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传统针法治疗胃脘痛的临床研究进展
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　　摘要：通过检索近２０年有关文献，从古典针法、郑氏针法及其他针法３个方面对不同针法治疗胃脘痛的临床研究状
况作出了简要总结。同时指出只有解决了诸如临床诊断及疗效标准不统一、样本量小等问题，传统针法治疗胃脘痛才会

取得更好的临床疗效。
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　　胃脘痛也叫胃痛，是指上腹胃脘部近心窝处疼痛为主要表
现，伴有食欲不振，恶心呕吐等症状的疾病，其相关论述最早见

于《内经》：“胃病者，腹胀，胃脘当心而痛”［１］。类属于现代医

学中急慢性胃炎、胃溃疡等疾病范畴［２］。目前临床治疗胃脘

痛的方法有中西医药物治疗及针刺治疗等，长期服用药物会引

起胃脘痛的其他并发症，而用传统针法针刺治疗胃脘部疼痛具

有简、便、廉、验的特点［３］。因此，近２０年来，临床针灸治疗胃
脘痛的研究得到了广泛关注，本研究对其进行了概括总结。
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作者简介：郑燕（１９９４－），女，甘肃定西人，硕士在读，研究方向：传统针刺手法的临床应用与机制研究。
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１　古典针
１．１　火针法

火针疗法首见于《黄帝内经》亦称“刺”，是古典针法之

一。《灵枢·官针》曰：“刺者，刺燔针则取痹也”［４－５］。其操

作为：将适宜的火针针具的尖端烧红后，快速刺入患部后即刻

出针，从而达到温经通脉散寒、活血软坚散结等作用来防治或

祛除疾病的一种针刺方法［６］。郭健［７］纳入６０例胃痛患者分
为治疗组（３０例）与对照组（３０例）。治疗组选取至阳、上脘、
中脘及双侧胃俞、肝俞、足三里、上巨虚、太冲，行火针疗法，针

刺５次为１个疗程。对照组口服阿莫西林胶囊、奥美拉唑肠溶
胶囊、克拉霉素等抑酸药物及抗生素，２周为１个疗程。治疗
结果显示总有效率治疗组（９３．１０％）优于对照组（８９．６６％）（Ｐ
＜０．０５）。孙媛媛［８］纳入 １４５例胃痛患者并分为毫针组（３６
例）、药物组（４４例）、火针组（６５例）。火针组行火针疗法，主
穴取上脘、脾俞、膈俞、足三里、建里和胃俞、下脘、肝俞、足三

里、中脘两组，两组交换运用，并根据辨证取不同配穴。毫针组

选穴同火针组，进针得气后，行平补平泻手法。药物组口服猴

头菌片、维酶素、维生素 Ｅ、三九胃泰等药。经治疗后，总有效
率火针组（９０．８％）优于毫针组（７７．８％）和药物组（５６．８％）
（Ｐ＜０．０５）。
１．２　芒针法

芒针乃《内经》“九针”中的“长针”。其针身长可以深刺，

针感强烈，得气速度快，《灵枢·九针十二原》有云：长针身长

七寸，可令其取深邪远痹。因此芒针疗法可通行人体气血经

络、调节脏腑功能［９－１０］。窦海云等［１１］用芒针针刺中脘穴治疗

胃痛，选用０．３０ｍｍ×１００ｍｍ芒针，随患者呼吸捻转缓慢进
针，针刺后不留针。临床实例：给患者王某运用芒针针法治疗，

先使用普通毫针针刺双侧足三里并行提插捻转泻法１ｍｉｎ，留
针２０ｍｉｎ，然后用直径０．３ｍｍ长４寸芒针直刺中脘穴并行呼
吸泻法，不留针。针刺后患者自诉胃痛消失，治疗３次后未复
发。王子臣等［１２］纳入胃痛患者８１例并分为治疗组（４５例）和
对照组（３６例）。治疗组选直径０．４ｍｍ长６寸的芒针在中脘
穴垂直缓慢捻转进针，得气后不留针，缓慢捻转出针。对照组

口服药物：吗丁啉。治疗结果显示总有效率治疗组（８８．８９％）
优于对照组（５２．７８％）（Ｐ＜０．０５）。
１．３　灵龟八卦针法

灵龟八卦法又被称为“奇经纳卦法”，是根据九宫八卦学

说结合八脉交会穴，通过日、时推算选穴的一种针刺疗法［１３］。

《黄帝内经》中记载：人的生命活动是随着昼夜晨昏的阴阳变

化而变化着的，灵龟八卦法就是在这一理论基础上逐渐发展而

成的［１４］。灵龟八卦法通过调整奇经八脉的阴阳虚实，使人体

生命节律回归到自然状态，治疗疑难杂症，具有取穴精准、见效

明显、疗效确切等特点［１５］。张胜男等［１６］将６０例胃痛患者随
机分为对照组（３０例）和观察组（３０例）。对照组采用常规针
法，选取主穴：中脘以及双侧内关、足三里、公孙；配穴：太冲、双

侧期门行平补平泻手法。观察组根据患者就诊时间用灵龟八

卦法选取主穴，配穴根据八脉交会穴的两两配对，选择另一穴

（单侧）行平补平泻手法。疗程均为针刺１日１次，５次为１个
疗程。治疗结果显示总有效率观察组（９０．０％）优于对照组
（８３．３％）（Ｐ＜０．０５）。
１．４　子午流注针法

子午流注针法的学术基础主要源自于《内经》的“人与天

地相应”“天人合一”等理论。该疗法运用日时天干地支来推

算人体气血流注盛衰的时间并选配十二经五输穴进行针

刺［１７］。具有取穴少、疗效高、理论深、联系面广的特点［１８］。周

璇等［１９］纳入１２０例胃脘痛患者并分为对照组（４０例）、治疗Ⅰ
组（４０例）、治疗Ⅱ组（４０例）。对照组口服中药汤剂（柴胡疏
肝散）；治疗Ⅰ组在对照组的基础上在脾俞、胃俞、肝俞、中脘、
足三里、三阴交等穴处按压揿针；治疗Ⅱ组在对照组的基础上
根据子午流注理论取穴按压揿针，辰时按压胃俞穴位，巳时按

压脾俞穴位，丑时按压肝俞、中脘、足三里、三阴交穴。经治疗

后三组总有效率分别为对照组（９０％）、治疗Ⅰ组（９２．５％）、治
疗Ⅱ组（９５％），治疗Ⅱ组疗效明显优于另外两组（Ｐ＞０．０５）。
许明山等［２０］纳入９０例慢性胃炎患者分为治疗组（４５例）和对
照组（４５例）。治疗组用子午流注法取穴，用提、插、捻、转、摇
等补泻手法。对照组用辨证分型法取穴。均５天为１个疗程。
治疗结果显示治疗组总有效率（９７．８％）明显优于对照组总有
效率（８８．９％）（Ｐ＜０．０５）。
２　郑氏针法
２．１　热补针法

热补针法是郑魁山教授在“烧山火”针法的基础上去繁从

简发展而成的，具有温通补虚散寒的作用［２１］。黄继升等［２２］纳

入４０例胃痛患者并分为对照组和治疗组，每组２０例。治疗组
与对照组均选取主穴：中脘及双侧胃俞、足三里、公孙、内关；辅

穴：下脘、气海及双侧脾俞、梁丘。治疗组在针刺得气后施以热

补针法，对照组行常规捻转补法。两组针刺均一日一次，且六

天为一个疗程。治疗结果显示总有效率治疗组（９５．０％）明显
优于对照组（６５．０％）（Ｐ＜０．０５）。郑欣等［２３］收治７２例胃痛
患者并分为治疗组（３６例）和对照组（３６例）。对照组口服药
物：盐酸羟考酮缓释片；治疗组在对照组基础上选取关元、气

海、足三里、中脘、天枢给予郑氏热补针法，配穴取内关、梁丘、

合谷等穴及局部阿是穴施以平补平泻针法。治疗结果显示总

有效率治疗组（８８．２％）明显优于对照组（６７．６％）（Ｐ＜０．０５）。
２．２　温通针法

温通针法乃郑魁山家传针法，具有“温”“通”“补”的功

效，可活血化瘀、温通经络、化痰散结［２４］。吕晓蕊等［２５］将１００
例胃痛患者随机分为治疗组和对照组各５０例。两组均取中
脘、下脘、足三里、气海、脾俞、胃俞穴。治疗组施以温通针法。

对照组雀啄灸每个穴位。两组治疗均为２日１次，两周为１个
疗程。治疗结果显示总有效率治疗组（９８．０％）优于对照组
（９２０％）（Ｐ＜０．０５）。赵耀东等［２６］纳入９０例胃溃疡患者并
分为Ａ组、Ｂ组和治疗组，每组各３０例。Ａ组选取中脘、足三
里、内关、公孙、脾俞、关元穴采用常规针刺治疗，得气后行捻转

补法；Ｂ组口服温胃舒颗粒；治疗组选穴同常规针刺组，得气后
行温通针法。三组均１０ｄ为１个疗程。治疗结果显示总有效
率治疗组（９６．６６％）明显优于 Ａ组（７３．３３％）和 Ｂ组（６３．
３３％）（Ｐ＜０．０１）。
２．３　金钩钓鱼针法

“金钩钓鱼”针法是郑魁山教授在“提插法”和如“鱼吞钩

耳之浮沉”的基础上发展而来的，具有行气通络消滞、活血化

瘀止痛的作用［２７］。徐旋［２８］纳入６４例胃痛患者并分为对照组
（３２例）和治疗组（３２例）。治疗组选取胸７～１２双侧华佗夹
脊穴，行金钩钓鱼针法，１日１次。对照组采用常规西药口服
治疗，具体如下：胶体果胶铋胶囊、枸缘酸莫沙必利分散片、奥
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美拉唑肠溶胶囊。两组均３个月为１个疗程。治疗结果显示
总有效率治疗组（８７．５％）明显优于对照组（７１．９％）（Ｐ＜
００５）。
３　其他针法
３．１　“七技五法”针法

“七伎五法”针法是贺惠吾先生创立的针刺治疗方法，尤

其对急慢性胃病有很好的临床疗效。“七技”是指雀啄术、调

气术、提插术、捻针术、回旋术、
&

针术、摇针术七种不同的手

伎。五法是指五种补泻手法：平补平泻、补、泻、迎、随。赵因

等［２９］临床治疗急性胃痛患者。选取三脘、鸠尾、不容、膻中、承

满、太乙、梁门、天枢、足三里、外陵等穴。其中三脘、承满、不

容、足三里穴用“七技五法”针刺法，鸠尾、膻中穴平刺进针泻

法，梁门、太乙、天枢穴直刺泻法，外陵穴左泻右补。针刺治疗

７次后，患者症状全部消失。Ｘ线钡餐造影复查胃之形态恢复
正常。

３．２　“调神理气”针法
王蓬飞等［３０］纳入６０例胃脘痛患者分为对照组（３０例）和

治疗组（３０例）。治疗组运用“调神理气”针法进行治疗。取
中脘、印堂、神庭、下脘及双侧神门、内关、太冲、足三里、三阴

交、公孙等穴。神庭、印堂、神门在进针得气后留针３０分钟；中
脘、下脘、足三里、公孙和内关穴行平补平泻手法，公孙和内关

左右交叉使用；三阴交、太冲分别行补法和泻法。对照组穴中

脘及双侧胃俞、太冲、天枢、足三里、内关等穴行常规针刺，胃俞

进针得气后立刻出针，其他穴位行平补平泻手法。两组均在留

针１５ｍｉｎ后行针１次，并在动留针３０ｍｉｎ后起针。两组在治
疗４周后结果显示治疗组有效率９３．３％优于对照组有效率
７３３％（Ｐ＜０．０５）。丁敏等［３１］纳入１７６例胃痛患者并分为治
疗组（８７例）、对照组（８９例），治疗组取主穴：神门、足三里、太
冲、中脘穴采用＂调神理气＂针法治疗，配穴根据临床症状辨证
取穴；对照组服用药物：吗丁啉，观察并治疗１个月，随访６个
月。结果显示总有效率治疗组（９０．８０％）优于对照组（７５．
２８％）（Ｐ＜０．０５）。
４　小结

基于以上对不同针法治疗胃脘痛的总结得出，针刺治疗胃

脘痛在临床上广泛应用且疗效显著，并且得到了广泛的认可。

但仍存在不足之处：（１）临床诊断标准不统一，缺乏客观指标；
（２）部分临床研究存在对照组设置不合理；（３）临床各家采用
的疗效标准不统一；（４）样本量小且纳入患者范围小，多局限
于本院本科；（５）缺乏临床回访，无法评定远期疗效。因此今
后对于针刺治疗胃脘痛的临床研究时应明确临床诊断标准及

客观指标，临床研究时设置合理的对照组，采用统一疗效标准，

增大样本量以及扩大患者纳入范围，注重临床回访以评定远期

疗效，这有助于针刺治疗胃脘痛在临床上的进一步发展。
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