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笔者从事针灸临床尧教学尧科研工作 60余年袁长年
整理古籍文献袁博识群书袁精益求精袁师古训而不拘泥袁
尊大道而知变通袁继承中有创新袁积累了丰富的临床经
验袁逐步形成了自己独特的针刺手法袁基于针灸临床的
特点袁 别具匠心袁 得以广泛运用并取得良好的临床疗
效袁汇聚了笔者的主要临证学术思想袁本文就临床常见
病案举例对不同针刺手法的具体操作进行一一阐述遥
1 从咽四穴的进针要点析单手捻转进针法

例 1.张某某袁男袁46 岁遥 初诊日期院2015 年 5 月

16 日遥
主诉院发音障碍半月余遥 2015年 4 月底因鼻咽癌

放疗 2个月后继发发音困难袁声音低微尧嘶哑袁连日来
沟通表达主要靠书写交流袁发现野鼻咽癌冶近 3 个月袁
否认其他病史及药食物过敏史遥因放疗致咽喉部气血
运行不畅袁瘀血内阻遥治法当以局部针刺行气通经尧活
血化瘀遥取野咽四穴冶尧合谷袁押手揣穴袁单手进针袁忌大
幅度提插捻转袁留针 30min遥 当日针刺后即觉咽喉部
明显轻松感袁发音也较治疗前清楚袁病家大悦遥连续治
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疗 10 次后症情明显好转袁可较长时间交谈袁发音低而
沙哑遥 经治 1 个月后袁发音功能基本正常遥

讨论院本案当属本虚标实之证遥声为肺系所出袁喉
为肺之门户袁与肺相通袁是气体出入之要道遥 肺气足袁
则发音清亮袁反之袁则声喑遥 放疗可致气耗阴伤袁损及
咽喉声带脉络袁导致局部气血运行不畅袁瘀血阻滞遥肺
金气阴两伤为本虚袁瘀血内阻为标实遥 野咽四针冶能改
善局部气血运行袁活血化瘀遥合谷为手阳明经原穴袁原
穴是脏腑原气经过和留止的部位遥 肺与大肠相表里袁
故善治咽喉肿痛尧失喑等遥两者同用袁共奏活血祛瘀利
咽之功遥 野咽四穴冶位于喉结旁袁即前正中线旁开约二
寸袁以喉结高点水平袁沿甲状软骨边缘向上尧向下各五
分袁左右共四个治疗点遥颈部针刺须格外小心袁如不慎
误刺袁后果不堪设想遥 笔者以其为主穴袁配合辨证选
穴袁用于治疗声音嘶哑尧声带麻痹尧咽喉部肿瘤放疗所
致的发音困难尧声带小结尧舌咽神经痛尧癔病性失语尧
急慢性咽喉炎等袁临床可获得满意疗效遥 野咽四穴冶的
进针方向是沿甲状软骨边缘呈外八字形向内直刺 1.2
寸渊忌针尖向外斜刺冤袁进针后局部出现一种如鱼刺鲠
在咽喉部的感觉袁则疗效较佳遥忌大幅度提插袁若进针
后患者出现面红尧呛咳等症状时袁可能为进针过深所
致袁应立即将针轻轻退出 2耀3 分遥

本组穴位的解剖特殊性袁决定其在进针手法的
严格和重要性袁这也正是体现单手捻转进针法的优
势所在袁 若没有一定的指力和熟练灵活的技巧袁在
此处准确进针是不可能的遥 笔者早年师承昆山名医
李元吉袁苦练指力袁故而指力遒劲袁运用单手捻转进
针袁得以驾轻就熟遥

首先袁野知为针者而信其左冶袁 笔者非常注重针
刺时押手在进针时的特殊作用袁野咽四穴冶的进针过
程中袁押手的作用尤为重要遥 下针前袁必须先用押手
揣穴袁腧穴为野神气之所游行出入冶之处袁以定位为
参考袁押手指下有凹陷或空豁感处是穴袁不必拘泥袁
同时更需着重揣摸穴位处的感觉袁扪及颈总动脉搏
动感袁轻轻推动血管壁袁避开以进针遥 这正是临床常
常道来的野一摸二循三切冶之法遥 所谓野摸冶即是以押
手食指指腹揣摸穴处袁感觉有无空隙感袁同时探查
解剖结构明确进针深浅和适宜手法曰野循冶是针对诸
如阴陵泉尧后溪尧三间尧悬钟等穴袁可用押手拇指指
腹沿骨骼或肌肉循于穴位上下袁 体会有无阻滞感曰
野切冶即针对内关尧阴谷尧睛明尧球后等穴袁可用押手
拇指爪甲切按袁找出空豁之处袁同时固定进针部位遥
在消毒后袁 当以押手食指或拇指爪甲切住穴处袁使
穴处皮肤因切按下凹而相对紧绷袁一使穴处野气散冶
而减少进针时疼痛袁二为松解尧推避周围组织袁防止
进针时对周围组织造成损伤耗伤正气袁三为紧绷穴
处皮肤袁减少捻转进针时因皮肤松弛袁缠绕针身而
造成涩滞感袁减轻疼痛遥

野咽四穴冶在喉部袁皮肤痛觉尤为敏感袁进针要求
快速无痛的同时袁还要强调稳定准确袁控制力强袁因此
押手完成后袁持针的刺手务必要求沉肩尧曲肘尧悬腕袁
全身气之所行直达针尖遥肘部和腕部的屈曲角度视所
刺的腧穴和病人的体位而有所不同袁 但要求相对放
松袁不可僵直袁使力贯于刺手大指遥同时刺手持针以食
指尧中指并笼袁自然伸直遥 拇指指关节屈曲成 120毅袁用
拇指指腹抵于食尧中指相对食指远端指指关节横纹处
的位置上袁三指相抵夹持针柄遥无名指指腹抵住针身袁
一般置于针身的上 1 辕 3 处袁若使用 3 寸长针时袁要求
无名指稍用力袁使针身向内侧弯曲 15毅耀30毅遥小指自然
屈曲而置于拳中遥持针时拇尧食尧中指三指相抵夹持用
力要紧袁无名指抵住针身时用力要轻袁注意调息而减
少针尖的抖动袁四指配合袁悬空持针而针立如玉树临
风要要要直立尧平稳尧凝重曰进针时袁先将刺手的拇指稍
向掌侧屈曲袁使针柄的位置停留在拇指的野指目冶之处
渊所谓野指目冶袁即指尖与指腹相交接的地方冤袁为捻转
进针作好准备遥 再将直立之针轻轻放在穴处的皮肤
上袁然后到手腕部匀速用力下按袁当指下触及抵抗时袁
随即快速地作拇指向前为主的快速捻转袁使针尖在捻
转中快速穿过皮肤袁而达到野无痛进针冶的目的遥在此袁
必须强调两个方面的因素袁单手进针袁其进针时向下
的力来自于刺手腕部的下按袁夹持针柄的三指无需用
力下刺袁仅要求三指用力夹紧针柄袁以增加手指皮肤
与针柄之间的摩擦力袁防止滑脱曰另一方面袁捻转时要
求拇指向前袁食尧中指保持姿态袁不必用力捻动针柄遥
笔者认为袁捻转时可采用拇指捻转尧食中指捻转和三
指共同捻转三种方式遥 其中三指捻转时袁指力最为有
力袁但是三指同时捻转袁势必影响针身的平稳袁使针尖
在旋转的同时袁出现较大幅度的前后移位曰食尧中指捻
转指力太弱袁且针尖亦可见向后移位曰拇指捻转时袁指
力亦为遒劲袁拇指活动灵活袁便于针尖快速旋转遥 因
食尧中尧无名指三指抵住针身袁针尖几乎没有移位袁可
以减少进针时的痛感袁故推荐拇指捻转的办法遥 拇指
捻转可分为左转和右转袁左转时拇指向前用力袁右转
时拇指向后用力遥因拇指向前时袁指力较大袁爆发力较
大袁故而在捻转时袁当用左转捻转为主袁以其快速进
皮袁达到野无痛冶的目的[1]遥

笔者的单手捻转进针法袁 不同于常见的单手快
刺进针法袁乃是一种多方向动作结合的复式手法袁即
在腕力下插的同时结合拇指的快速捻转袁 将进针与
行针融为一体袁 整个操作过程平和稳健袁 故而疼痛
轻袁得气快袁针感强袁且便于掌握针刺的方向尧深浅尧
幅度袁便于医生用指下感觉来指导行针袁便利导气和
补泻手法的操作袁 避免了其他针刺手法导致的将进
针尧行针分阶段操作的缺点袁避免了因针刺进针不慎
而易出现的对周围组织的损伤袁在野咽四穴冶这些特
殊位置更能体现出这种进针手法的特点和优势遥
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2 从临证辨治呃逆谈补泻行针手法

例 2.李某某袁男袁66 岁遥 初诊日期院2015 年 7 月
10 日遥

主诉院呃逆反复发作 2 年袁再发 2d遥2013 年 6 月
底患者突发呃逆袁呃声低沉袁难以自止袁初起上腹热
敷或饮热水后缓解袁 以后不但不改善袁 反而逐渐加
重袁每月间断发作袁严重时彻夜不眠袁曾先后就诊多
家医院袁胃镜未见明显异常曰每次均要较长时间的治
疗才能停止袁有野尿毒症冶病史遥 再发呃逆 2d袁呃声连
日不止袁面色 白袁体形消瘦遥病属顽固性呃逆袁取足
三里尧涌泉袁针刺补法遥针治 1 次后呃逆大减袁至晚上
9 时许又有发作遥 改取足三里尧三阴交尧太溪袁针刺补
法袁留针 30min袁治疗 3 次后呃逆全止遥

例 3.瞿某袁男袁35岁遥 初诊日期院2014年 11月 2日遥
主诉院呃逆突发 3d遥 3天前因天气突然降温暴饮暴

食后诱发呃逆频频袁呃声洪亮袁不能自抑袁每次肌注解痉
药物 1h后即呃逆再作袁多处求治无效遥 笔者以取涌泉
用搓针泻法强刺激后呃逆即止袁起效迅捷袁未再发作遥

讨论院呃逆俗称野打嗝冶袁古称野哕冶袁以气逆上冲袁
喉间呃呃连声袁声短而频袁不能自止为主要证候袁轻
者不经治疗也可自愈袁但重者呃逆频繁袁影响呼吸尧
工作与睡眠遥 迁延数日尧数月不愈袁乃至反复发作年
余者有之遥 本病既可单独发生袁也可出现在多种急尧
慢性疾病的病情发展过程中袁呈连续或间歇性发作遥
其病因大致有三院渊1冤饮食不节袁过食生冷袁寒积于
胃袁胃气上逆曰或过食辛辣袁胃热内盛袁胃火上冲曰渊2冤
情志不畅袁肝郁气滞袁肝气横逆犯胃袁而致气滞不畅曰
渊3冤久病体虚袁中气耗伤袁气机升降失常曰或脾胃阳
虚袁痰浊中阻曰或热病后胃阴不足袁虚火上逆曰或肾气
耗伤袁肾不纳气袁冲气上逆袁均可导致胃失和降袁而致
本病发生遥在临床治疗上多以和胃降逆为法袁常规多
取中脘尧足三里尧内关尧膈俞等袁并辨证加减袁如胃寒
者加灸袁胃热者加内庭袁气滞者加太冲袁阳虚者灸气
海尧关元袁阴虚者加三阴交袁等等遥

而笔者治疗该病则多取涌泉穴为主穴袁 该穴为
足少阴肾经之野井冶穴袁是足少阴经经气所出之源头袁
针刺之以激发本经经气袁起到益肾补气的作用遥使肾
气回纳袁气机通调袁则上逆之气自平遥结合临床辨证袁
实证者施以自创搓针法以泻其气之余袁 虚证者则以
涌泉快速进针浅刺留针法袁结合足三里尧阴陵泉尧三
阴交尧太溪等施以针刺补法袁以补其不足袁达到和胃
降逆的目的遥 正所谓野实者泻之袁虚者补之冶袁不谓如
是乎袁临证颇为神验袁未有不奏效者遥 搓针泻法操作
时袁左右两侧涌泉分别进针后袁用双手的拇食中指分
别持左右针柄袁 同时拇指向前食指向后捻转 360 度
以上袁至针下滞紧时抖动几下袁此时患者感觉足底有
气向上流动袁然后留针袁多数患者可一次治愈遥

在上述案例中结合临证虚实合理实施针刺补

泻手法是针灸治病的关键遥 叶灵枢窑经脉曳说院野盛则
泻之袁虚则补之袁热则疾之袁寒则留之袁陷下则灸
之遥 冶说明了不同性质的疾病袁应采用不同补泻手法
治之遥 历来针灸临床界也是这样做的袁但有关针刺
补泻手法袁各家争论颇多袁说法迥异袁古代医家论针
法补泻袁多将针刺与部位尧呼吸尧迎随尧动静尧转数等
相结合袁现代医家多将补泻手法与轻重刺激简单区
分袁也有部分流派将补泻手法说得神乎其神袁玄之
又玄遥 叶内经曳有云院野凡人有疾袁补泻行也遥 冶欲明针
灸袁不能不明补泻遥 目前普遍认为在临床操作中袁一
般而言袁选用的针具较粗袁捻转的角度较大袁提插的
速度较快袁针刺的深度较深袁即为行泻法袁反之则为
补法遥 但本质上却将针刺补泻手法着重于对经气的
调节方面遥 针刺补法当以调补经气之不足为首要袁
扶正以祛邪袁以细针浅刺行中下幅度手法以疏利经
气袁通畅经络袁益气卫外袁以防邪入曰针刺泻法当以
通调经气之壅塞袁开利通道袁使邪之有出得其泻袁当
以粗针深刺袁行大幅度手法以调畅气机袁泻其有余遥
总的来说袁 古人将补泻手法分为单式与复式两大
类袁但仔细留意一下袁在单式手法具体操作中袁相互
间存在着一定的矛盾袁如其人针偏历穴袁针尖向上
斜刺袁这是迎随补泻中的补法曰而在进针的瞬间袁病
人正好在吸气袁当出针时病人又在呼气袁那么袁按迎
随补泻法来讲袁当是顺经而刺属补袁而依呼吸补泻
法来讲袁此时属泻遥 此时的偏历是补还是泻呢钥 同时
在复式补泻法中袁烧山火是拇指向前尧食指向后捻
转袁行九阳数袁透天凉是食指向前尧拇指向后捻转袁
行六阴数袁前者为补法袁后者为泻法曰依刺激量的大
小来分袁烧山火是拇指向前捻转袁行九阳数袁从力学
的角度上来讲袁 拇指向前捻转比食指向前捻转袁其
量要大几十倍袁何况还有 9 与 6 之别呢钥 所以绝对
不是补法轻刺激袁泻法重刺激袁不能这样划等号[2]遥

笔者则认为针刺补泻手法主要决定于 5 个方
面袁即进针的角度尧针刺的深度尧捻转的幅度尧提插的
速度以及针具的粗细遥 直刺尧深刺尧大幅度尧快速度尧
粗针袁一般来说刺激量大袁针感强袁常用于急症尧实
证尧阳证尧热证尧表证袁特别是急性痛证曰反之袁斜刺尧
浅刺尧小幅度尧慢速度尧细针袁刺激量小袁针感弱袁适用
于慢性病症尧虚证尧阴证尧寒证尧里证袁特别是脏腑久
病遥 同时结合穴位的合理运用袁共奏补虚泻实之功遥

笔者还认为除了上面几个因素决定针刺刺激
量的大小外袁针灸医生本身进针时的指力与熟练程
度袁 也与疗效有着密切的关系袁 这一点不可忽视遥
叶黄帝内经曳有野补泻反袁则病益笃冶的记载袁意思是
说袁补泻手法用反了袁该补未补而反泻袁该泻未泻而
反补袁会加重病情遥 在临床上而由于采用的手法不
当袁往往使病情迁延遥 所以要求医生在治疗疾病时
手法与病情应恰到好处遥 掌握好这个治疗量袁才能
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得心应手遥 尊古而不拘泥袁辨气而知变通袁以疾病的
本质来指导用针袁实为针刺补泻手法的根本之处遥
3 从野面三针冶谈透刺法的临床应用

例 4.汪某某袁女袁56 岁遥 初诊日期院2016 年 3 月
14 日遥

主诉院右侧口眼歪斜近 2 月遥 2016 年 1 月 16 日
晨起刷牙时自觉口角漏水袁初起未予重视袁当日下午
口角歪斜加重袁耳后疼痛明显袁就诊于某医院神经内
科袁住院系统治疗半月后查肌电图示院右侧面神经完
全损伤袁经多处就诊病情未见好转遥就诊时见右侧抬
眉不能袁右侧鼻唇沟不显袁口角向左侧歪斜袁鼓腮漏
气袁饮水漏水袁右侧闭目露白 2mm袁否认其他病史遥
笔者认为当以针灸调和气血尧疏经通络袁从而达到祛
邪牵正的目的袁 选用以透刺患者面部特定的三个穴
位为主结合临证取穴治疗该例难治性面神经麻痹遥
选穴院面三针渊面瘫 1院地仓穴下一寸曰面瘫 2院相当于
大迎穴曰面瘫 3院太阳穴下一寸冤尧攒竹尧下关尧颊车尧
阳白尧合谷尧足三里遥采用指切进针法横刺院面瘫 1 向
颊车穴透刺袁进针 2.5 寸曰面瘫 2 向颧髎穴透刺袁进
针 2.5 寸曰面瘫 3 横透刺通过四白穴袁进针 1.5 寸遥穴
位横透选用 3 寸长针袁针刺部位浅表渊即沿皮刺冤袁并
尽可能顺着面部肌纤维走向而进行透刺遥 面部其他
诸穴针刺 2~3 分袁四肢诸穴深刺 5~8 分遥治疗 3 次后
患者闭目不露白袁 可略抬眉袁5 次后右侧鼻唇沟略
现袁20 次后痊愈袁无明显后遗症遥

讨论院笔者通过长期临床实践袁总结出针刺治疗
面瘫的有效经验穴要要要面三针 渊面瘫 1院 地仓穴下一
寸袁向颊车穴透刺袁进针 2.5寸曰面瘫 2院相当于大迎穴袁
向颧髎穴透刺袁进针 2.5 寸曰面瘫 3院太阳穴下一寸袁横
透刺通过四白穴袁进针 1.5 寸冤遥 临床以取野面三针冶为
主袁适当配合颜面部腧穴袁如地仓尧颊车尧颧髎尧太阳尧禾
髎等袁尤其对于难治性面瘫效果明显遥 在针刺手法上袁
急性期宜用浅刺尧轻刺袁恢复期宜用深刺尧透刺袁后遗症
期宜透刺袁用补法遥 每日 1次袁10次为 1个疗程[3]遥

笔者临证善用长针透刺袁可达一针两穴尧一针
多穴之功遥 透针法一般可分为两种院一为野横透法冶袁
为穴位上下方或前后邻近部位的透刺袁 如地仓尧颊
车互透等曰一为野直透法冶袁系四肢内外侧或前后侧
相对穴位的透针袁如内关透外关等遥 野面三针冶用于
治疗面瘫袁尤其是用于治疗一些病程已较长尧病情
较顽固的难治性面瘫遥 面瘫多因风寒之邪客于面部
经络袁以致气血运行不畅袁经脉失于濡养袁弛缓不收
所致袁当治以祛风和络袁通调气血遥 野面三针冶长针透
刺治疗面瘫袁要求针刺部位较表浅袁并尽可能顺着
颜面肌纤维走向而进行透刺袁如野面瘫 2冶沿咬肌纤
维方向透刺袁野面瘫 3冶沿眼轮匝肌肌纤维方向透刺袁
透刺深度以达到皮下而不透出皮外为度遥 通过透刺
对肌肉及神经的刺激袁提高局部神经尧肌肉和中枢

神经的兴奋性袁从而促进面神经及面部肌肉功能的
恢复遥 该法属于透刺法中的野横透法冶袁要求部位浅
表渊即沿皮刺冤袁并尽可能顺着面部肌纤维走向而进
行透刺遥 且长针透刺袁一针多穴袁其祛风活血通络的
作用明显较常规面部浅刺法的作用要强袁有利于驱
邪外达遥 通过长针透刺形成首尾相通袁促进面部气
血循环袁经气通畅袁点面结合袁以弥补常规取穴的不
足袁达到协同尧加强原有输穴功效的目的袁同时通过
三点刺激袁加强了对眼轮匝肌尧口轮匝肌尧咀嚼肌等
的刺激袁更利于面瘫的恢复袁故疗效甚佳遥
4 从临证辨治肾绞痛谈调经御气法

例 5援张某袁男袁46岁遥 初诊日期院2015年 6月10日遥
主诉院左侧急性剧烈腹痛 1d遥 症见左侧少腹部

疼痛袁痛处筋脉拘挛袁拒按袁痛处固定袁腰部俯仰不
能袁间见向下腹的窜痛遥 尿频尧尿痛袁伴见面色苍白袁
大汗淋漓袁腰部放射痛遥舌淡苔白有紫气袁脉紧涩遥查
体院腹部肌卫袁左侧明显袁中输尿管压痛点压痛渊垣冤袁
肾区叩击痛渊垣冤遥尿常规见红细胞渊++冤遥B 超示院输尿
管中段结石遥 取患侧三阴交尧阴陵泉袁行调经御气向
心性传导手法遥进针后患者得气感强烈袁出现循经上
行现象袁持续行针直至气至下腹袁患者当即诉疼痛减
轻袁休息 10min 后袁复行手法一次袁气感直达少腹袁疼
痛顿止遥 留针 10min 后袁下床活动恢复如常遥

讨论院通过本例痛症的治疗袁我们发现针刺手法
的重要性袁临床疗效不仅取决于辨证尧处方袁针刺手
法的运用也是关键环节遥 针刺调经行气是否直达病
所是治疗的关键遥 笔者在临床针灸治疗中强调 野经
气冶的作用袁因为针灸治疗不同于药物治疗袁它主要
是通过外部刺激调节袁 激发人体经气袁 起到协调阴
阳尧调节脏腑功能尧活血散瘀尧益气抗邪的作用袁是一
种以调动患者内在因素为主的积极治疗方式遥因此袁
真正起关键作用的是野经气冶袁而针刺便是驾驭它的
方法遥经气是由人体得之先天的肾间动气袁得之于后
天脾胃的水谷精微和肺的自然清气袁相合而成袁其生
成离不开肾尧脾尧肺袁其运行离不开心尧肝的调节和疏
利遥 经气的外体在于脉袁由脉不仅可以明辨其虚实袁
而且可以明了病证在治疗过程中的变化转归遥 调经
御气袁是在特定的穴位上针刺得气袁然后通过手法使
野气至病所冶而达到治疗疾病的目的遥

因此笔者在临床中针对性地将行针手法归纳
为野唤气冶野聚气冶野调气冶三个方面[4]遥 野唤气冶法院进针
后袁将针缓慢快速地一次深刺到穴位的下 1/3 处袁留
针片刻袁以使经气对于针刺有所感知袁此时不强调
出现得气感袁针下当觉空豁无物遥 若因进针过程不
畅而出现涩滞感袁 可用轻手法进行小幅度捻转袁或
用押手行野刮法冶野循法冶袁以防经气塞滞不通而不利
于御其运行遥 野聚气冶法院在同一针刺平面袁由小到大
增加捻转幅度和频率袁使穴下出现野得气冶感遥 再在
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此基础上袁将针身单方向捻转三圈袁使经气深聚针
下袁蓄势待发遥 野调气冶法院用较大的指力袁将针提到
皮下 1/3 处袁再快速下插到穴位下 1/3 处袁快速捻转
一圈袁以助气传导袁使气至病所遥 在临床的具体操作
中袁当视治疗目的袁将此三方面结合运用遥 具体操作
手法院渊1冤向心性传导法院淤进针深度相当于穴位下
1/3 处袁即深部行手法得气遥 于拇指向前袁食指向后
顺时针单方向旋转 3 圈遥 盂右手中指紧贴皮肤袁用
较大的指力将针提起至皮下 1/3 处遥 榆快速下插至
穴处下 1/3遥 虞快速捻转袁逆时针单方向旋转一圈遥
使气上行至病所遥 渊2冤向四肢远端传导院淤进针深度
相当于穴位下 1/3 处袁行手法得气袁于食指向前袁拇
指向后袁逆时针单方向转三圈遥 盂中指紧贴患者皮
肤袁用较大指力袁将针提至皮下 1/3 处遥 榆猛刺下达
穴位下 1/3遥 虞顺时针单向快速捻转一圈袁 使气下
行遥 对于脏腑病变袁或头面尧胸腹病症袁须采用使气
向心传导的方法袁这在临床较难掌握运用袁运用调
经御气法袁则往往事半功倍遥 叶黄帝内经曳有云院野气
至而有效冶袁野气速至则有速效冶遥 运用该手法袁有利
于得气和经气的循经传导袁使野气至病所冶袁对于脏
腑病证尧经脉本经病证袁以及因经气逆乱而出现的
窜气尧胀气诸症都有很好的疗效遥 笔者临床常选用
四肢肘尧膝关节以下的穴位操作袁如急性腰痛常取
委中运用调经御气法袁使针感上传至腰部袁疼痛立
止遥 而病处局部的穴位虽野位邻气近冶袁运用时收效
较快袁但其时效短暂袁往往不能根治病痛[5]遥
5 从围刺法治疗带状疱疹分析针刺手法的应用

例 6援张某某袁男袁42 岁遥 初诊时间院2016 年 3 月
19 日遥

主诉院右侧胸部尧肩部及右上臂部疼痛 1 周袁发
现疱疹 4d遥 1 周前患者自觉右侧胸部尧肩部及右上
臂处疼痛剧烈袁灼痛感明显袁口服止痛药后无明显
缓解袁4 天前疼痛处皮损鲜红袁可见簇集性粟粒大丘
疹袁疹与疹之间皮色正常袁伴口苦口渴袁周身乏力袁
食欲不振袁舌红苔黄袁脉弦数遥 诊为带状疱疹袁证属
肝胆火盛尧湿热壅滞遥 治拟清利湿热遥 取穴院局部围
针尧支沟渊右冤尧阳陵泉渊右冤遥 经针刺治疗 1 周袁3 月
26 日复诊袁疱疹已结痂袁疼痛消失袁饮食尧睡眠如常袁
原方巩固治疗 1 次遥

讨论院中医学认为袁本病多因情志内伤尧肝经气郁
生火以致肝胆火盛袁或因脾湿郁久袁湿热内蕴者袁适感
外邪袁使风尧湿尧热之邪留于体内袁与气血相搏袁邪毒壅
滞经脉袁溢于肌肤所致遥针治本例病的关键是处方尧手
法遥 选取围针以通调局部气血袁取支沟以疏理三焦气
机袁取阳陵泉以泻肝胆之湿热遥 围针手法用长针距离
皮损约 1耀1.5cm处进针袁沿皮损周围根据其面积大小
刺 4耀8针袁首尾相接[6]遥 然后远取支沟尧阳陵泉宜较强
刺激遥 该处强调长针的应用袁结合单手捻转进针法才

能控制好皮下进针的深度和针刺透入的方向袁同时以
局部阿是穴相互透刺袁首尾相接袁运用强刺激泻法清
利湿热缓解局部症状袁同时选用支沟穴袁运用调经御
气法袁使针感上传至右臂和右胸部袁选用阳陵泉穴袁运
用调经御气法袁使针感上传至右上腹袁二穴行针袁气至
则痛立止遥 本例以针刺中的围刺法举例袁结合笔者的
针刺手法特点袁阐述针灸气至病所的要领遥
6 结语

笔者早年拜名医张公为师袁刻苦钻研袁为日后
临床工作打下了扎实的中医学基础袁后又赴南通医
校学习西医遥 嗣后赴江苏省中医院工作袁在内科临
床工作数年后方专攻针灸遥 笔者认为院要做一名好
的针灸医师袁必须先是一名好的中医师袁也就是说袁
必须首先掌握好中医学的基本理论和技能袁要熟练
掌握辨证论治方法袁包括经络辨证尧脏腑辨证等袁在
这个大而坚实的基础上才能在针灸领域有所发展遥
针灸学是中医学的组成部分袁在临床上当根据患者
实际病情的需要袁或以针为主袁或采用针药并用以
治之袁总之以疗效为先遥 以诊治面瘫为例袁尤其对于
急性期患者袁 笔者常配以中药治疗袁 采用祛风尧解
表尧活血尧通络等法袁针药双管齐下袁治疗效果显著遥

针灸临床当以辨证选穴为基石袁选穴不可滥袁少
而精袁不可误以为选穴越多越好遥只有这样才有可能
灵活运用针刺和行针手法对症补泻袁 临床才可得心
应手遥 笔者在长期的针灸临床工作中较多选用阿是
穴袁取效满意遥而针灸形式尧针刺手法亦不应拘泥遥针
刺手法的掌握需要长期积累袁要苦练指力袁从押手开
始袁进针尧行针尧得气体验尧补泻等手法的应用缺一不
可袁 只有苦练基础功袁 熟练掌握针刺手法的各种技
巧袁才能在临证应用中更好地发挥针灸的治病效用遥
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