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[指由于一侧胸锁乳突
肌挛缩而造成以头向患
侧歪斜、前倾，颜面旋
向健侧为其特点的斜颈



[胸锁乳突肌
[起点两个（胸骨上外端、锁骨内
侧端）止点（颞骨乳突）

[当两侧胸锁乳突肌收缩时，使头
抬起

[当一侧胸锁乳突肌收缩时，使同
侧的颞骨乳突与同侧的肩部靠近，
并且此侧的颞骨乳突转向前方

























[临床诊断
[主要以临床诊断为主，在早期可摸及胸锁乳
突肌肿块或以后出现胸锁乳突肌的挛缩，有
斜颈姿势和颈部活动受限及面部、头颅畸形
者诊断可确立

[辅助诊断
[CT、核磁、B超等







[彩色多普勒检查

[患侧胸锁乳突肌增粗、增厚

[可探及肌性肿块

[回声增高或减低











[分型施治

[不同手法施治

[整体观念施治

[结合经穴施治

[结合其他疗法















[刚出生时或出生后数月内发现头颈倾斜
[头向患侧倾斜，脸面向健侧旋转，下颌向健侧
肩部靠拢
[患侧胸锁乳突肌紧张或可触及肿块，颈部活动
患侧受限
[患儿可伴有患侧颜面及眼部偏小，健侧枕部较
扁平，胸段脊柱发生代偿性的侧弯
[彩超显像患侧胸锁乳突肌增粗、增厚，或可探
及肌性肿块，回声增高或减低，肌纹理增粗、紊
乱



[肿块型
[头部向患侧倾斜，患侧胸锁乳突肌
紧张、增粗、挛缩，并可触及肿块，
颈部活动有受限。

[非肿块型
[头部向患侧倾斜，患侧胸锁乳突肌
紧张、增粗、挛缩，颈部活动明显受
限

















[评价方法
[对照重点专科推拿协作组拟定小儿斜
颈病疗效评价表进行判断及记录总分值，
出入径前后进行分值对照来评价疗效
（见附表）



小儿斜颈病疗效评价量表

小儿斜颈病疗效评价量表

分类 症状与体征 症状与体征分级 分值 入径得分 出径得分

症
　

状
　

颈
斜
程
度

1.1无倾斜 0 　 　

1.2轻度倾斜  (≤5º） 2 　 　

1.3明显倾斜 （5º-15º） 4 　 　

1.4严重倾斜 （＞15º） 6 　 　

　
　
　
　

体
　
　
　
　
　

症
　
　
　
　
　
　
　
　
　

胸锁
乳突
肌变
化

2.1对称、无挛缩 0 　 　

2.2略粗、无挛缩 2 　 　

2.3较粗硬、有挛缩 4 　 　

2.4粗硬、挛缩 6 　 　

肿
块
大
小

3.1无肿块 0 　 　

3.2小  （厚度：＜10mm） 2 　 　

3.3较大（厚度：10-15mm） 4 　 　

3.4大  （厚度：＞15mm） 6 　 　

肿
块
硬
度

4.1无肿块 0 　 　

4.2软 2 　 　

4.3较硬 4 　 　

4.4硬 6 　 　

颈椎
旋转
情况

　

5.1无受限 0 　 　

5.2轻度受限 2 　 　

5.3明显受限 4 　 　

5.4严重受限 6 　 　

颈椎
侧弯
情况

　

6.1无受限 0 　 　

6.2轻度受限 2 　 　

6.3明显受限 4 　 　

6.4严重受限 6 　 　

总 分 　 　 　



[评价标准：参照《上海市中医病证诊疗
常规》（刘国华，张明岛主编，2003年上
海中医药大学出版社，第2版.）
[治愈  患儿头部保持中立位，畸形纠正，肿块消失，
颈部活动自如（症状积分减少≥90%）
[显效  中医临床症状、体征均有好转（症状积分减
少≥70%）
[有效  中医临床症状、体征均有好转（症状积分减
少≥30%）
[无效  中医临床症状、体征均无明显改善（症状积
分减少不足30%）

（注：计算公式为[（治疗前积分—治疗后积分）/治疗前积
分]×100%。）

中医诊疗方案--疗效评价
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