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不同针灸法治疗急性腰痛疗效观察
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‘
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摘要 为了确切观察不同针灸法治疗急性腰痛的临床疗效
，

将

就诊的急性腰痛患者按双盲随机分组法分成  组
  组  毫针

治疗组 
、

 组 毫针加拔罐组 
、

 组 毫针加刺络拔罐组 
、

 组

 毫针加刺络拔罐艾灸组 
。

分别治疗  次
、

  次后经统计学处

理结果发现
，

 
、

 二组分别与  
、

 二组的有效率和治愈率相

比差异均有显著性 尸  
，

  
，

或 尸  
 

   
，

表明刺络拔罐法和

艾灸法与毫针刺法的组合能显著提高临床疗效
 单纯拔罐法对

提高临床疗效意义不大
。

主题词 腰痛 刺灸疗法

疼痛性疾病是针灸临床的常见病
，

也是针灸疗法

的适应症
。

毫针刺法是治疗痛证最主要
、

最常用的方

法
。

但在实际治疗中发现单纯运用毫针刺法对那些急
、

重症疼痛的治疗是不能取佳效的
，

毫针需与其它针具

有机的组合方可取得最佳疗效   
。

除毫针外针灸临床

其它常用的器具还有三棱针
、

火罐
、

艾灸和火针川
。

近

年来笔者运用不同针灸疗法治疗急性腰痛    例
，

疗

效确切
，

报道如下
。

 临床资料

 
 

 病例纳入标准
 

急性腰痛患者的共同临床表现

为
 
   追问病史多有明显的诱发因素

，

如跌仆损伤
，

强

力举重
，

外感风寒等
。

这些诱发因素又使部分慢性腰痛

患者呈急性发作
    急性腰痛发病急骤

，

病程短
，

疼痛

剧烈
，

甚至影响到正常的工作
、

生活和休息
    疼痛性

质为刀割
、

针刺
、

火烧
、

痉挛性疼痛
，

且多为持续性疼痛

阵发性加重
，

其持续性疼痛又可表现为坠痛
、

胀痛
、

跳

痛和寒痛
，

可伴随痛处的恶风寒
、

怕着凉
    疼痛多与

体位有明显的关系如强迫和被动体位
，

查体不合作
，

行

走不便
，

转侧不利
，

蹲起困难
，

站
、

走或增加腹压 咳嗽
、

喷嚏
、

大小便用力
、

深呼吸
、

大声说笑 时均使原有疼痛

加重
，

可伴有疼痛向下肢放射     查体时疼痛部位可

扣及局部肌肉的板硬
、

佩直或明显的条索状反应物
，

触

之痛剧     疼痛的病因大致可归纳为外伤疲血致痛或

风寒湿邪阻于经络
，

使腰之经脉凝滞不通而致痛
。

具备

 河北省沧州市中医院针灸科
，

骨外科
，

沧州市新华西路   号

        

 河北省沧州市中西医结合医院

收稿 日期
     一   一    修回 日期

     一   一   

上述            条者即可作为纳入病例资料的必要

条件
。

与上述资料纳入标准相对应的西医确切诊断的

疾病包括急性腰扭伤
、

腰椎骨质疏松并增生症
、

急性腰

椎间盘脱出症
、

第  
、

 腰椎横突综合征
、

梨状肌损伤综

合征
、

臀上皮神经损伤综合征
、

骼骼关节炎及腰椎能化

症
、

妇科疾患所致的急性腰痛
。

上述西医诊断由骨科医

师作出
。

符合上述诊断且能坚持治疗者全部纳入本组

资料的观察对象
。

 
 

 临床资料
 

本组病例共    例
，

均为来我院针灸

科和骨科就诊的急性腰痛患者
，

其中门诊    例
，

住院

  例
 
年龄      岁

，

以      岁者居多
，

共    

例  男性    例
，

女性    例
 发病时间  小时  夭

，

平均  
 

 天
 初诊患者    例

，

其余    例患者均采用

过其它疗法因效果不佳而来针灸科求治
。

将就诊的急

性腰痛患者采用双盲随机分组法分成  组
，

每组各

   例
，

每组患者在发病时间
、

发病年龄
、

性别
、

病程
、

病种
、

临床表现诸方面经统计学处理均具可比性
。

 
 

 临床表现
 

在前述的共同临床表现中
，

   例患

者同时具备            
，

具备               的共

  例
，

所有临床表现同时具备的共    例
。

与之相对

应的西医诊断结果分别为急性腰扭伤   例
，

腰椎骨质

疏松并增生症   例
，

急性腰椎间盘脱 膨 出症   例
，

第  
、

 腰椎横突综合征   例
，

梨状肌损伤综合征   

例
，

臀上皮神经损伤综合征   例
，

能骼关节炎及腰椎

骸化症   例
，

妇科疾患所致的急性腰痛   例
。

 
 

 疼痛程度的分级
 

急性腰痛患者其主症均为腰剧

痛
，

依据其临床表现将疼痛分为  级
、

 级
。

 级
 

强烈

性剧痛
，

痛不可忍
，

疼痛为持续性阵发性加重
，

强迫体

位
，

严重影响正常的工作
、

生活和休息   级
 

疼痛剧

烈
，

尚可忍受
，

疼痛有间歇性且与体位有关
，

但仍给正

常的工作
、

生活和休息带来不便
。

 组病人的疼痛分级

情况分别为
，

 组
  级   例

，
 级   例   组

  级

  例
，
 级   例

  组
  级   例

，
 级   例   组

 

 级   例
，
亚级   例

。

 治疗方法

 组为毫针组
，
 组为毫针加拔罐组

，

 组为毫针

加刺络拔罐组
，

 组为毫针加刺络拔罐艾灸组
。

 
 

 毫针刺法
 

急性腰痛据其主症当属急症
，

根据
“

急
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则治其标
”

的原则和针灸临床的特点
，

应用毫针治疗急

性腰痛遵循以下步骤
 

首先刺大椎穴
，

刺大椎穴时选用

 寸毫针先垂直进针  
 

   
 

 寸
，

然后按倒针柄使针

尖向至阳方向透刺
，

并轻轻施以捻转手法使针感向下

传导
，

调整针刺方向以达气至病所
，

兼有外邪者在气至

病所的同时施以拇指向前小幅度搓针
，

并施以拇指
、

食

指向下的指力
，

守气  一  分钟
，

以患者腰背部出现胀

热感为度
，

此时可提针至大椎穴皮下再向左右肩井穴

透刺
，

以达助阳散寒之 目的
，

大椎穴这种刺法
，

我们称

之为
“

大椎穴改良针刺法
”  
第二步依据腰痛部位采用

经络辨证
，

如痛在督脉刺人中
、

后溪
，

用爆发力搓针法
，

痛在膀肮经取患侧攒竹穴川
，

刺攒竹穴选用  
 

 寸毫

针垂直刺入行雀啄法
，

边刺边让患者活动腰痛部位
，

并

逐渐加强针感
，

至患者能耐受为度  最后是循经局部或

远端取穴
，

穴位如肾俞
、

志室
、

关元俞
、

委中
、

昆仑
、

太

溪
、

委中穴在针刺时应寻找静脉怒张处刺之
，

刺后以出

血数滴为佳
，

静脉怒张不明显的则刺
“

委三针
”

即委阳
、

委中
、

阴谷
，

其它穴常规操作
，

补泻兼施
。

加减配穴
 

一

侧腰痛要先针健侧之对应点或患侧腹部之对应点
 
低

头腰痛加针天柱
 咳嗽腰痛加针鱼际

、

阳陵泉
 腰痛及

背先针大椎使之气至病所
，

再针肝俞
、

隔俞
 腰痛及腹

加针天枢
 劳累

、

行走后腰痛加重或固定性痛点及条索

状反应物
，

在痛点处行合谷刺或扬刺法  腰痛及腿针环

跳
、

秩边
，

使针感下传
，

针后配合用力跺脚法  腰痛致翻

身困难针悬钟
、

养老  拘紧
、

挛缩性疼痛刺后溪
、

申脉
 

沉  坠 性疼痛针关元
、

足三里
、

阴陵泉  腰部游走性疼

痛或串痛针风府
、

风市
、

支沟
、

列缺
。

 
 

 拔罐法
 

拔罐法在毫针治疗后用之
，

即在毫针治

疗完毕后找准痛点或条索状反应物用大号火罐重拔

之
，

拔至局部皮肤出现黑紫色为度
，

留罐     分钟
，

切勿出水泡
，

隔日拔  次
。

 
 

 刺络拔罐
 

与拔罐法基本相同
，

即在毫针治疗完

毕后找准痛点及条索状反应物先用粗三棱针刺  一  

次
，

然后用大号火罐拔之
，

拔至局部皮肤出现黑紫色并

出血   一    
，

隔日拔  次
。

 
 

 刺络拔罐艾灸法
 

本法我们称之为
“

三重法
” ，

即

在重刺络
、

重拔罐基础上用至少  根艾条捆在一起重

灸拔罐处
，

灸至局部皮肤由黑紫色变为赤红色为度
。

切

勿灼伤皮肤出水泡
，

隔 日灸治  次
。

 结果

 
 

 疗效评定标准
 

结合急性腰痛患者的主要临床表

现
，

自拟疗效评定标准
，

此标准分别适应于治疗  次
、

  次后的临床统计学处理
。

痊愈
 

剧烈疼痛和阳性体

征完全消失
，

自动体位
，

功能恢复
，

可从事正常的工作

和生活  显效
 

剧烈性疼痛和阳性体征明显缓解
，

功能

大部分恢复
，

但仍给工作
、

生活和休息带来不便  无效
 

治疗  次
、

  次后疼痛和体征缓解不明显
，

功能不能

改善者
。

 
 

 临床疗效
  组患者经不同针灸法治疗  次

、

  

次后分别观察他们的近期临床疗效
。

 次统计结果分

述如下
。

 
 

 
 

 经  次治疗后各组患者疼痛分级情况
 
 组  

级
  例

，
 级

 

  例 其中  例由  级转为  级   组

 级
 

  例
，

 级
 

  例  其中  例由  级转为  级  
 

 组  级
 

  例
，
 级

 

  例  其中   例由  级转为  

级   组  级
 

  例
，
 级

 

  例 其中   例由  级转

为  级 
。

治疗前各组间  级和  级疼痛经  检验 尸 

 
 

   
，

具有可比性
。

各组治疗前后  级疼痛相比经统

计学处理  组
、

 组差异无显著性  尸 均  
 

   
，

 

组
、

 组差异则有显著性  尸 均 。
 

    治疗后  
、

 

二组之  级疼痛分别与  
、

 二组相 比则有显著性差

异 尸  
 

  或 尸  
 

    但  与  
，

 与  二组间相

比则差异无显著性 尸 均  
 

   
。

说明刺络拔罐法加

艾灸法能够在短时间内有效地缓解急性腰痛患者的疼

痛程度  单纯毫针刺法和毫针加单纯拔罐法则不具备

这种效果
。

 
 

 
 

 经  次治疗后各组患者的临床疗效情况
  组

痊愈  例
，

显效   例
，

总有效率      组痊愈  例
，

显效   例
，

总有效率      组痊愈   例
，

显效   

例
，

总有效率    
  组痊愈   例

，

显效   例
，

总有

效率    
。

 
、

 二组之总有效率分别与  
、

 组相比

差异均有显著性  尸  
 

  或 尸  
 

     与  间的

总有效率相比差异无显著性  尸  
 

     与  间的

总有效率相比差异则有显著性  尸  
 

   
。

说明毫针

法加单纯拔罐法不能显著提高止痛的即刻疗效
，

而毫

针法与刺络拔罐法
、

重灸法的有机组合则能显著提高

即刻止痛的临床疗效
。

 
 

 
 

 经   次治疗后各组患者的疼痛分级情况
 
 

组  级
 

  例
，
 级

 

  例  其中  例 由  级转为  

级    组  级
 

  例
，
 级

 

  例  其中  例由  级转

为  级   组  级
 
 例

，
 组

 

  例 其中  例由  级

转为  级   组  级
  例

，
 级

 

  例 其中  例由  

级转为  级 
。

各组间  级疼痛治疗前后经  检验  
、

 

二组分别与  
、

 二组相 比差异有显著性  尸 均   

     与  
，

 与  二组间相比差异则无显著性 尸 均

  
 

   
。

说明毫针配合刺络拔罐法
、

重灸法对急性重

症疼痛不仅有即刻止痛的功效
，

尚能显著的提高临床

疗效
。

 级疼痛治疗前后各组间相比均无统计学意义
，



·

   
·

附表

分组

 组

 组

 组

 组

    
 

   
 

    
，
   

 

  
，

  
 

  

  次治疗后各组患者疗效比较〔例   〕

例数

   

   

   

   

痊愈 显效 无效

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

      

总有效

      

      

      

      

说明刺络拔罐法
、

重灸法对重症疼痛的治疗作用最为

显著
，

对轻
、

中度的治疗作用与其它疗法的疗效基本一

致
。

 
 

 
 

 经   次治疗后各组患者的总治愈率和总有效

率见附表
。

经   次治疗后
，

 
、

 二组分别与  
、

 二组

的痊愈率和总有效率相比较差异有显著性  尸 均   

   
。

说明重刺络
、

重拔罐和重灸法即
“

三重法
”

不仅对

急性痛证有即刻止痛的功效
，

尚能够显著提高针灸临

床治痛的临床疗效
。

 讨论

疼痛性疾病是针灸临床的常见病
，

据我科初步统

计
，

痛证病人约占就诊病人总数的一半以上
，

故提高针

灸治痛的有效率
，

尤其是治愈率对针灸科的自身完善

和发展将起到重要的作用
。

另一方面
，

我们在带教针灸

专业学生实习过程中
，

发现他们运用针灸治痛的基本

技能的掌握还不够熟练
，

大部分学生只会运用毫针和

单纯拔罐法作
“

痛点医生
” ，

对针具针法的有机组合没

有可资借鉴的章法
，

此种状况若得不到及时改善势必

影响到针灸的临床疗效
，

这是我们研究本课题的原始

动机
。

针灸临床治痛工具主要是毫针
，

其次是三棱针
、

火

罐和艾灸
。

换言之
，

毫针刺法是针灸治痛的基础
，

它可

统治临床各种性质的疼痛
。

虽然在本观察中发现单纯

毫针刺法其治愈率和有效率最低
，

但如果把毫针刺法

与其它三种疗法单独相 比
，

毫针刺法还是具有优势的
。

况且没有毫针刺法的针灸治痛患者难以接受
。

所以我

们在设置对照组时首先把毫针刺法单独列为一组
，

在

此基础上一一加入拔罐法和灸法
，

这种针具的组合也

最适合于临床
，

经统计学处理亦相对准确
。

急性腰痛
，

其病位在腰间
，

其主要病机在于腰之经

脉凝滞不通而致痛
。

根据
“

急则治其标
”

的原则
，

首选

手
、

足三阳经
、

督脉之会穴大椎
，

用改 良针刺法以通其

经脉
 突出腰痛经络辨证针刺法的独特治疗作用  配合

特定喻穴的运用以增加临床疗效
。

毫针通过上述刺法

可起到调理气机
、

疏通经络
、

祛风散寒
、

活血化疲的作

用
。

现代实验已证实
，

毫针刺法可减轻腰大肌的痉挛和

局部软组织的充血
、

水肿
，

有显著的抗炎症作用   
。

毫

针的治疗特点重在
“

调理
” ，

而对于一个标实的急性腰

痛应重在
“

泻实
” 。

从临床表现看
，

急性腰痛患者其痛点

处多可触及腰大肌的板硬
、

僵直甚至条索状反应物
，

毫

针刺法配合单纯拔罐法对缓解腰大肌以及周围韧带的

痉挛
、

紧张状态是有治疗作用的
，

但不能使病变局部的

应激性的充血水肿和炎性反应在最短时间内得 以改

善
，

而刺络拔罐法对此则有明显的优势
。

通过拔罐放血

迅速改善局部血液循环
，

加速新陈代谢
，

同时又把一部

分疲血
、

水液直接拔出体外
，

因而在短期内使临床症状

明显改善闭
。

运用艾条重灸拔罐部位
，

不仅能助其振奋

元气
，

又借艾叶辛烈之性以达通行病变诸经
，

加快病灶

处的血液循环之功效
。 “

三重法
”

的有机组合经前述临

床疗效分析 已证实对急性重症疼痛最为有效
，

临证运

用
“

三重法
”

务必要突出一个
“

重
”

字
，

即重刺络
、

重拔

罐
、

重艾灸三者缺一不可
，

但亦应重病即止
，

以局部皮

肤不起泡为度
。

本课题所得出的结论以及各种针具
、

针法的组合

运用
，

包括毫针刺法中的一些临证经验或许能给初涉

针灸临床的医生提供一些可资借鉴的依据
，

如果把这

些方法融会贯通
，

巧妙地用于其它痛证的治疗也能起

到事半功倍的效果
。
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忍
，

某医院诊断为过敏性皮炎
，

经抗过敏治疗  天无

效
，

服中药又治  天仍无效
，

故来就诊
。

症见
 

全身密集

暗红色斑疹
，

局部肿胀
，

皮温高
，

触之发硬
，

口干
、

纳可
，

二便调
，

舌红少苔
，

脉细数
。

证属毒热内蕴
，

兼有阴虚
。

治以清热解毒
，

养阴祛风
。

处方
 

金银花    
，

黄茂    
，

当归    
，

生甘草   
，

生地黄    
，

土获荃    
，

白羡薄

   
，

白鲜皮    
，

水煎服
。

服药  剂
，

痒消疹退
，

肤色基

本正常
，

又服  剂巩固疗效
，

停药后皮疹未复发
。

按
 

此例过敏性皮炎患者
，

辨证属毒热内蕴
，

兼有

阴虚
。

方中金银花
、

土获等
、

白鲜皮解毒清热祛湿
，

白羡

黎祛风解毒
，

生地黄凉血滋阴
。

另外
，

黄蔑有托毒外出

之功
，

当归养血活血有利于毒热排出
，

此两药配合扶正

祛邪
，

对皮肤病用之常能取效
。
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