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Abstract 
 

Introduction: Trigeminal neuralgia is the most common brain neuralgia. It occurs in the form of 

shock-like pain. The chance of contracting the mandibular branch is higher. 

Acupuncture relieves pain by inserting thin, disposable sterile needles into specific 

areas of the body. Most methods are effective in the short term. This study aimed to 

determine the therapeutic effect of acupuncture in patients with trigeminal neuralgia 

undergoing drug treatment. 

Materials  

& Methods: 

The study was an interventional study conducted on patients referred to Azhara 

Hospital in Isfahan. The sample size is 16 people who are divided into two groups of 

8 people. The patients in the study were treated with carbamazepine. At the end of this 

period, patients' pain was taken and compared. In the control group, drug therapy 

continued, while in the intervention group, in addition to drug therapy, they received 

acupuncture. Finally, the data were analyzed by one-way analysis of variance and 

Paired t-test with a significance level of 0.05. 

Results: There was a significant difference in pain index between the intervention and control 

groups at different times. The independent t-test revealed that there was no significant 

difference between the two groups during the first and second weeks. However, there was 

a significant difference between the two groups during the other weeks. 

Conclusion: Acupuncture is often used in conjunction with medication to effectively reduce the 

severity and duration of pain in patients with trigeminal neuralgia. 
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 چکیده
 

 ءشانس ابتلا است و آن به صورت درد شوک مانند بروز. باشدترین نورالژی مغزی میشایع ،تری جمینال نورالژیا :مقدمه
به نقاط خاصی استریل ظریف و یکبار مصرف های سوزنورود طب سوزنی با  .باشدمندیبولار بیشتر می یشاخه

تعیین اثر درمانی این مطالعه با هدف  ثر هستند.ؤمدت مدر کوتاه هاکثر روشا .شودمی درد از بدن باعث تسکین
 .انجام گرفته استطب سوزنی بیماران مبتلا به تری جمینال نورالژیا تحت درمان دارویی 

اصفهان ( س) نفر از مراجعان به بیمارستان الزهرا 16های مطالعه شامل ای است و نمونهاز نوع مداخله مطالعهاین  ها:مواد و روش
در مطالعه تحت درمان با داروی  حاضربیماران  .نفره تقسیم شدند 8باشد که به دو گروه می 1399در سال 

 شاهد،گیری و باهم مقایسه گردید. در گروه اندازه کاربامازپین قرار گرفتند. در پایان این دوره درد بیماران
هم استفاده درمان طب سوزنی از علاوه بر درمان دارویی  داخلهکه در گروه مدرحالی ،دارودرمانی ادامه پیدا کرد

 .آنالیز شد 05/0داری با سطح معنی Paired T-test های آنالیز واریانس یک طرفه وآزمونها با در نهایت داده .شد

 بود، دارنیز این تفاوت معنی شاهددار است، در گروه شاخص درد در چند زمان در گروه مداخله دارای تفاوت معنی :هايافته
 ،داری وجود نداردبین دو گروه تفاوت معنی ی اول و دوممستقل نشان داده شد که در هفته Tآزمون  طبق

 .دار استها تفاوت معنیکه بین سایر هفتهدرحالی

بطور  و شودصورت درمان مکمل در کنار دارودرمانی برای درمان نورالژی تری ژمینال استفاده میه طب سوزنی ب :یریگجهینت
 .گرددثری سبب کاهش میزان شدت و مدت درد بیماران میؤم

  .؛ نورالژی صورتتریژمینال نورالژی؛ طب سوزنیدرمان  :هاواژه دیکل
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 مقدمه

ترین نورالژی مغزی و غیر ژنتیکی شایع ،تری جمینال نورالژیا

و  40. معمولاً افراد بالاتر از (1-3باشد )می (15000/1)با شیوع 

(. تظاهر کلینیکی آن به 3) دهددر زنان بیش از مردان روی می

صورت درد شوک مانند خنجری در مسیر عصب تری جمینال 

 ای بوده است.باشد که به صورت حملهمی

معیار تشخیص این بیماران معمولاً دردهای حاد عود 

 و در یکسری نقاط آغازین به نام  کننده است

(Trigger point) (. اغلب فقط در یک 5، 4شود )می ایجاد

شانس  اغلب .(6) افتدسمت صورت )چپ یا راست( اتفاق می

نواحی  اینمندیبولار بیشتر بوده که معمولاً  یشاخه ءابتلا

 (.7) باشدمی اطراف دهانتحریکات 

 (.3) اثرات جانبی خاص خود را دارند ،های جراحیدرمان

داروهایی مثل کاربامازپین، اکس کاربامازپین، فنی توئین، 

. (4-3گاباپنتین و باکلوفن برای درمان به کار گرفته شده است )

های درمانی کمتر تهاجمی مثل بلوک عصب همچنین روش

 (. 5) کدام عاری از عوارض نبودند تری جمینال هیچ

  ژن جیو به آن زبان چینی که به طب سوزنی

(ZHEN JIU )طب سنتیی ترین شاخهشود مهمگفته می 

استریل ظریف و یکبار های کردن سوزن است که با فرو چین

به نقاط خاصی از بدن که  (8مصرف از جنس استیل )

و یا  درد شوند باعث تسکینهای انرژی دانسته میگذرگاه

 ،طب سوزنی .(9 ،7شود )درمان مشکل خاصی از بیمار می

کند و پیام ایجاد شده های عصبی را در عضلات فعال میرشته

محور  -مغز میانی -رسد و در سه مرکز )نخاعبه نخاع می

های ترشح شده باعث هیپوفیز هیپوتالاموس( توسط اندروفین

شود. درمان آغازین انتخابی برای نورالژی تسکین درد می

 100-2400امازپین با دوز )کارب ژمینال درمان طبی استتری

بیمارانی که به درمان طبی پاسخ  (.9) گرم در روز (میلی

وجود درمان طبی عود دارند، باید برای این  دهند یا بانمی

ها (. اکثر روش10) بیماران درمان جراحی در نظر گرفته شوند

ثر هستند، ولی مطالعات حاکی از آن است ؤمدت مدر کوتاه

 بیماران محتمل استال در بسیاری از که عود ظرف چند س

ه تعیین اثر درمانی طب سوزنی باین مطالعه با هدف  .(11-12)

عنوان درمان مکمل برای بیماران مبتلا به تری جمینال نورالژیا 

 تحت درمان دارویی انجام گرفته است.

تفاوت هیچ دهد، این مطالعه نشان می صفر یفرضیه

 استفاده از طب سوزنیپس از دردداری از نظر تغییرات معنی

 .گروه مداخله و هدف وجود ندارددر دو 

 

 هاو روش مواد

های مطالعه از مراجعان باشد. نمونهای میاز نوع مداخله مطالعه

انتخاب  1399به بیمارستان الزهرا)س( اصفهان در سال 

 نفر که به دو گروه  16گردید. تعداد نمونه شامل 

  باشد. اند میتقسیم شدهنفره شاهد و هدف  8

سال و همچنین  60تا  40ی سنی معیارهای ورود شامل رده

معیار  بیماران تأیید شده جهت ابتلا به نورالژی تریژمینال و

خروج شامل انجام درمان قبلی با استفاده از سایر داروها به جز 

 باشد.کاربامازپین می

 یحلهگیری آسان در مرگیری از روش نمونهجهت نمونه

به دو گروه استفاده شد.  ساده اول و سپس تقسیم تصادفی

ماه تحت  1کننده در مطالعه به مدت همگی بیماران شرکت

)شرکت روز درمان دارویی استاندارد با داروی کاربامازپین 

 قرار گرفتند که با دوز دارو، تهران، ایران( 

ارتقا  mg/day1000تا  600شروع شد و تا  mg/day100تا  50

و گروه  شاهدگروه  2بیماران به  ،یافت. پس از پایان یک ماه

مطالعه تقسیم شدند. در پایان این دوره درد بیماران بر اساس 

گیری و باهم اندازه VAS (Visual analogue scale) معیار

هفته  3دارودرمانی به مدت  شاهد،مقایسه گردید. در گروه 

در گروه مورد مطالعه علاوه که درحالی ،دیگر ادامه پیدا کرد

صورت یک روز در ه درمان طب سوزنی ب ،بر درمان دارویی

 بار در هفته و حداقل برای  3میان و 

هفته دریافت کردند. طب سوزنی توسط یک متخصص  2

بیهوشی مسلط به این طب انجام گرفت. برای درمان طب 

 استفاده شد که نقاط  Acu-pointsنقطه یا  4سوزنی از 

ST2 ,ST7 ,ST4 ,Hego(Li4) بودند. 



 

 

 4 1403بهار ، 1، شماره 20پزشکی اصفهان، دوره مجله دانشکده دندان 

 انو همکار عباس حقیقت طب سوزنی در درمان نورالژی تری ژمینال

 ها عملکرد به این صورت بود که سوزن ینحوه

Jiajian Energy Acupuncture Needles (Wuxi Jiajian 

Medical Instrument Co. Ltd., Jiangsu, China)  در

که احساس سوزن سوزن  عضله نگه داشته شدند تا هنگامی

ایجاد شود. شدن مثل کرخی یا شوک الکتریکی در ناحیه 

 دقیقه در محل باقی ماندند. 30ها به مدت سوزن

 VASن بر اساس معیار ادرد بیمار ،در پایان مطالعه

ی قبل از در دوره VASگیری معیار )اندازهگیری شد اندازه

افزار وارد نرم طب سوزنی و پس آن انجام گرفت(. اطلاعات

SPSS 18 ینسخه (version 18, SPSS Inc., Chicago, 

IL) های آنالیز واریانس یک طرفه و گردید و با آزمون

Paired T-test آنالیز شد. رضایت 05/0داری با سطح معنی

کنندگان بزرگسال و والدین یا آگاهانه از تمام شرکت

 .سرپرستان قانونی افراد زیر سن قانونی گرفته شده است

 :کد ثبت پژوهش و1399.541)کد اخلاق:این مقاله با 

IRCT20200704047996N1)  در دانشگاه علوم پزشکی

 .اصفهان تصویب گردید

 

 هاافتهی

  کننده در گروه مورد مطالعهمیانگین سنی افراد شرکت

 VASمقادیر در کل  .بود 5/3سال و نسبت زن به مرد  54

. (P < 001/0) دار وجود داردهای مختلف تفاوت معنیزمان

دار درمان و فاکتور زمان معنیهمچنین اثر متقابل بین نوع 

طرفه آنالیز واریانس یک ازدر ادامه  (.P=  002/0) باشدمی

در چند زمان در گروه  VASو نشان داد که بین  استفاده شد

، همچنین در (P < 001/0) دار وجود داردمداخله تفاوت معنی

که در گروه درحالیدار بود نیز این تفاوت معنی  شاهدگروه 

 و نسبت زن به مرد برابر بود. 56میانگین سنی افراد  شاهد،

های در زمان VAS مقادیر بین تمام ،گروه مداخله

 VAS یداری وجود داشت برای مقایسهمختلف تفاوت معنی

مستقل استفاده  Tهای مختلف از آزمون بین دو گروه در زمان

ی اول و دوم بین دو گروه تفاوت شد و نشان داد که در هفته

که بین سایر درحالی (،P > 05/0) داری وجود نداردعنیم

های پیگیری مشخص در دوره بود.دار ها تفاوت معنیهفته

در گروه مطالعه افزایش مختصری در شدت درد پس از  ،شد

که در گروه درحالی ،های طب سوزنی دیده شدپایان دوره

  .درد شدیدی که مشابه درد اولیه بود وجود داشت شاهد،

 

 بحث

داری از نظر تفاوت معنیهیچ ی صفر مطالعه مبنی بر اینکه فرضیه

گروه مداخله در دو  استفاده از طب سوزنی پس از دردتغییرات 

که بین ی حاضر نشان داد مطالعهو هدف وجود ندارد رد شد و 

 دار وجود دارد.های معنیدو گروه مداخله و هدف تفاوت

درمان مکمل در کنار صورت ه که ب طب سوزنی زمانی

 ،شوددارودرمانی برای درمان نورالژی تری ژمینال استفاده می

ثری سبب کاهش میزان شدت و مدت درد بیماران ؤبطور م

 یافت،درمان پایان  یکه دوره . همچنین زمانیگرددمی

های پیگیری درد میزان عود درد کمتری مشخص شد در دوره

ر مقایسه با گروهی که در گروه تحت درمان با طب سوزنی د

 تنها تحت درمان با دارو قرار گرفته بودند دیده شد.

کاربامازپین عوارضی چون  ،های قبلیبر اساس مطالعه

های سفید کاهش گلبول ،بثورات پوستی ،سرگیجه ،یبوست

(. همچنین 13) )لکوپنی( و اختلال عملکرد کبدی دارد خون

ویژه ه سایر داروها بتداخلات دارویی شدیدی با  ،کاربامازپین

یا تعداد بیشتری  6در مطالعات انجام شده،  (.6) وارفارین دارد

نقطه برای تسکین درد نورالژی عصب تری ژمینال استفاده شد 

 ، حاضر برای تسکین درد یدر مطالعه (.15-9)

ضد  ینقطه Hego یا Li4 یگردید، که نقطهنقطه استفاده  4

برای درمان درد سر و صورت تواند درد مهم بدن است و می

 باشدمیکه بخشی از کانال معده  St7، و دندان استفاده شود

 یتر از شاخهو قدام به مئاتوس گوش خارجی و پایین

تواند به تحریک مندیبولار عصب تری ژمینال قرار دارد و می

برای درمان درد عصب تری ژمینال و فلج صورت استفاده 

های دوم و برای تحریک شاخهبه ترتیب  St4 و St2، شود

 روند.سوم عصب صورتی بکار می
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یک مرتبط با  نقطه که هر 4حاضر از این  یدر مطالعه

 استفاده شد. ،های عصب تری ژمینال است.یکی از شاخه

ها توان به تعداد کم نمونههای این طرح میاز محدودیت

 و عدم تمایز جنسیت اشاره کرد.

با تعداد بیشتر نمونه و  شود طرح حاضرپیشنهاد می

های دارویی همچنین تفکیک جنسیت و مقایسه در گروه

 .دیگر صورت گیرد

 

 گیرینتیجه

حاضر نشان داد که طب سوزنی باعث  یهای مطالعهیافته

کاهش میزان درد در بیماران مبتلا به نورالژی عصب تری 

شود. طب سوزنی در چهار ژمینال تحت درمان با دارو می

تواند به عنوان درمان مکمل ، میSt2 ،St4 ،St7 ،Li4نقطه، 

 برای بیماران مبتلا به نورالژی عصب تری ژمینال 

 .استفاده شود

 

 سپاسگزاری

های دانشگاه علوم با تشکر از معاونت تحقیقات و پژوهش

 .پزشکی اصفهان
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