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摘要：“四天穴”是用于治疗颈椎病的颈部组穴，经过多年的临床探索与研究，其临床应用范围也在不断拓展。笔

者在多年的儿科临床实践中，在中医传统理论以及现代解剖学、现代康复学理论的基础上，充分发挥“四天穴”的穴位

特点，探讨其在儿科临床中的新用。文章结合穴名、穴性、经络循行，从中医传统理论的角度阐述了“四天穴”的特殊

性，分析了其解剖学特点，整理了“四天穴”目前的临床应用以及在儿科临床中的新用，为传统腧穴在临床拓展应用提

供依据与思路。
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“四天穴”是位于颈项部的组穴，由天津中医药

大学刘公望教授提出，用于治疗颈椎病[1]。针刺时针

尖可探至颈椎横突后结节或颈椎小关节囊，深至颈

神经根出口处[2]，可调节颈项部肌肉张力，减轻颈椎

的外力牵拉，恢复其正常的静力状态，改善耳部及

椎-基底动脉的供血。在此基础上，笔者分析近些年

“四天穴”文献报道，并结合多年临床探索与实践，

发现其临床应用不仅治疗局部疾病有一定的疗效，

在治疗全身疾病方面，尤其是在儿科临床中也有一

定的优势。笔者将从“四天穴”的穴名、穴性、经络循

行，现代解剖、临床应用多个方面对其进行分析与

探讨。

1 “四天穴”穴名含义与穴位主治
“四天穴”即天牖穴、天容穴、天窗穴、天鼎穴，

四对穴位均处于颈项，为人体之高位，上接于头，因

此以“天”命名，既表明部位，亦指明作用方向。主要

治疗与头颈部相关的疾病。

天牖穴属手少阳三焦经，天窗穴属手太阳小肠

经。“牖”和“窗”均有窗子的含义，段玉裁在《说文解

字注》中提到：“在墙曰牖，在屋曰窗。”牖是指开在

侧壁的窗子，而窗在古代则专指开在屋顶上的天

窗。“窗开旁墙曰牖，所以助明也。”取名“天牖”一来

位于颈侧，二来其意在通，主治头痛头晕、目痛面

肿、暴聋耳鸣、鼻衄喉痹等五官疾病，以及颈肩背部

痉挛强直、瘰疬等疾病。天窗穴也有“通”之意，高式

国[3]认为“窗之通，通其清；门、关之通，通其浊。”主

治耳聋、音暗、噤口等清窍疾患，有如开窗通气者，

故称“天窗”。天窗穴位于胸锁乳突肌的后缘，与喉

结相平，故亦主咽喉肿痛，颈项强痛，肩颈引痛。

天容穴属手太阳小肠经。“容”一有受盛之意，

是小肠经气血汇聚的地方，二为容貌之意，诸般实

郁之症多致五官失容，泻法针刺此穴能放散之。主

治咽肿喉痹、胸痛胸满、呕逆、耳聋耳鸣等颈、项、面

部及喉咽诸病。

天鼎穴属手阳明大肠经。“鼎”是一种炊器，取其

调和水火之意。天鼎穴功在调和，有如药中之甘草。

主治暴暗、气梗、咽肿、喉痹、不得息、饮食不下、喉

中鸣，诸般火症之有碍于喉咽者，取此穴以通畅之。

更以本穴在颈，接近于头，故能治喉咽颈项之疾。

在“四天穴”穴组中，天牖、天窗、天容是《灵枢·

根结》中记载的“根溜注入”四类穴中的上入穴。“根

溜注入”理论与五腧穴类似，但却是与之不同的另

外一条路线。手足阳经各有一条气血旺盛之络脉，

经气由“根”穴别出，依根→溜→注→入的顺序，行

至“入”穴注入。六条阳经的“根”穴位于四肢末端，

而“入”穴则每条经上下各有 1 个，六阳经的上入穴

均位于颈部，别出的经气便由上入穴上荣于头部。

2 “四天穴”定位与解剖
天牖横平下颌角，胸锁乳突肌的后缘凹陷中。

浅层分布有颈外静脉属支、耳大神经和枕小神经。
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深层有枕动、静脉的分支或属支，颈深动、静脉升

支。周围有头颈夹肌、头颈半棘肌、胸锁乳突肌以及

斜方肌。天窗穴横平喉结，胸锁乳突肌的后缘。浅层

有耳大神经、枕小神经和颈外静脉。深层布有颈升

动、静脉的分支或属支。周围有胸锁乳突肌、肩胛提

肌以及头、颈夹肌。“天牗”与“天窗”，均有浅层的

颈外静脉、耳大神经与枕小神经，以及深层的颈升

动、静脉分支，均有改善椎基底血流，治疗相关障碍

性疾病。

天容穴位于下颌角后方，胸锁乳突肌的前缘凹

陷中。浅层有耳大神经和颈外静脉等结构。深层有

面动、静脉，颈内静脉，副神经，迷走神经，舌下神

经，颈上神经节等重要结构。周围有面动脉、二腹肌

腱及茎突舌骨肌。

天鼎横平环状软骨，胸锁乳突肌后缘。浅层内

有颈横神经、颈外静脉和颈阔肌。深层布有颈升动、

静脉分支或属支，在斜角肌间隙内分布着臂丛神经

等结构。周围有胸锁乳突肌及斜角肌间隙。

根据“经脉所在，主治所及”的理论，“四天穴”

的浅层刺激（如推拿）可以治疗头、颈部，面部、舌及

耳周的疾病；深层次机（如针刺）可以改善颈部动静

脉血液循环以及改善局部肌肉的痉挛等。

3 “四天穴”的临床应用
3.1 颈椎病 颈椎病是指颈椎椎间盘退行性改变

及其继发的相邻结构病理改变累及周围组织结构

（神经、血管等）并出现与影像学改变相应的临床表

现的疾病。可分为颈型、神经根型、脊髓型和其他

型，其中其他型包括椎动脉型和交感型[4]。“四天穴”

在颈椎病中的应用则主要集中在神经根型颈椎病。

董洪英等[5]对 46 例神经根型颈椎病患者进行以四

天穴为主的针刺治疗，并与采用颈夹肌穴组进行比

较，共治疗 2 个疗程，结果显示，四天穴组总有效率

为 93.55%，显效率为 78.35%，颈夹脊穴组总有效率、

显效率分别为 91.0%、54.6%，显效率具有明显差异。

3.2 头痛 “四天穴”治疗头痛与其能缓解局部肌

肉痉挛，改善大脑缺血状态有关。宋广金[6]采用“十

二五”国家级规划教材《针灸学》中紧张型头痛的处

方作为对照组，在此基础上增加“四天穴”作为治疗

组，两组前后各治疗六次，结果显示，治疗组总有效

率达 97.14%，高于对照组的 88.24%，且在头痛指

数、发作次数、平均持续时间、头痛程度、睡眠指标

等方面均优于对照组。宋玉芳等[7]以及潘兴芳[8]在应

用“四天穴”治疗偏头痛时，均考虑到“头项寻列缺”

的经典取穴，选择了列缺穴进行配合，治疗后总有

效率分别达到 96.67%和 90%。因此，对治疗“不通

则痛”所致的头痛具有较好的临床疗效。

3.3 幻肢痛 幻肢痛 （PLP）即对身体某部位已被

截除，但仍感觉到电击、痉挛、刀割、麻胀、灼热等样

的疼痛，多表现为持续性疼痛背景上的阵发疼痛加

重。蒋荣民等[9]认为，幻肢痛是肢体被截除后，残端

血运不良，残肢经脉气血逆乱，加之气乱上扰清窍，

神魂失调，故以“四天穴”为主穴，提天导气，和血调

神。且从解剖学的角度看，支配上肢的臂丛神经从

此经过，刺激“四天穴”有助于神经末端恢复适应。

3.4 “四天穴”在儿科的应用 四天穴在儿科临床

运用中，也有较好的临床疗效。张锐等[10]采用推拿手

法治疗小儿先天性斜颈（CMT），以气舍、扶突、天

鼎、缺盆为主穴，天牖穴、天容穴、天窗穴等穴位作

为配穴，每次选用 3~5 个穴位进行操作，并配合颈

部体操和姿势矫正等综合疗法，结果显示，其疗效

优良率达 92.5%，而单独采用推拿手法的对照组的

优良率亦有 71.1%。魏娟[11]以毫针快速针刺天容、天

鼎、扶突、人迎等穴位治疗儿童慢性扁桃体炎，总有

效率 93.3%，优于口服阿莫西林克拉维酸钾颗粒的

对照组，且扁桃体肿大消退、喉核腐脓消散时间以

及部分患儿打鼾症状消失时间均短于对照组。其他

如小儿鼾眠[12]、儿童癫痫部分性发作[13]、短暂性儿童

抽动障碍合并寰枢椎失稳[14]等疾病的治疗均是四天

穴在儿科临床中应用。

4 “四天穴”儿科临床新用
根据“四天穴”的中医穴性特点和解剖学特点，

以“四天穴”作为头颈部操作的核心穴组，治疗一些

儿童康复类疾病，取得了很好的临床疗效。

4.1 脑性瘫痪与发育迟缓 脑性瘫痪（CP）是 1 组

持续存在的中枢性运动和姿势发育障碍、活动受限

症候群，由发育中的胎儿或婴幼儿脑部非进行性损

伤所致，常伴有感觉、知觉、认知、交流和行为障碍

以及癫痫和继发性肌肉、骨骼等问题[15]。其中痉挛型

脑瘫是临床最常见的类型，占比约为 60%~70%[16]。

发育迟缓（DD）是指婴幼儿运动、语言或认知中

有 １ 项标志性的发育指标/里程碑（如坐、站、走和语

言等）没有达到相应年龄段应有的水平[15]。

痉挛型脑瘫和 DD 的病因病机均与先天不足和

后天损伤有关。DD 的主要表现为脾肾两虚，日久会

因气血津液运行不畅而出现痰瘀滞络，形成虚实夹

杂之证，而后天产伤则会导致患儿出现瘀阻经络的
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实证，从而出现肢体功能及认知障碍。因此 DD 患儿

中多为以痰和瘀为病理因素的实证或虚实夹杂证。

而痉挛型脑性瘫痪主责脾肾，兼涉心肝，表现上一

方面脑髓不充，心神失养，因而出现认知、语言的障

碍，另一方面由于筋脉失濡而导致肢体痉挛。二者

均可视为中医“五迟五软”范畴，这两个疾病的共同

特点是其病位在脑，治疗时需通补兼施，补则益精

填髓以复神机，通则舒筋通脉以缓肢体痉挛，促进

运动发育。

“四天穴”既是手三阳经经气入脑之处，又是诸

条经筋束集之处。天牖、天窗、天容是“根溜注入”中

的上入穴，由于此条络脉气血旺盛，故多在经气别

出的根穴处采用放血等泻法，治疗络脉实证，而“四

天穴”则选取天牖、天窗、天容 3 个上入穴，通过针

灸、推拿等方式对其进行疏通，可使旺盛之经气更

好地注入头部，以补头脑之不足。天鼎穴属手阳明

经，阳明经多气多血，加之天鼎穴本身具有调和之

用，能促进三阳经气的调和，使气血更好上行，是濡

养脑窍的重要穴位。另外，四天穴围绕胸锁乳突肌

分布，而根据《灵枢·经筋》记载，十二经筋中除手三

阴经筋外，其余均从胸锁乳突肌及其前后缘经过，

而最终升至头面。脑以“维筋相交”的形式，通过经

筋实现对侧肢体的支配功能。

因此本研究将“四天穴”作为颈部操作的核心，

一来刺激气血入脑的关键节点，使气血能充盈脑髓，

促进脑的发育和脑功能的恢复，二来配合肢体及躯

干部的操作，疏通大脑支配各条经筋的路径，促进

运动功能的恢复和继续发育。

现代康复理论认为，中枢神经具有可塑性，物理

疗法、运动疗法、作业疗法等康复疗法均以此为理

论基础。四天穴下有颈内/外静脉、面动/静脉、颈升

动/静脉、枕动/静脉以及颈深动/静脉等重要血管的

分支或属支经过。刺激四天穴能改善脑组织的血液

循环状况，提高脑组织携氧能力，对促进受损的脑

组织及其功能的修复有重要意义。

4.2 构音障碍与吞咽障碍 构音障碍（FAD）是指

与同龄儿童相比，该类儿童在构音过程中，无法正

确运用构音器官、呼吸，从而导致构音位置产生偏

差，出现发音错误、替代、省略或发音不清晰等现象

的一类儿童[7]。吞咽障碍则主要表现为吞咽受限、进

食困难、口腔运动不协调，咀嚼力差、喉部障碍，流

涎、喂养困难以及呛咳等。构音障碍和吞咽障碍常

见于 CP、DD 等患儿，同时构音障碍在自闭症儿童

中也很常见。而由于障碍的存在，患儿舌咽部肌群

长期错误使用甚至痿废不用，使得语言和吞咽的恢

复更加困难，形成恶性循环。

天容穴与颊车穴中点处。其下有下颌舌骨肌、

茎突舌骨肌，改善舌下咽喉肌运动功能，通过对舌

下经脉的强烈刺激达到增强局部血液循环作用。天

牖穴所属的手少阳经和天鼎穴所属的手阳明经均

从缺盆上项，循行过程中经过舌咽、迷走、舌下神经

所支配肌群，刺激此两穴均能疏通舌咽部的经络，调

畅气机，同时按照“治痿独取阳明”的理论，阳明经

上的天鼎穴亦为恢复舌咽部肌群功能的必取穴位。

5 小结
综上所述，“四天穴”以其独特的经穴特点及解

剖位置，在临床中多应用于头颈部的诸多疾病，随

着临床研究的深入，以及对诸多儿童疾病如：脑性

瘫痪、发育迟缓、孤独症谱系障碍、注意缺陷多动障

碍、抽动症、癫痫、肌性斜颈，以及耳鼻喉等疾病的

临床治疗探讨。“四天穴”的临床治疗效果显著，今

后笔者将通过大样本临床数据，科学的评价其临床

疗效，为中医传统经穴的治疗范围提供临床数据的

支持。
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Modern research and new clinical applications in pediatrics for “Si Tian” points
GUO Feng1，2，LI Ruishi1，2，FENG Zhaocai1，2

（１． Ｆｉｒｓｔ Ｔｅａｃｈｉｎｇ Ｈｏｓｐｉｔａｌ ｏｆ Ｔｉａｎｊｉｎ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ｏｆ Ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ，Ｔｉａｎｊｉｎ ３００３８１，Ｃｈｉｎａ；２． Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｃｌｉｎｉｃａｌ Ｒｅｓｅａｒｃｈ
Ｃｅｎｔｅｒ ｆｏｒ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ Ａｃｕｐｕｎｃｔｕｒｅ ａｎｄ Ｍｏｘｉｂｕｓｔｉｏｎ，Ｔｉａｎｊｉｎ ３００３８１，Ｃｈｉｎａ）

Abstract：After years of clinical exploration and research，the scope of clinical application of “Si Tian” Points，a group of cervical points
used for the treatment of cervical spondylosis，has been expanding. Based on traditional Chinese medicine theory，modern anatomy and
modern rehabilitation theory，the author has explored the new practices of “Si Tian” Points in pediatrics over the years，making full use of
their acupoint characteristics. This article combined with acupoint name，acupoint nature and meridian circulation discusses the special
characteristics of “Si Tian” Points from the perspective of traditional Chinese medicine theory，analyses their anatomical features，and
organizes their current clinical applications and new practices in pediatrics，so as to provide a basis and ideas for expanding the clinical
application of traditional acupoints.
Keywords：“Si Tian” Points；theory；pediatrics；new practice exploration
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