes the current status and advantages of the combined step-by-step treatment of tra-
ditional Chinese and Western medicine, and analyzes the specific application of combined treatment 
of traditional Chinese and Western medicine at different stages of the disease. This article reviews the 
accurate diagnosis of nerve root cervical spondylosis, individualized traditional Chinese medicine di-
alectical treatment, the reasonable cooperation of Western medicine and physical therapy, and the 
optimization strategy of multidisciplinary collaboration and rehabilitation. The study pointed out 
that by integrating traditional Chinese and Western medicine resources and implementing individu-
alized and phased treatment plans, it can effectively improve the therapeutic effect, reduce side ef-
fects, and improve the quality of life of patients. 
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1. 引言 

神经根型颈椎病(Cervical Spondylotic Radicular Disease, CSR)属于常见的颈椎退行性疾病范畴。在临

床上主要表现出颈项部的疼痛，活动受限，放射性的上肢麻木疼痛及肢体感觉异样等症状[1]。神经根型

颈椎病在我们临床中是非常常见的，它极大影响着患者的生活质量水平。伴随现代医学不断进步，中西

医结合治疗多种途径的优势，日益成为临床治疗神经根型颈椎病的关键举措，阶梯化治疗理念突出按照

疾病严重程度以及患者具体症状、体征，实行个体化、分阶段化的治疗途径，来最大程度提高临床疗效，

达到疾病良好的治疗作用。 

2. 神经根型颈椎病的发病机制及临床表现 

神经根型颈椎病乃常见的颈椎退行性疾病，主要致病因素有颈椎间盘退变、骨质增生以及椎管狭窄，

此类结构上的改变可引发颈部神经根受到机械性的压迫和刺激，随之造成局部出现炎症现象及神经功能

的失常。随着年龄增加，纤维环逐渐呈现退化、甚至破裂，其作为发病主要机制之一，髓核突出会压迫

神经根；骨质增生往往表现为有骨刺形成，造成神经根受压迫进一步增强；椎管狭窄源于解剖结构椎体

以及韧带变厚，减少了神经根可活动空间，引起神经根的活动受限。 
就临床实际表现而言，患者往往有颈部疼痛，疼痛往往会向肩背部及上肢放射，伴随出现的有肢体

不同程度的麻木、刺痛与感觉减退，多分布于受累神经根支配的皮节区域，部分患者还会出现上肢肌力

的减弱，表现为握力下降，持物不稳，严重情况下，可出现手部肌肉的萎缩。体格检查时，臂丛神经牵拉

试验和压颈试验常呈阳性，对诊断具有重要提示意义。 
发病机制及临床表现复杂且多元化，除了年龄增长，长期颈部劳损，诸如低头伏案和长时间使用电

子设备等这类不良姿势，还有遗传因素，都是关键因素。因神经根型颈椎病涉及神经系统及骨骼结构多

Open Access

https://doi.org/10.12677/tcm.2025.148486
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


郑志华 
 

 

DOI: 10.12677/tcm.2025.148486 3288 中医学 
 

方面的病变，临床诊断需借助详细病史、体格检查及影像学检查，达到对疾病的精确诊断，为后续治疗

提供科学的依据。 

3. 中西医结合阶梯化治疗的现状与意义 

3.1. 西医治疗现状 

目前西医治疗主要以缓解患者因神经根型颈椎病产生的疼痛症状，改善患者神经的功能水平，避免

病情进一步加重。主要还是以药物治疗为主，常用的是非甾体抗炎药(NSAIDs)，此类药物可抑制炎症反

应，减轻神经根受压引起的疼痛；甲钴胺这类神经营养药物以及神经保护剂，可促进受损神经修复和神

经功能的恢复。若患者病情急性加重或炎症表现明显时，短期内可借助激素类药物可迅速抑制炎症反应，

恢复受影响组织的功能和活动度。物理治疗作为一种非侵入性治疗手段，在神经根型颈椎病的治疗中也

发挥着重要的作用，如红外线疗法、磁疗法、微波疗法等，能够松解黏连、放松肌肉、缓解痉挛和疼痛，

从而改善患者的生活质量。牵引治疗通过牵拉病变椎体，能改善神经根与其周围组织之间的压迫，有效

缓解颈肩部肌肉痉挛，恢复生理曲度。康复训练可增强颈部肌肉的力量及其稳定性，预防复发。对于采

用保守治疗后仍无效的中重度患者，外科手术如颈椎前路减压融合术、颈椎间盘置换术、颈椎后路椎间

孔术等可直接减轻对神经根的压迫，同时通过保持脊柱的稳定性以减轻疼痛[2]。采用西医治疗见效快，

但长时间依赖药物存在一定的副作用，如消化道的不适和肝肾功能的损害等，而且难以从根源上解除病

患，单纯采用西医治疗存在一定局限，应配合其他治疗方式以实现更理想的疗效[3]。 

3.2. 中医治疗现状 

在中医学，神经根型颈椎病被归于中医痹证、项强等范畴。中医针对神经根型颈椎病的治疗，突出

其辨证施治的优势，常运用中药内服、中药外治、针灸、推拿、拔罐、艾灸联合等方法。中药内服方法是

目前临床广泛应用的治疗手段之一，李盛华[4]等论述中药内服治疗神经根型颈椎病疗效确切，具有改善

患者血液动力学指标、调控细胞因子等作用。郭建清[5]应用桂枝加葛根汤加味辅助治疗气滞血瘀型神经

根型颈椎病有良好的临床疗效，并可以有效地降低血清中相关疼痛因子。中药外治法是利用活血化瘀、

理气止痛或温经散寒等功效的中药制剂，以膏剂涂抹或外敷的方式施用于患处，通过皮肤吸收达到治疗

目的，不仅可以减轻疼痛，还能防止药物对消化道、肝肾等器官的毒副作用，而且使用方便、安全可靠，

易于推广。胡双等[6]将温经散寒、活血化瘀类的中药研磨装入布袋经加热后外敷于相应发病节段的颈夹

脊穴及风池、大椎、肩井及天宗等穴位，其治疗总有效率较仅使用颈椎牵引法治疗的对照组高出 13.8%。

针灸已广泛用于治疗神经根型颈椎病，主要通过刺激穴位来缓解神经根水肿，进而改善颈部循环，减少

炎症反应等。蔡海鑫等[7]认为针刺可有效改善神经根型颈椎病患者血清学指标，降低机体炎症反应、缓

解疼痛、改善椎–基底动脉血流动力学、提升颈椎活动度，促进颈椎功能恢复。推拿能有效缓解颈部肌

肉紧张，促进局部血液循环。王志云[8]通过在颈肩背部进行推拿使局部肌肉放松，后选取肩颈、风池、

曲池部位进行重点施治，验证推拿治疗可使得患者颈肩部疼痛得到有效缓解，局部血液循环得以改善，

颈部功能得以快速恢复。艾灸通过点燃艾绒或艾条，对患处进行温热刺激，以达到温经通络、散寒止痛

的治疗效果，艾灸疗法较为柔和，患者更容易接受。张宁等[9]人在大杼、颈百劳、天柱三穴进行温针灸

治疗，并采取超声检查对患者颈动脉的平均血流速度进行测定，得出结论温针灸疗法对于颈部血流速度

及血液循环有明显改善。中医治疗大多是依据患者不一样的体质与疾病不同阶段，设定针对性个体方案，

与西医疗法相比较，中医药具有辨证论治的优势，王康[10]通过观察中药、针刺、推拿、治疗神经根型颈

椎病引起的肩臂痛、放射痛的临床疗效，发现治疗神经根型颈椎病具有操作简便，副作用小，疗效满意

的特点。中医治疗注重整体，不单纯针对局部症状改善，还可以提升患者的总体生活质量，值得进一步
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研究、应用与推广。 

3.3. 阶梯化治疗理念及优势 

阶梯化治疗理念依据患者的病情程度与治疗反馈，按阶段和层次来开展治疗，进而实现疗效最大化，

可分为早期、中期、晚期三个阶段。早期轻度症状患者以保守治疗为主，利用口服药物和物理治疗举措，

主要目的是缓解症状，延缓病情加重；中期患者针对症状表现明显、保守治疗疗效欠佳的患者，推荐采

用中西医结合的方法，结合中药调治、针灸推拿及物理疗法，与此同时减少单一治疗引发的副作用，延

缓疾病的复发；病情严重、神经功能明显受损或保守治疗失败的患者可实施外科手术干预，术后配合康

复训练，佐以中医调理，促进神经功能恢复，提高生活质量[11]。阶梯化治疗理念突出了个体化及精准化

要点，防止无目的的治疗，并提高患者治疗的依从性与满意度，实现医疗资源的合理利用，该理念跟现

代医学发展趋势相吻合，具有突出的临床实践意义。 

3.4. 中西医结合的综合治疗优势 

中西医结合在治疗神经根型颈椎病中，发挥着各自的优势，体现了症状缓解与快速康复的特点。西

医疗法以精确诊断与症状快速缓解为特点，适合症状明显的急性期患者，可抑制炎症反应及缓解神经的

压迫。中医借助其辨证论治手段，可调节机体的整体功能水平，针灸、推拿和艾灸等中医特色疗法能推

动局部血液供应，促进气血运行，使受损的神经修复与生长，有效提升疾病疗效，促进快速康复，还可

降低对西药的依赖，减轻药物的不良反应，且有利于防止疾病的复发。现代临床研究表明，和单一治疗

相比，中西医结合阶梯化治疗方案在缓解症状、改善神经功能、提升患者生活质量方面有明显优势，伴

随多学科协作深入推进的态势，该模式展现出广阔的发展潜力，是神经根型颈椎病标准化治疗的关键走

向。 

4. 对中西医结合阶梯化治疗方案实施优化的策略 

4.1. 精确诊断与分期评估 

精确诊断是中西医结合阶梯化治疗优化的前提，临床分期评估为疾病治疗提供参考，目前诊断神经

根型颈椎病除常规病史及体格检查外，辅助检查核心手段当属 MRI 技术，它能精确显示椎间盘突出的位

置、大小及神经根受压的具体情况。在临床诊疗实践中，采用 T2 加权成像序列，可更清楚地观察到神经

根水肿和炎症情形，把 CT 扫描当作补充方式，重点观察骨质增生、破坏与椎管、椎间孔狭窄，再与肌电

图神经传导速度测定相结合，精准判定神经根传导功能有无受损。 
结合采用视觉模拟量表(VAS)实施疼痛评估工作，患者采用 0 至 10 分表示疼痛的强弱；采用神经功

能评估量表，感觉功能由正常过渡到完全丧失，来判定病情的轻重级别。开展临床分期评估，轻度患者

肌力多数时候维持在 4 级以上，疼痛呈间歇性发作；中度患者肌力降至 3 级，疼痛持续发作且伴有感觉

减退现象；重度患者肌力降至 2 级以下，感觉严重减退甚至消失[12]。结合具体影像学与神经功能评估开

展分期诊断，让治疗方案更具有针对性。 

4.2. 个体化中医辨证论治 

中医辨证论治以针对不同的个体以及疾病的不同阶段，灵活改动治疗方案。对于轻度患者，早期一

般以活血化瘀、祛风散寒为主。临床上应用针灸疗法，普遍应用的针灸疗程是 10 次左右，每次的针刺时

间大概 30 分钟，刺激时采用的穴位为颈夹脊、风池、天柱、肩井等，结合个体化辨证论治，增加其它穴

位，并采用电针刺激，推动经络气血的运行；推拿时主要按揉颈部夹脊穴，颈肩部患处，一般采用一指
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禅、滚法、揉法等，舒筋通络，活血化瘀，缓解局部肌肉痉挛；再配合中药方剂内服，独活寄生汤等可消

除颈部的风寒湿邪等，并具有活血止痛、舒筋活络的作用，能改善神经传导功能，促进患者康复。 
中重度患者辨证施治，重点以放在补肾壮筋、益气养血为主，常规针灸推拿外，临床上还可采用艾

灸，正常每次艾灸至少持续 20 分钟时长，温灸除颈肩部以外，加用命门、肾俞、足三里作为温灸点，补

肾壮筋、益气养血，标本同治；若加用中药方剂，如六味地黄丸，持续服用 4 到 6 周，可起到滋补肾精

之效。临床统计报告说明，采用该综合方案治疗后，治疗后患者疼痛 VAS 评分由 7 降为 3，肌力明显好

转，神经感觉减退程度得以降低。 

4.3. 西医药物与物理治疗的合理应用 

在治疗神经根型颈椎病时，常用的西药包括消炎镇痛药、肌肉松弛类药物、神经营养药和糖皮质激

素类药物等[13]。西药治疗应严格把控剂量与疗程，避免药物毒副作用。诸如布洛芬、塞来昔布等消炎镇

痛药物，一般推荐用药疗程至多 4 周，可缓解从中度至重度阶段的疼痛；肌肉松弛药主要用于缓解患者

肌肉痉挛、酸痛等，如盐酸乙哌立松片[14]；神经营养药物甲钴胺等可以直接影响神经轴索膜，以致对疼

痛刺激的传递产生阻断，改善患者的皮肤麻痹症状，连贯服用 6 到 8 周，可促进神经髓鞘重新生长[15] 
[16]；中后期可加用激素类药如甲泼尼龙，推荐的疗程一般在 10 天以内，并慢慢降低药量，疗程一般把

控在 10 天以内，激素药能增加血管张力，从而有助于稳定血管壁，还可以减轻炎症反应。 
物理治疗上，牵引疗法可调整和恢复颈椎内外平衡失调状态，恢复生理曲度，降低颈肩肌肉张力和

椎间盘内的压力。按照 2020 年版的《中医康复临床实践指南·项痹(颈椎病)》采用坐位枕颌布带牵引，

牵引时间固定为连续 20 min，牵引角度为 10˚ [17]，牵引重量根据医者对患者身体壮实程度来评判，牵引

过大重量易导致血压、心率变化，有心血管疾患的患者应慎用。超声理疗红外线疗法、磁疗法，采用 30
分钟的照射、刺激时间，作用于被压迫的神经根区域，促进局部组织恢复与炎症消散，推动神经步入再

生阶段；康复训练应循序渐进，早期阶段以等长颈屈伸训练为主导，持续时长设定为 30 秒，做 10 次循

环重复，逐步提升难度至等张及动态平衡训练层面，推荐康复训练周期为 6 至 8 周，切实增强颈部肌肉

的力量，稳定颈椎水平[18]。 

4.4. 多学科合作与健康管理 

多学科协作达到全面治疗体系，涉及有骨科、神经内科、中医科加上康复科，骨科医生系统评估，

判定手术指征；神经内科借助肌电图检测，精准判别神经损伤情形；中医科依照辨证施治原则，制定由

针灸推拿、中药方剂以及艾灸等组成的治疗方案；康复科设计功能训练方案，颈部肌力训练，再进行关

节活动度训练及姿势矫正等。 
后期健康管理贯穿始终。健康教育包含正确坐姿、防止颈部承受大重量、每小时工作间歇时间，以

防止病情进一步恶化；采用认知行为疗法开展心理支持，帮助患者舒缓因疼痛而出现的焦虑抑郁，提升

对治疗的依从度；科学随访体系推荐首次随访安排在治疗后 1 个月，而后每 3 个月实施一次，借助影像

学复查和神经功能评估，以调整治疗方案[19]。 

5. 小结 

神经根型颈椎病病情复杂多变，采用单一治疗方式难以取得理想效果，中西医结合阶梯化治疗方案

发挥着各自优势，实现症状控制与病因治疗的相结合，借助精确诊断、个性化治疗与多学科协作，可显

著增强疾病疗效水平，减少复发，提高患者的生活质量。日后应提升临床研究水平，不断改进治疗办法，

为神经根型颈椎病患者提供更加有效和安全的治疗保障。 
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