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【摘要】任氏针灸埋线是笔者在多年临床工作中总结出的一套特色埋线疗法，在埋线理论、器具、针法等方面均有创新

与发展。在埋线理论方面，埋线存在先泻后补的治疗效果，埋线部位的选择不局限于传统腧穴，可以根据不同针法的取穴原

则，选择“区域穴”，进而扩大埋线取穴范畴。在埋线器具方面，发明了针线一体型埋线针，实现了一针一穴，提高了埋线

效率及安全性，并根据不同治法发明了药物羊肠线和纳米银丝线，初步实现埋线的辨证论治。在埋线针法方面，总结发展出

多种埋线针法，以减肥为例，有9种埋线针刺方法，根据不同部位、不同目的，通过联合应用，可达到减脂塑型的效果。
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针灸埋线是以埋线为核心，融合了针刺、针

刀、电针等多种体表刺激方法的综合性现代针灸疗

法，其突出特点是刺激持久、不良反应少［1］。20世

纪 90 年代开始，笔者通过对传统穴位埋线疗法的

不断改进，提炼出任氏针灸埋线疗法，并在实践中

发展、推广［1］。任氏针灸埋线疗法在针灸埋线理

论、埋线针具、线体以及埋线针法等方面均有独到

之处，形成了具有一定特色的针灸埋线体系。

1 理论创新 
穴位埋线疗法起源于 20世纪 60年代初的穴位

埋藏法，埋入的物品为钢圈、磁块以及兔脑等动

物组织，主要用于治疗哮喘［2］。针灸埋线疗法作

为中医学体系的一部分，仍以中医整体观、恒动

观和辨证观为指导临床实践的基础理论［3］。《灵枢

经·终始》云：“久病者邪气入深，刺此病者，深

内而久留之”；《灵枢经·九针十二原》又云：“刺

之而气不至，无问其数；刺之而气至，乃去之，

勿复针”。留针是针灸治疗中的一个重要环节，也

是提高疗效的关键之一。针灸埋线疗法利用埋线

技术实现对特定部位持久的刺激，是利用现代技

术对传统针灸中“留针”理念的发挥和发展［4］。

通过对线体的植入，可以实现“长留针”，进而减

少干预的频率，缩短干预的时间［5］。

1. 1　先泻后补原则　

针刺治疗通过补泻手法的作用调气［6］，埋线

时也应当根据辨证施以相应的补泻埋线法。对于

实证、热证、痛症及疾病发作期，应加大刺激量

以泻邪气，即用“快”（推线快）、“挤”（针眼挤

出血）、“粗”（线体粗刺激强）、“动”（埋线后按

揉）的方法，加强其泻的作用；而对虚证、寒证、

体弱和疾病缓解期，则采用相反的“慢”（推线

慢）、“压”（按压针眼不出血）、“细”（线体细刺

激弱）、“静”（埋线后不按揉）弱刺激方法，加强

其补的作用。以上刺激所产生的作用，不仅取决

于埋线法，还取决于机体状态，而后者在一定条

件下起主导作用。对敏感度高的患者，即使是实

热证，也应采用轻手法；而对敏感度低的患者，

即使是虚证，也应采用强手法，以加强“催气”

作用，使气至而有效。此外，线体进入人体后，

也存在先泻后补的效应，线体在身体内的不断代

谢，埋线初期排异反应强，刺激强度大，可以抑

制亢奋状态起到“泻有余”的作用；后期机体逐

渐耐受，刺激强度弱，可以弥补脏腑之虚损起到

“补不足”的作用，最终达到阴平阳秘的状态。

1. 2　扩大刺激部位　

传统穴位埋线的刺激部位主要是经穴。笔者

认为，埋线不仅埋在经穴上，还可埋在反应点、

阿是穴等部位，这均是针灸施治范畴中的重要组

成部分［7］。严格来说，腧穴的概念起源于反应点，

“反应点”是人体病理状态下的表现，是个体化

的、动态的、激发态的腧穴，不仅可以用来诊断、

治疗疾病，也可以用于观察疾病的治疗效果［8］。
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此外，以腹针、头针等为代表的现代微针系统丰

富了针灸疗法的刺激部位，“区域穴”均可作为埋

线的位点。针灸埋线源于针灸学的“留针”理论，

而针灸埋线的部位也遵从了针灸的体表施治范畴。

2 工具创新 
2. 1　针具创新　

传统穴位埋线需要切开皮肤进行埋线操作，

为侵入性治疗，存在患者接受度差、操作复杂、

感染风险大等问题［7］。随着一次性腰穿针被引入

作为埋线针，后经逐步改良研制成了专门用于埋

线的一次性使用埋线针［2，9］。然而，这种目前仍广

泛使用的埋线针存在一些弊端，如针柄小、针体

软且长，医生操作时很难不接触针体，易造成针

体污染而引起感染；埋线针使用时多为一人一针

而不是一穴一针，多次操作易造成感染；反复刺

入使针尖逐渐圆钝，增加患者疼痛［10］。

2. 1. 1　针线分离型埋线针［11-13］：针体为 0. 6 mm×
3. 7 cm 空心钢管，针尖为斜形锐角面，针柄端为

聚乙烯持针柄，针芯为实心钢芯。其材质更坚硬，

切面角度最大限度减少了刺入时产生的疼痛，葫

芦型针柄符合人体工学，便于操作，针身长度能

最大限度避免操作者触碰针体。

2. 1. 2　针线一体型埋线针［14］：针管柄外轮廓呈枇

杷形，针体为圆筒状针柄和中空针管，中空针管

前端设有斜形刀刃。埋线微针的中空针管外侧藉

由泡沫套圈贴紧，安装有一根人体可吸收的弯曲

线体的直线部分，该弯曲线体前端向后方侧弯，

并呈有一小弧度的弯曲部分伸入中空针管内部，

使得针线二者合为一体。中空针管长度 2~8 cm，

弯曲线体的线径为 0. 8~3 mm，总长度≥3. 5 cm。该

针具实现了一针一穴，无需人工穿线，提高了埋

线效率，并从根本上减少了污染机会。

2. 2　线体创新　

20世纪90年代，随着生物可降解材料研究的进

步，各种医用高分子生物降解材料因方便、可控、

安全等优势被用作埋线线体材料。虽然其解决了材

料安全性方面的问题，但对于不同的疾病并无特异

性治疗作用，故笔者在此基础上发明了药物羊肠

线［15-16］，包括清热开窍线、活血化瘀线、补气补血

线、滋阴生津线、降脂减肥线 5种。研究［17］显示，

药物羊肠线治疗单纯性肥胖症疗效优于单纯羊肠线。

另外，以对二甲基羟已酮（PDO）材料作基础线，

在其外侧覆盖单质银镀层制成的纳米银丝线［18-19］扩

大了埋线的应用范围，充分发挥了单质银所具有的

的抗菌、抗炎、促进伤口愈合，以及安神、止悸作

用。研究表明，纳米银丝线可以加快埋线局部温度

的下降，促进炎症消失，还能随着纳米银丝颗粒的

释放，产生明显的低温，即抗炎效应［20］。

3 针法创新 
针灸埋线针法以合适地埋入线体为最终目的，

兼顾得气、补泻等操作步骤。20世纪 90年代初期，

笔者就将埋线技术应用于减肥减脂领域，根据不同

部位、不同层次、不同目的，探索发明出减肥埋线

九针法［17］。直刺埋线法、斜刺埋线法可广泛应用

于四肢、腹部和背部；扬刺埋线法，主要用于大椎

穴肥厚部位，如《灵枢经·官针》所言“正内一，

旁内四，而浮之”，即以大椎为中心埋一线，再从

旁边朝中心刺四针并埋线；柳刺埋线法主要用于四

肢肥胖部位，即在肥胖部位沿身体纵轴、指向四肢

末端先埋一线，然后根据肥胖部位大小在两侧与第

一线呈锐角方向分别埋多线，埋线部位总体成“柳

叶”状；齐刺埋线法主要用于带脉循行肥胖处，即

沿着带脉方向指向肚脐依次埋线；对偶刺埋线法主

要用于胸部、臀部肥胖处，即在局部肥胖中心处埋

一线，然后以肥胖纵轴为中点，多向对刺埋线；包

围埋线法主要用于腹部，即根据不同患者腹部呈现

的不同的形状，向内向下在不同深度埋线，其中皮

肤松垂的通常埋在浅层，以紧实皮部、抑制脂肪堆

积，而腹部膨满者通常埋线于脂肪层，以促进脂肪

细胞的分解与吸收；横竖埋线法主要用于上臂、小

腿的肥胖处，即沿着身体纵轴在肥胖处连续平行埋

线，并在平行线体间垂直埋线；多层立体埋线法主

要应用于腹部抽脂后凹凸不平的肥胖，即根据患者

腹部形态，纵向多维立体埋线。9种埋线针法可以

根据患者肥胖部位外形，针刺深浅的要求组合，共

同发挥减脂塑形的作用。

4 病案举例 
患者，男，45 岁，2016 年 8 月 15 日就诊，主

诉：体质量持续增加 10余年。患者 10年前因饮食

不规律、运动量少、经常熬夜，体质量迅速增长。

于 2015 年诊断为单纯性肥胖，未系统治疗。刻下

症见：面色黧黑，身体臃肿，以腹部脂肪堆积明

显，少气懒言，纳差，食后易腹胀，大便溏，小便

清长。既往有高血压、痛风、高血脂、重度脂肪肝

病史。查体：身高 174 cm，体质量 108 kg，BMI 
35. 7 kg/m2，上腹围 110 cm、中腹围 113 cm、下腹

围109 cm，舌淡、苔厚腻、有齿痕，脉沉细。辅助

检查：尿酸453 μmol/L，甘油三酯2. 19 mmol/L，低
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密 度 脂 蛋 白 胆 固 醇 3. 64 mmol/L， 血 压

180/140 mmHg （1 mmHg=0. 133 kPa）。西医诊断：

单纯性肥胖；中医诊断：肥胖，脾肾两虚。治法：

健脾益肾，予任氏针灸埋线配合沉香灸、敲经络治

疗。任氏针灸埋线：包围埋刺法，埋线层次以脂肪

层为主，埋线手法以平补平泻为主，埋入线体后随

着线体代谢形成先泻后补的针刺效果；另取中脘、

梁门、天枢、大横、气海、足三里、三阴交、脾俞、

肾俞埋线治疗，埋线层次以肌肉层为主，2 次/月。

沉香灸：选择中脘、神阙、气海，3 次/周。敲经络：

以脾胃经、肝胆经和膀胱经为主，3次/周。

治疗 1. 5个月，患者体质量减轻 7 kg，精神状态

好转，腹胀便溏改善。治疗 13 个月，患者体质量

79 kg，BMI 26. 1 kg/m2，上腹围 79 cm、中腹围 81 cm、

下 腹 围 78 cm，尿 酸 332 μmol/L，甘 油 三 酯

1. 23 mmol/L，低密度脂蛋白胆固醇 2. 74 mmol/L，血
压135/80 mmHg。

后随访 1 年，患者体质量 79~82 kg，上腹围

77~81 cm，中腹围80~82 cm，下腹围77~80 cm。

按：患者饮食不节，劳逸失调，以致痰湿内

生，横犯脾胃，脾失健运，聚湿生痰；肾气不足，

肾阳亏虚，湿聚化痰，痰浊化膏，积于体内而形

成肥胖。治宜健脾益肾，针灸埋线以辨证埋线和

局部埋线结合为法。辨证埋线中穴位选择中脘、

天枢、气海以健脾益气、通调三焦；足三里、三

阴交、脾俞、肾俞补益脾肾气血；梁门、大横调

节饮食，健脾化湿。诸穴共奏健脾益肾、消食化

湿之效。线体埋于肌肉层，以针刺得气为宜。局

部埋线是根据患者腹部形状，采用包围埋线法，

即在腹部以神阙为圆心由内向外围刺埋线，线体

埋于脂肪层，达到减脂瘦腹的目的。辅助治疗配

合沉香灸中脘、神阙、气海以温煦三焦，增强三

焦气化作用；敲足三阳经以振奋经气，激发埋线

针感，使气至病所，提高疗效。
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