
顏面神經簡介 
顏面神經是第七對腦神經，同時有

感覺及運動功能。包含舌頭前 2/3段的味

覺、控制顏面表情肌肉、淚腺、唾液腺

分泌及開眼、閉眼等各種動作，讓我們

能做出各種臉部表情。 

什麼是顏面神經麻痺? 
定義 

顏面神經麻痺是一種急性神經發炎，導

致神經功能異常，出現額部皺紋消失、

眼睛閉合不全或無法緊閉、嘴角歪斜、

法令紋變淺或消失、流涎等症狀。 

分類 

◎中樞型麻痺:額部皺紋正常且可閉眼，

且常合併同側半身不遂的症狀。病因以

腦血管疾病(例如:腦中風、腦瘤)最為常

見。 

 
◎周邊型麻痺:額部皺紋消失或變淺且眼

瞼閉合不全。病因不明，但多和病毒、

細菌的感染以及自體免疫疾病相關。其

中最常見的為貝爾氏麻痺(Bell’s palsy)。 

 
盛行率據統計，在台灣的發生率為每年

每 10萬人口 15-40人，沒有性別與年齡

的差別，容易復發；以每年季節變化時

期最多，尤其在春、冬二季。 

症狀(周邊型) 

(1)患側額頭皺紋消失或變淺，眼瞼閉

合不全。 

(2)患側皺眉及顏面反射消失。 

(3)嘴角歪斜。 

(4)耳後壓痛、味覺失靈。 

預後(周邊型) 

(1)八成的病人在 2-8週內恢復，大部分

可完全恢復，大約有一成仍有輕微

的後遺症。 

(2)若三個月後仍未完全恢復，日後完

全復原可能性會變小。 

 

顏面神經麻痺中醫觀點及治療 
顏面神經麻痺在中醫屬於“面癱”、

“口眼喎斜”、“歪嘴風”之範疇。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

寒或風熱之邪乘虛侵襲面部筋絡，以致

氣血運行障礙，肌肉拘急縱緩而成，部

份患者預後可能復發。 

 
 
 
 

針灸治療 

循經取穴 

(1)取手足陽明及少陽經穴為主，足太

陽經穴為輔。 

(2)外感初期用瀉法，後期疏經通絡或

用補法或加灸。 

(3)常用穴位為風池、翳風、率谷、瞳

子髎、陽白、攅竹、下關、頰車、

地倉、合谷、足三里、太衝等穴，

搭配局部配穴及遠端取穴。 

電針:一般在發病 1-2 週後使用；初期不

宜刺激過強。 

自我保健 
1.避免頭面部吹風受寒，避免直吹電扇

或久處於冷氣房；外出時可戴帽子或

頭巾保護；以溫水洗臉。 

2.自我穴位按摩，按摩前先塗抹乳液或

按摩霜，每次 5-10分鐘。 

(1)推揉面部穴位，如陽白穴(瞳孔直

上，當眉中點直上至前髮際之間的

下 1/3 處)、攅竹穴(眉頭)、瞳子髎

穴(外眼角外 5 分處)、地倉穴(當口

角旁 4 分，目中線上)、頰車穴(下

頷角直上，牙齒咬緊時肌肉凸起

處)，翳風穴(將耳垂往後，耳垂邊

緣處)、迎香穴(鼻翼外 5分處)等。 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
(2)按壓合谷穴(手掌虎口根部，近骨頭

處)。面口合谷收，合谷穴可疏風

解表，開關通竅，通經活絡。注

意:懷孕婦女請勿按摩此穴。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
3.按摩後，以熱毛巾熱敷臉部，每次約

10分鐘，以增加血液循環。 

4.平時對著鏡子作各種臉部表情自主運

動，如提眉及皺眉、閉眼及眨眼、吹

氣球、吸吮、作鬼臉、咀嚼口香糖

等，每天至少 3次，每次 5-10分鐘。 

5.避免熬夜或過度勞累，生活作息應保

持正常。 
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中醫 

顏面神經麻痺 

自我評量(是非題) 

(  )1.避免頭面部吹風受寒，

外出時可戴帽子或圍巾保

暖。 

(  )2.平日可按壓合谷穴自我

保健。 
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