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摘要： 中医护理技术具有千年的历史，有着丰富的内容和广泛的实用性。在中医实

践中，历代医学家集医、药、护多方面医学知识和经验于一身，并在行医实践中取得

了丰富的中医护理技术经验。随着中医学的发展，中医护理技术操作更加科学化、

规范化、标准化。本文按照中医发展脉络和线索，对中医护理技术的发展史进行概

括论述，为实现中医护理技术的传承与创新研究提供思路。
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ABSTRACT： Traditional Chinese medicine （TCM） nursing technology has a history of more 
than one thousand years， and it has rich content and wide practicability.  In ancient times， Medical 
scientists combined medical knowledge and experience of medicine， medicine and nursing， and 
gained rich experience in TCM nursing technology in practice.  With the development of TCM， 
the operation of TCM nursing technology is more scientific and standardized.  According to the 
clue of development of TCM， this paper summarized the development history of TCM nursing 
technology， and provided ideas for the inheritance and innovation of TCM nursing technology.
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中医护理技术是以中医基本理论为指导，将

中医传统疗法应用于护理工作中，具有独特的操

作方法和疗效。由于古代医、药、护合一，有关中

医护理技术方面的内容分布在古代医家的临床经

验文献记载中。中医护理同中医学一样有着悠久

的历史，春秋战国时期就已经形成中医理论，随着

时间的发展，中医已经形成具有独特的理论体系

和操作技术的一门学科。中医护理技术操作是在

中医整体观念的指导下，根据中医阴阳、五行、脏

腑、经络学说，运用中医四诊、八纲的理论和方法，

对患者的主诉、症状、体征进行综合分析，并按不

同的病因、不同的机体反应、不同的病情进行辨证

施护的一种方法，通过这种操作手法对患者实施

主动、全面、系统、恰当的护理，使患者从阴阳失

调，偏盛偏衰的状况转化成为阴平阳秘，精神乃至

的境地。中医护理技术因其简、便、廉、易、广、验

等优势，目前在临床疾病防治、养生保健、疾病康

复等方面得到了广泛的临床应用。
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1 中医护理技术发展史 

1. 1　起源阶段　

中医药是我国人民在长期生产生活实践和同

疾病斗争的经验积累中，逐步形成的自成体系、独

树一帜的医学科学。我们的祖先在长期的生产和

生活实践中，在与自然界中猛兽及疾病的斗争中，

自发地形成了疗伤治病和护理的感性认识，中医

护理技术初见雏形。从考古学家挖掘发现新石器

时代的种类繁多的并且具有不同功能的贬石可以

看出，原始人已制造出种类较多的、比较精细的石

器医疗工具用于热熨及针刺。从原始人类用火的

过程中，发现局部烧灼会减轻某些疾病的症状，说

明原始的灸术已被人类发掘。

1. 2　初步形成阶段　

《黄帝内经》成书于两千多年前的春秋战国时

期，是我国现存最早的医学著作，之后《伤寒杂病

论》《金匮要略》等医药典籍的相继问世，开创了中

医护理辨证施护的先河，大量中医护理技术内容

散见于各种医学著作中，为中医护理学的形成奠

定了基础。

《五十二病方》开创了刮痧、拔罐先河，其“牡

痔居窍旁，大者如枣，小者如枣核者方：以小角角

之，如熟二斗米顷，而张角，系以小绳，剖以刀，其

中有如兔，若有坚血如末而出者，即已。”，首次提

出了“角法”的概念。“角法”，即是后代的火罐疗

法，用以治疗牡痔。刮痧疗法的历史可以追溯到

2000 多年前，如“婴儿瘈者，目獬斜然，胁痛，息瘿

瘿然，矢不化而青。…因以匕周抿婴儿瘛所，而洒

之桮水中，候之，有血如蝇羽者，而弃之于垣。更

取水，复唾匕以抿，如前。毋征，数复之，征尽而

止。”是刮痧疗法的早期雏形。

《黄帝内经》记载的中医护理技术有针刺、灸

法、推拿、刮痧、敷贴、热熨等，其《素问·举痛论》记

载：“寒气客于背俞之脉，则脉泣，脉泣则血虚，血

虚则痛。其俞注于心，故相引而痛。按之则热气

至，热气至则痛止矣。”指出对寒邪侵袭所致的疼

痛可通过按摩推拿来缓解。《素问·骨空论》论述：

“失枕，在肩上横骨间，折，使揄臂，齐肘正，灸脊

中。”介绍落枕患者灸治时取穴方法。《素问·玉机

真脏论》记载：“今风寒客于人……或痹不仁肿痛，

当是之时，可汤熨及火灸刺而去之。”指出风寒侵

入经络，发生麻痹或肿痛等症状时，可用汤熨、火

罐、艾灸等方法以散邪。《素问·刺法论》记载：“故

刺法有全神养真之旨，亦法有修真之道，非治疾

也，故要修养和神也。”明确指出针刺有保全精神，

调养真气，维护机体自然状态的养生作用，并非专

为治疗疾病而设。针刺能通达经脉，调其气血，使

阴阳归于相对平衡，脏腑能趋于调和，达到治未病

的目的。

《伤寒杂病论》有关护理技术的记载十分丰

富。《伤寒论·辨阳明病脉证并治》中记载：“阳明病

……当须自欲大便，宜蜜煎导而通之。若土瓜根

及大猪胆汁，皆可为导。”“又大猪胆一枚，泻汁，和

少许汁醋，以灌谷道内，如一食顷，当大便出宿食

恶物，甚效。”这是灌肠法的最早记载。同时，伤寒

杂病论记载了熏洗法、坐浴法、舌含法、热熨法、艾

灸法、搐鼻法等。

《金匮要略·杂疗方》还记载有抢救“尸厥”“卒

死”等昏迷垂危患者，用“捣薤汁灌耳中”“雄鸡冠

割取血，管吹内鼻中”“吹皂荚末鼻中”及“菖蒲屑

内鼻两孔吹之”等法。

1. 3　中医护理发展阶段　

晋唐医学兴盛，出现了不少总结性的医学著

作，促进了护理的发展。一些护理技术也推陈出

新并日渐完善。葛洪的《肘后备急方》收集了民间

很多的经验，为后世的护理操作奠定了基础。孙

思邈的《千金方》不仅是医学的巨著，而且也是护

理的经典。

《肘后备急方》记载了艾灸疗法的多样性，对

重危病证施灸方法记载较详，首创了隔物灸。葛

洪是倡导艾灸疗法的先驱，开创了艾灸急症之先

河。及至唐代，孙思邈撰集的《备急千金要方》《千

金翼方》，提倡艾灸与药物结合运用，灸与针并用，

注重灸量，施灸壮数多至几百壮，书中收载了多种

隔物灸法，如隔蒜灸、豆豉灸、黄蜡灸、隔盐灸、黄

土灸等。王焘特别推崇艾灸疗法：“是以御风邪以

汤药、针灸、蒸熨，随用一法皆能愈疾，至于火艾，

特有奇能。医之大术，宜深体之，要中之要，无过

此术。”故书中“不录针经，唯取灸法”。“及至唐代，

灸疗学已发展成为一门独立的学科。除此之外，

《肘后备急方》还记载了压迫止血法、烧灼止血法、

药物止血法，并首创以口对口吹气法抢救猝死患

者的复苏术。同时，记载了洗胃术，当食野葛时，

给予“以物开口，取鸡子三枚，和以灌之，须臾吐野

葛出”；其中最为经典的针刺人中法治疗晕厥，在

《救卒死尸蹶方第二》中记载“救人方，爪刺人中良

久，又针人中至齿，立起”，指出针刺人中，并且针
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尖到达牙齿，能够治疗晕厥，效果立竿见影。针刺

人中治疗急性晕厥的方法亦沿用至今。

1. 4　中医护理成熟阶段　

唐代著名的《备急千金要方》中详细记述了葱

管导尿的方法，“以葱叶除尖头，纳阴茎孔中深三

寸，微用口吹之，胞胀，津液大通即愈。”，这一方法

比 1860 年法国人发明的橡皮管导尿术要早 1200
多年，充分体现了古代中国人民的智慧。同时《千

金方》中还有典型的乳痈的护理方法，如“手助捻

去其汁，并令旁人助嗍引”，以使淤积的乳汁排出，

而使乳痈消散。这一手法排乳护理方法一直沿用

至今。

及至唐代，拔罐由传统的角法改为竹罐，《古

今录验方》中详细记载了竹罐的使用方法，随着竹

罐的出现和吸拔方法的改进，水煮竹罐也随之而

生。为药物煮罐的发展奠定了基础。宋代还出现

了水角法。明清时期，用的较多的是将竹罐直接

在多味中药煎熬后的汁液中煮沸后，直接吸拔，即

是后来的药罐。到清代赵学敏的《本草纲目拾遗》

给予了拔罐法最详细且系统的论述，其书中专列

《火罐气》一节："火罐：系畜户烧售，小如人大指，

腹大，两头微狭。使促口以受火气，凡患一切风

寒，皆用此罐。可小纸烧见焰，投入罐中，即将罐

合于患处。或头痛则合在太阳脑户或敲顶，腹痛

合在化上。罐得火气合于肉即牢不可脱，须待其

自落，患者但觉有一股暖气从毛孔透入，少倾火力

尽自落，肉上起红晕，罐中有气水出。风寒尽出。”

说明火罐已在当时盛行。拔罐随着发展到现代多

用玻璃罐火力排气法，如用于留罐法、刺络拔罐

法、走罐法、闪罐法、药罐法、针罐法等。留罐法是

应用最广泛的，是拔罐疗法最基本的方法，也是其

他拔罐方法的组成部分。

明末清初瘟疫频发，刮痧方法简洁有效，清代

刮痧疗法应用更为广泛，大量刮痧专著相继出版，

刮痧疗法达到兴盛时期，正如文献记载的“痧有百

病，百病变痧”。如《痧症指微》用刮痧法治斜肩：

“此秽邪在皮肤肌肉之间，如左肩作痛垂下，右亦

如之，延久则手举不起，或半身不遂，若用官料药

服反重，以三指拍曲池穴、尺泽穴，拍出紫块，刺出

紫血，再以香油钱括臂臑穴、肩井穴。”可以看出，

清代刮痧疗法已经不单单局限于肢体大部位的刮

拭，逐渐开始进行穴位刮痧，是刮痧治疗上是一大

进步。

1960 年人民卫生出版社出版了江静波先生

著的《刮痧疗法》，开创了现代研究刮痧的先河，将

刮痧、放痧等以“刮痧”概之，使刮痧由原来局限的

“痧病”走上了学术论坛。及至现代，刮痧已由原

来单一的经验疗法上升为有系统中医理论指导、

完整手法和改良工具适应病种广泛的中医护理技

术之一。

推拿疗法也是以中医基本理论和经络腧穴理

论为指导的一门学科，推拿疗法已发展为一门独

立的学科，出现了一系列推拿专业教材和专著，标

志着明推拿实践日趋科学化。在此基础上，创造

出新的推拿手法，如耳穴推拿、运动推拿、推拿麻

醉等。

随着医学的发展，中医护理技术不断创新改

善，中医传统治疗技术在临床护理中得到的应用，

不仅丰富了护理的技术手段同时也充实了护理技

术的内容，中医护理技术主要包括穴位贴敷、中药

泡洗、穴位按摩、太极拳、五禽戏、火疗、毫针法、艾

灸法、拔罐法、刮痧法、穴位推拿等。这些技术不

仅可以单独使用，也可以多项联合使用，因此中医

护理技术治疗方法具有灵活多样的特点［1］。

2 现代中医护理技术应用 

中医护理技术在临床实践中不断吸收现代护

理中先进、科学的内容充实自身，不断地改进和完

善，以提高疗效，改善患者的生活质量。多学科联

合治疗被广泛应用于临床，以促进护理效果。如

姜娜娜［2］研究中显示，在改善慢性呼吸系统疾病

患者便秘症状中，将穴位贴敷与中药热奄包联合

使用，其效果要优于单纯使用穴位贴敷或者中药

热奄包技术。张洁等［3］的研究中发现中药足浴联

合耳穴压豆治疗患者失眠症状的效果要优于单纯

使用中药足浴。相关研究表明［4］，中药熏蒸结合

腕踝针等中医护理技术方法对骨性关节炎患者疗

效明显，总有效率可达 95. 24%。苏宁等［5］研究显

示，在改善 2 型糖尿病患者失眠症状的护理措施

中，将足底按压与耳穴压豆联合使用，其效果要优

于单纯使用足底按压。李洛丽［6］研究发现，耳穴

埋籽联合灸法改善老年患者便秘症状的效果要优

于单纯使用耳穴埋籽。陈运峰等［7］研究发现，五

行音乐疗法结合八段锦可有效改善患者脑卒中后

的抑郁症状，降低 HAMD 和 SF-36 评分，效果优

于单纯使用八段锦治疗。而中药膏摩疗法是将中

药涂药与推拿按摩联合应用的一项护理技术，李

春红［8］等通过对脾胃虚寒型腹胀患者进行观察发
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现，与传统的护理常规相比，中药膏摩技术能够有

效地缓解脾胃虚寒型腹胀患者的症状，提高患者

的生活质量。中医护理技术的联合应用可起到协

同作用。

3 中医护理技术内涵建设 

中医护理技术是临床护理工作的重要组成部

分，随着优势病种中医护理方案在临床的实施，中

医护理技术日趋规范化。

3. 1　中医药事业发展　

《中医药事业发展“十二五”规划》指出：要进

一步促进中医药事业发展，开创中医药事业持续

健康发展新局面。同时，《中国护理事业发展规划

纲要（2011-2015 年）》［9］也明确提出了中医护理发

展的目标和任务是要提高中医护理水平，发挥中

医特色和优势，注重中医药技术在护理工作中的

应用。2016 年，国务院发布《中医药发展战略规

划纲要（2016—2030 年）》（以下简称《纲要》），《纲

要》明确了未来 15 年我国中医药发展方向和工作

重点。同年，《中医药发展“十三五”规划》《全国护

理事业发展规划（2016-2020 年）》相继发布，对未

来 5 年中医护理临床辨证施护水平、中医特色护

理水平发挥提出了进一步要求。《“十四五”中医药

发展规划》提出到 2025 年，实现首都中医护理“四

个领先”，即：中医护理人才培养领先、中医护理服

务模式领先、中医护理科研创新领先、中医护理国

际传播领先的总目标。《全国护理事业发展规划

（2016-2020 年）》［10］指出，大力开展中医护理人才

培养，促进中医护理技术创新和学科建设，推动中

医护理发展，充分发挥中医护理在疾病治疗、慢病

管理、养生保健、康复促进、健康养老等方面作用。

提升中医护理服护理，创新中医护理服务模式，发

挥中医护理在疾病治疗、慢病防治、康复促进、健

康保健等方面的作用［11］。”在政策的引领和推动

下，中医护理专科和学科均得到了发展，中医护理

技术在临床得到广泛应用。

3. 2　临床应用需求　

中医护理技术临床应用的项目和数量呈现递

增趋势。《三级中医医院评审标准实施细则（2012
年版）》中要求科室开展中医护理技术项目不少于

2 项，《三级中医医院评审标准（2017 年版）》中要

求全院开展中医护理技术项目不低于 10 项，且应

用人次逐年上升，科室开展中医护理技术项目≥4
项。特色中医护理技术包括针刺法、灸法、耳穴、

推拿、拔火罐、刮痧、熏洗、拔罐、蜡疗技术等，涵盖

各学科领域，可治疗多项疾病，适用于在中医院开

展更广阔临床实践，尤其在为落实北京市中医管

理局开展“六满意”行动要求［12］，进一步发挥中医

护理特色优势，深化中医特色护理服务内涵，拓展

中医护理服务领域时，北京市多家中医医院开展

了中医护理门诊建设工作，在工作中除了为患者

提供中医护理评估、体质辨识、中医治疗、辨证指

导等专业服务，最重要的便是开展中医适宜技术。

3. 3　护理技术规范化进程　

1984 年，国家中医药管理局（原卫生部中医

司）组织中医护理专家编写了《中医护理常规技术

操作规程》，对中医护理临床实践的应用进行了基

本的规范和要求。此后经过 3 次修订，2006 年其

作为中医护理行业标准正式颁布［13］。2015 年国

家中医药管理局发布了《护理人员中医技术使用

手 册》，对 18 项《中 国 护 理 事 业 发 展 规 划 纲 要

（2005-2010 年）》明确提出了中医护理发展的目

标和任务：以提高中医护理技术，发挥中医护理特

色和优势为主线，注重中医药技术在护理工作中

的作用。

4 小结 

中医护理技术的应用对我国医疗事业的发展

具有很好的促进作用，随着中医护理重点专科的

研究与创新，中医护理技术在临床应用中取得了

很大进步，通过对中医护理技术进行溯源，加强中

医护理人才的培养，提高中医护理护理的管理水

平，对此给予科学合理的中医护理技术创新研究，

从而促进中医护理工作的健康发展。
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