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醫師小叮嚀                                       基隆長庚紀念醫院中醫科 黃澤宏主任 
    現今社會購買常見中藥材管道多元，從中藥行、傳統菜市場攤販、各大賣場，甚至網路購
物等都買得到，如：黃耆、枸杞、紅棗、當歸、杜仲、人參等；所以也造成不少問題，以下提
醒消費大眾特別注意： 
    第一：選擇有信用和具專業規模的商家，因為中藥材的採購、貯存和品質管理都不像一般
商品，若不具相關知識，則藥材容易衍生諸多問題，導致對健康的危害，如：紅棗是一種容易
變質、發酵的食品，吃了發黴的紅棗，當中的有害微生物會在體內迅速繁殖；變質的紅棗中還
會分解出甲醛和甲醇等有害物質，輕者會出頭暈、噁心等現象，長期累積會影響肝腎功能。 
    第二：購賣藥材宜適量，用多少買多少；一般民眾以為買回去放冰箱保存即可，殊不知變
質的藥材對身體有很大的傷害。就曾經聽老阿嬤說：我今年過年都不必買藥材，因為我去年過
年買的當歸還沒用完，今年要燉雞再拿出來煮就可以了。真是替他捏一把冷汗。 
    第三：勿任意聽信各種養生方法，中藥也是藥，過量即有害，更何況中藥必須依照個人體
質來使用，用錯不但不能強身，更導致嚴重的副作用。臨床上即發現糖尿病患者用紅棗、枸杞
泡茶當飲料來強身，最後卻因此導致血糖控制不佳而造成心肌梗塞的併發症。 

醫務櫥窗 
※中醫養生健康中心是以接受過專業醫療訓練之醫師、護理人員及藥師，結合中西醫學、傳統 
草本及SPA，設計出個人的健康療程，透過中藥藥草浴、經絡穴位按摩、植物精油按摩、藥
泥護膚、中醫五行音樂治療等療程，來達到舒緩民眾身心及改善生活品質之健康促進中心。
為忙碌的現代人提供可以放鬆心情、疏解壓力及養生抗衰老的一個好地方。 

※中醫病房正式啓用後，我們以擁有中西醫執照、專科醫師資格的醫師群及受過中醫護理訓 
  練的護理師合力為病患服務。目前收治住院服務疾病項目包括： 
  1.腫瘤術後及放射治療體質調養  2.中風          3.椎間盤突出症 4.閉鎖性骨折   
  5.僵直性脊椎炎                6.退化性關節炎  7.小兒氣喘     8.膝關節手術後調養 

基隆長庚中醫科醫療團隊 



『五十肩』又稱冰凍肩（Frozen Shoulder），是一種常見的
肩關節障礙，正確的學名為『沾黏性肩關節囊炎』(Adhesive 

capsulitis)，泛指因任何原因（原發性或次發性）造成的肩關
節發炎，肩關節囊因發炎導致沾黏而造成活動範圍明顯受限及肩

部疼痛為主要表現。發生率約2%~5%。 

好發於50 歲左右的中年人，故俗稱『五十肩』，事實上五十

肩也可能侵犯其他年齡層人士，但仍以40-60歲為最多。罹患五
十肩的女性患者多於男性，女性約為男性的2-4倍，而以左肩比

率較高。患側肩膀大都有外傷史，非體力勞動者、伏案工作者較
常見。 

初發時常感肩膀酸楚難忍，局部怕冷，夜痛加重，甚至睡時
痛醒，故又稱「冰凍肩」。疼痛感會向頸部及上肢擴散，此時上

肢活動受限，穿衣、搔背都有困難，也不能自己梳頭髮。 

發病機轉：一般來說以次發性五十肩較為常見。 

「原發性」五十肩：沒有受到傷害或其他因素而產生的關節囊發
炎，目前醫學上也還無法查出確切原因。 

「次發性」五十肩：因肩膀有受過傷害而產生的關節囊發炎，常
見傷害有關節炎、外傷、長時間固定、肌肉肌腱慢性傷害，常見

原因之一為「未完全斷裂之肩旋轉肌袖損傷」。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

中醫稱五十肩爲『漏肩風』；肩關節沾黏者則稱之爲『冰凍
肩』。五十肩的病因分爲內因和外因。內因為主因，人到五十歲

，肝腎精氣虧虛，氣血不足，血不榮筋，因而容易受到傷害。外
因為誘因，包括外感風寒濕邪和跌撲閃挫兩種。《素問‧痹論》

說 ：「風寒濕三氣雜至，合而為痹也。」《三因方》則提到此 
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三氣侵入經絡後，「在骨則重不舉，在脈則血凝不流，在筋則屈而不

伸，在肉則不仁，在皮則寒，逢寒則急」。久居濕地，風雨露宿，夜

寐貪涼露肩當風，以致風寒濕邪客於血脈筋肉，血行不暢而脈絡拘急

疼痛，寒濕之邪淫溢于筋肉則屈而不能伸，痿而不用。中醫學將本病

列入『痹證』範圍。 

中醫治療五十肩病仍應遵循辨證論治的原則，或瀉實邪，或補

虛損，經絡中經氣得通，筋骨得養，肩痛則止。中醫臨床治療常常使

用推拿、針灸、火罐等療法，藉以疏通經絡，祛邪止痛。中藥治法宜

活血通絡，補血養筋。 

冰凍肩的治療比較麻煩，由於沾黏已經形成，而且這種沾黏屬

於不同深度的多層次沾黏，要完全剝離比較困難，患者將在治療過程

中承受較大的痛苦。 

中醫分型及中藥治療： 

風寒型：見於早、中、後期，畏風寒，天冷病況會加重，病患舌質淡

、苔薄白、脈沉緊或弦，處方多用蠲痺湯。 

瘀滯型：見於早中後期，病患會有肩部痠痛、局部腫脹、入夜後疼痛

加劇、肩功能受限、舌質瘀斑、苔薄白；一般多以身痛逐瘀

湯加減。 

虛損型：見於後期，肩部肌肉萎縮、肩功能受限、局部痠痛、氣短懶

言、四肢無力、舌質淡、苔白、脈沉細；治療上多以黃耆桂

枝五物湯。 

針灸及傷科治療方面，中醫依「經之所過，病之所治」原則選

穴治療：肩前痛選大腸經的肩髃、臂臑、巨骨、合谷；肩外側痛選三

焦經的肩髎、臑會、外關；肩後痛選小腸經的肩貞、臑俞、天宗等穴

。依「接經」理論則可用腳上的特效穴─條口透承山治療。對於初期

疼痛甚者，治療以活血止痛為主，手法輕柔緩和，以改善局部血液循

環，加速炎症滲出的吸收與排泄；對後期功能障礙者，治療以改善肩

關節活動為主，手法稍重，配合相對的被動活動，以鬆解沾黏，滑利

關節，預防肌肉萎縮。如果是外敷可用三黃散、如意金黃散、接筋續

骨散等，依早中後期可由醫師診斷使用。 

 

楊雲明 醫師檔案 
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基隆長庚紀念醫院中醫科主治醫師 

專長：肌肉骨關節疾病、神經疾患、中風後遺
症、肌筋膜疼痛症候群下背痛及頸肩痛、
胃腸消化疾病、退化性關節炎、體質調
理 
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落枕是很常見的症狀，早上起床時自覺脖子的一邊肌肉突然緊

繃，稍稍一轉頭，就會疼痛。嚴重時，就像機器人一樣，整個上

半身跟著脖子一起轉動，這就是落枕了。 

急性面關節閉鎖症候群 ( Acute facet joint locking 

syndrome )，也有人稱急性斜頸症(Acute wry neck)，俗稱「落

枕」，其實就是頸部肌肉發生急性痙攣與拉傷。常見的原因有(1)

低頭族、平日工作壓力大、長久固定不良姿勢使頸部處於長期偏

轉，致頸部肌肉緊繃，再加上睡眠時頸項部受到風寒，(2)枕頭過

高、過低、太硬或太軟導致的睡眠姿勢不良，(3)上呼吸道感染或

感冒等，都能夠引起頸部周圍肌肉群收縮痙攣。若是常常發生落

枕的人，除了考慮上述原因外，也要檢查頸椎的病變及其他身體

的系統性疾病。 

一般來說，單純性落枕大部份在二、三天內能緩解，最長一週

至二週之內，若沒有再度傷害情況下，能夠痊癒，也不會產生後

遺症。 

急性受傷期，在12小時內，甚至48小時內，患部若有腫脹疼痛

時可用「冰敷」。建議用毛巾或塑膠袋包裹小冰塊貼敷患處，等

到腫脹疼痛減輕時，再行熱敷。使用熱毛巾溼敷，洗熱水澡，或

局部輕按摩等能讓緊繃的組織放鬆使凝滯的血液恢復循環。其它

的專業治療，包含熱療、電療、超音波及運動治療。 

若仍無法緩解，疼痛甚至加重，可能會使用到肌肉鬆弛或止痛

藥等，使緊繃的肌肉得到緩解與舒緩疼痛。 

在《傷科彙纂》中記載:“有因挫閃及失枕而項強痛者”，又

稱“失枕”。對於失枕的治療可用手法治療(按摩、推拿)，再配

合藥物、針灸治療等都有很好的效果。尤其是手法治療效果最佳。 

手法治療：用各種手法治療之前，先做十分鐘的鬆筋熱療。 

傳統理筋手法：患者正坐位，頸部受傷的同側用點壓穴位(肩

井、肩中俞、肩外俞、風池)，點壓時會有微酸脹痛感、停十秒後

再持續點壓，反覆3-5次後，再拿捏、彈撥僵凝的肌肉(斜方肌、

提肩胛肌、胸鎖乳突肌)，有明顯輕鬆舒適的感覺。 

牽引提位手法：病患仰躺，術者站在頭的一端，雙手交叉放在

患者肩膀上，做頭部前後左右牽引提拉，牽引提拉1-2分鐘為一次，

重覆做3-5次，使痙攣性頸部肌肉放鬆，達到舒筋通絡，活利關節

的作用。 

頸椎旋扳法：根據患者的病情需要與合作的程度，在點壓法、

拿捏法、彈撥法、按摩法結束之後，可加作頸椎的旋扳法。 
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藥物治療：可用疏風祛寒、宣痹通絡為主的方藥，如葛根湯、桂枝湯

或桂枝加葛根湯加減。若有頭痛，屈伸不利，遇陰雨天加重，可選用

羌活勝濕湯、蠲痹湯加減。 

針灸治療：一般可選用風池、大椎、風門、外關、肩井、天宗穴，阿

是穴等外，也可用經外奇穴之落枕、筋會陽陵泉、通督脈之後谿等穴

加減施針。 

預防落枕的方法： 

從事會計、電腦文書處理的工作者要注意自己的脊柱姿勢是否

正確。若桌子（電腦台）與椅子的距離不恰當，頭部會習慣向前傾此

時造成頸椎過度前屈，時間長了，容易造成頸部緊張、勞損。所以頸

部固定某一姿勢約一小時左右，應起來活動一下以放鬆頸部的肌肉，

或調整自己的脊柱(腰部挺直，頭、肩是否在同一直線)。 

要有一個好枕頭與正確的睡眠姿勢。如果枕頭太高，仰臥時頸

椎就會處於過度前屈狀態，過低則使頸椎在側臥時處於側曲狀態。長

期使用這樣的枕頭，會造成頸部肌肉、關節受力不均，容易引起急慢

性勞損。枕頭的選擇，因人而異，一般來說，彈性佳且能支撐頸椎的

生理曲線，並保持頸椎的平直為佳。 

注要頸部的保暖。在炎熱季節，不要頸背對著風扇或空調直吹，

易引起頸部肌肉痙攣，甚則易頭痛、感冒等。此外，也不要在〝濕地、

穿堂風〞的地方睡覺，在秋冬季節，最好穿高領衣服，以免頸部受寒

冷刺激會使肌肉血管痙攣，加重頸部疼痛。 

頸部肌肉關節活動是加强肌肉關節的柔軟度與協調性。頸部可

做前屈後伸、左右旋轉、左側右側共六個方向，以肌肉緊繃感為度，

建議每天早晚各一次，每次做5-10分鐘。在進行頸椎關節活動時，動

作不宜太快，要緩慢進行。 

 
 

張子瑜 醫師檔案 

   
基隆長庚紀念醫院中醫科總醫師 

專長：神經肌肉關節等疼痛症、關節扭挫傷、
筋骨整復調理、術後與骨折後遺症、內
傷疾病、體質調整 
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『醫師!!怎麼辦??我今天一早起來右側臉頰無力麻痺感，流口

水，嘴巴歪一側無法閉合，是不是中風啊?』一50歲婦人走進診間

緊張的說，仔細一看，原來這位女士一側嘴角稍稍往下垂，且同側

眼睛看起來也怪怪的，好像閉不起來，當下心裡已有了譜，果然，

進一步問診檢查，確認是顏面神經麻痺的受害者。 

顏面神經麻痺主要區分為『中樞性顏面神經麻痺』和『週邊

性顏面神經麻痺』兩大類： 

中樞性顏面神經麻痺：通常只出現嘴角歪斜的臨床症狀，且是從患

側往正常側歪斜，至於額頭及眉毛等部位，則不會出現異樣。雙眼

視線朝上看時兩側皆會有抬頭紋。主要原因為大腦或腦幹出問題而

起，患者可能合併有中風，或是同側手腳合併有無力及麻痺等情形，

以治療腦部疾患為主。 

週邊性顏面神經麻痺：除了嘴角歪斜，還會合併出現同側眼睛閉不

起來、眉毛無法抬高及額頭紋不出現等症狀。此類又稱之為「貝爾

氏麻痺」，為顏面神經遭病毒感染後出現發炎反應，進而引發神經

功能障礙。多半這類患者會伴隨感冒、劇烈頭痛等症狀，接著出現

口眼歪斜、臉頰無力、流口水等症狀，此類型以治療面部麻痺為主

其臨床表現（1）抬頭紋消失，或變淺，眼瞼無法完全閉合（2）皺

眉、面部反射消失（3）吹口哨漏風，流口水，法令紋消失或變淺

（4）眉毛低下，口歪向健側，偶而有耳後壓痛或後腦杓脹痛（5）

當閉眼時，可見眼球向上轉。 

此症狀之治療，原則上愈早治療效果愈佳，最好是發病後能

馬上治療，一般黃金期為三個月，若發病三個月內積極治療，恢復

狀況可達7-8成，若能在初期搭配中醫針灸及中藥治療可望提升療

效及治癒速度，若超過六個月才治療往往會有口眼歪斜的後遺症；

若病患有淚液減少、耳鳴、味覺消失、糖尿病、高血壓、高齡60歲

以上，則預後較差，療程較長。在治療前，必須先排除由高血壓，

中耳炎、外傷或腫瘤等引起者。另類固醇的確實效果雖未有定論，

但已被使用了很多年，目前仍較常被使用，應具有一定的療效，它

必須在發病的幾天內開始使用，之後慢慢減量。臨床上，除了類固

醇和營養腦神經的藥物外，當病人的眼睛無法緊閉時，必需要使用

人工淚液，以免眼睛乾澀疼痛或受傷。 

顏面神經麻痺在中醫屬於『面癱、口喎、口眼喎斜、吊線風』

等範疇。在中醫又名面癱，面癱是指一側面部肌肉麻木、口眼歪斜、

而無半身不遂，為主要臨床表現的病證。俗稱「歪嘴症」。多由正

氣不足，衛氣不固，風寒、風熱之邪乘虛侵襲面部經絡，以致氣血

運行障礙，肌肉拘急縱緩而成，部分患者癒後可能復發。 

屬寒者多有感受寒涼因素，一般病情較輕，有少數自然痊癒。

屬熱者，多見於感冒流行之際，或繼發於腮腺炎、中耳炎之後，是

感染病毒或炎症波及所致，病情較重者伴有惡寒、發熱、頭痛帶狀

皰疹、舌麻等症狀，若疏於治療，往往留有口眼歪斜後遺症。有些 
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是暑夏之日，水分吸收不足加上熬夜晚睡，陰液不足，口乾口渴，一吹

風受涼也會導致病毒感染顏面神經。 

一般針灸治療常用穴位多為祛風散寒通絡為主，以手足陽明經穴

為首選，陽明經多氣多血之經達到散風寒、調營衛、達氣血、疏通經絡

之效果，加強氣血流通，幫助局部炎症滲出物的吸收，促進神經再生為

治療方向，搭配中醫辨證論治的特色，加強治療目的。 

  

          周瑋玲 醫師檔案 
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基隆長庚紀念醫院中醫科醫師 

專長：自律神經失調、睡眠障礙、關節炎、

肌筋膜軟組織疾患、頸腰椎疾患 

腕隧道症候群、顏面神經麻痺、坐

骨神經痛、婦科疾患及體質調理等 

 

 

 

    除了藥物及針灸治療外，日常生活必須搭配一些復健運動及習慣

注意，如： 

1.多作提眉(額頭顯出皺紋)及皺眉(雙眉間)動作。  

2.閉眼動作(雙眼緊閉)，張眼動作。  

3.作吸吮動作或吹氣球動作，作鬼臉活動臉部表情。 

4.作臉部按摩經絡穴位按壓。 

6.咀嚼口香糖。  

7.避免吃太硬難咀嚼的東西。 

8.少吃烤炸辣等刺激性食物，頭戴帽子減少頭部直接受風頻率。  

顏面神經麻痺針灸常用穴位有： 

(1)體針針刺取穴： 

攢竹、陽白、四白、顴顟、

下關、地倉、頰車、風池、

翳風、太陽、聽宮、耳門、

合谷、外關、足三里、豐隆

等。 

(2)透刺法： 

頰車透地倉、陽白透魚腰、

地倉透迎香、顴顟透地倉

等。  顏面神經麻痺面部常用穴位圖示  
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名稱：薑黃 

性味：辛、苦，溫。 

歸經：歸肝、脾經。 

功效：活血行氣，通經止痛。 

主治：破血行氣，通經止痛。善破肝脾 

      二經的血瘀氣結功能活血化瘀、 

      行氣止痛。用於胸脅剌痛，婦女 

      痛經、閉經、癥瘕、風濕、肩臂 

      疼痛，跌撲腫痛。 

藥理作用：1.降血脂 2.抗腫瘤 3.抗炎  

          4.抗病原微生物 5.利膽，增 

          加膽汁生成和分泌 6.抗氧化 

臨床運用：婦科痛經、高血脂脂肪肝、 

          肩臂痠痛氣血不通，跌打損 

          傷等。 

《圖片來源：中藥學教材e百》 

名稱: 魚腥草 

性味：辛，微寒。 

歸經：歸肺經。 

功效：清熱解毒，排膿，利尿通淋 

應用：本品辛散排膿，寒則清熱解毒，

是治療肺癰的要藥。用於肺癰咳吐膿血，

及肺熱咳嗽，痰稠等證。 

用於熱毒瘡瘍。常配伍野菊花、蒲公英、

連翹等品。 

本品能利尿通淋、清熱利濕。用於熱淋、小便澀痛之證。，可同海

金沙、石韋、金錢草等配伍。 

資料來源: 中藥學-知音出版社、張賢哲-道地藥材圖鑑 

http://www.pharmnet.com.cn/image/chem_service/cyzy_m/100043_1.jpg

