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交感神經失養症( RSD)又稱為複雜性局部疼痛綜候群 Complex Regional Pain 

Syndrome(CRPS)，發生機轉和病程不明的疼痛症候群。 病人常在肢體受傷

後，沿著原始受傷部位，向遠端發生局部疼痛的症狀，幾乎普遍局限於四肢

（上肢或下肢）。 臨床表現可說是千變萬化，除了慢性疼痛、痛覺過敏

（hyperalgesia），並且還伴隨感覺、運動、自主神經、免疫失調和失養

(dystrophic)等障礙，每位患者表現不同的主觀的感受症狀(symptoms)和客觀症

候( signs)，例如四肢發熱或發冷、顫動、水腫、異常性疼痛、痛覺過敏、出汗

異常以及皮膚和指甲組織變化喪失，但主要症狀還是以疼痛為主。 男女發生

比率為 男:女 = 1:3.5。 

我們身體對損傷的正常反應始於疼痛感受器（周圍, peripheral）以神經衝動的

形式向我們的大腦（中樞, central）傳遞疼痛資訊。一旦這些衝動到達我們大

腦中的疼痛中心（中樞），疼痛中心就會再生新的衝動，並通過我們的交感神

經衝動發送它們，引發炎症反應，這也會導致受損組織腫脹和發紅。隨著我

們的傷口癒合，腫脹和發紅消退，疼痛也就消失(這是正常情況下)。 

假如是"交感神經失養症”，疼痛和腫脹在傷口癒合後不會消失，並且會隨著時

間的推移而惡化。異常衝動(peripheral sensitization, 周圍致敏化)繼續沿著神經

從周圍皮膚和血管傳播到大腦的中樞疼痛中樞 (central sensitization,中樞致敏



化)，然後反覆返回，有如”火上加油”刺激更多的炎症反應。然而，交感神經

失養症對大多數標準的神經性疼痛治療沒有反應。複雜性局部疼痛綜候群

（CRPS）病理生理學的新假說: 1.先有”組織創傷”、2. 接下來”病理性疼痛處

理”、3.再來就”自主神經失調”和 4. 最後”免疫功能障礙”發生的四組分模型

[1]。 

我們的身體以一系列複雜的免疫反應做出反應，以修復受傷的組織並促進傷口

癒合。患者的周圍神經系統（PNS）向中樞神經系統（CNS）發送過多的交感神

經失養症炎症資訊(可用共頻減痛貼片，貼於周邊皮膚上，來降低 PNS 向 CNS

傳遞過多的交感神經訊息。) ，而 CNS 是一次又一次地對 PNS 的過度活躍反應

( 溫氏現代針灸通過迷走神經和脾臟器官的抗炎途徑，以中樞神經系統的神經

免疫調節來減少整體炎症環境[2]。) 

維生素 C 可以"保護大腦和中樞神經系統免於受到壓力"的危害。腦部（神經傳

導素）中的腎上腺素和去甲腎上腺素的合成和維持都仰賴於充足的維生素 C， 

維生素 C 是一種抗氧化劑，可以對抗自由基；維生素 C 不足會造成體內重要

分子受到自由基破壞，其中包括 DNA（去氧核醣核酸）和 RNA（核醣核酸）、

蛋白質、脂肪及碳水化合物。"增強免疫系統"，增強對外界傳染病的抵抗力，

可預防及減輕傷風感冒的症狀，維生素 C 是提高身體抵抗力的重要元素，可增

強身體防衛機能，回復體力等功能。"皮膚"創傷部位的傷害感覺，以傷害感覺

神經訊息傳導到脊髓及大腦，進而驅動了一系列的免疫反應； 維生素 C 在正

常的皮膚有相對高的含量，和其他與皮膚相關的"抗氧化作用"有相關作用 [3]。 

 



整合共頻減痛貼片、針灸及維生素 C 靜脈注射，降低周圍致敏化及中樞致敏

化，阻止交感神經失養症的惡性循環是治療的關鍵。 
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