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腧穴热敏化及其临床意义

陈日新　康明非

摘要　探讨临床腧穴热敏化现象，阐述腧穴热敏化的特征及其与临床疗效的关系，提出了腧穴敏化的概念。认为人体腧穴存

在静息态与敏化态两种状态，人体在疾病状态下，体表腧穴可能发生敏化，敏化态的腧穴对外界相关刺激呈现“小刺激大反

应”；腧穴热敏化是腧穴敏化的一种类型，“热”敏化腧穴的最佳刺激为艾灸热刺激，疗效优于常规静息态腧穴的针灸疗法；艾

灸热敏化腧穴极易激发感传，表明灸法仍然是气至而有效。
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　　在疾病状态下，体表相关部位会出现病理反应，这

种病理反应伴随疾病的发生而产生，随病情的改善而

减轻或消失，该相关部位在出现病理反应期间就称为

疾病反应点［１］。疾病反应点是动态的、个体化的、敏化

态的腧穴［２］。古人在长期的医疗实践中已经认识到，疾

病反应点即敏化腧穴的部分特性及其与疾病的相对特

异联系，创立了一系列通过疾病反应点即敏化的腧穴

来治疗疾病的针灸疗法。

临床上疾病反应点的表现形式多种多样，可分形

态改变点和功能改变点。形态改变点如皮下组织和肌

肉处出现条索状、结节状改变，皮肤出现皮疹、浅表血

管改变和色泽改变等；功能改变点如腧穴压敏化点（压

痛）、低阻点和皮温改变等。腧穴热敏化即是疾病在体

表产生病理反应的一种现象。

１　腧穴热敏化现象

１９８８年，我们在临床施灸过程中发现了一些现代

科学、现代医学尚无法解释的生命现象。（１）透热：灸

热从施灸点皮肤表面直接向深部组织穿透，甚至直达

胸腹腔脏器；（２）扩热：灸热以施灸点为中心向周围

扩散；（３）传热：灸热从施灸点开始循经脉路线向远

部传导，甚至达病所；（４）局部不 （微）热远部热：施

灸部位不热或微热，而远离施灸部位的病所处感觉甚

热；（５）表面不 （微）热深部热：施灸部位的皮肤不

热或微热，而皮肤下深部组织甚至胸腹腔脏器感觉甚

热；（６）产生其他非热感觉：施灸 （悬灸）部位或远

离施灸部位产生酸、胀、压、重、痛、麻、冷等非热

感觉；（７）上述灸感传导之处，病症随之而缓解：施

灸部位产生的热、胀、痛等感觉发生深透远传，所到

之处，病症随之缓解。如悬灸风门穴，热胀感向肩部

传导，肩痛立即缓解；悬灸阳陵泉穴，热胀感向腰部

传导，腰部困重紧痛感立即缓解；施灸三阴交，热流

向下腹部传导，几次治疗后盆腔积液明显改善；悬灸

天枢穴，热流直透腹腔，几次治疗后，多年紊乱的肠

功能明显改善。

以上前６种灸疗现象的发生有一个共同的特征，

就是相关腧穴对艾热异常敏感，产生“小刺激大反应”

现象（其他非相关腧穴对艾热仅产生局部和表面的热

感）。我们称这种现象为腧穴热敏化现象，这些已热敏

化的腧穴称为热敏化腧穴。

·９０５·中医杂志 ２００６年１２月第４７卷第１２期
ＤＯＩ：１０．１３２８８／ｊ．１１－２１６６／ｒ．２００６．１２．０１７



２　腧穴热敏化的特征

２１　腧穴热敏化的发生率：普查健康人群的结果显

示，腧穴热敏化的发生率约为５％。而对风湿性关节

炎、骨性关节炎、软组织损伤、肌筋膜疼痛综合征、颈

椎病、腰椎间盘突出症、感冒、面瘫、面肌痉挛、三

叉神经痛、胃动力障碍、肠易激综合征、男性性功能

障碍、月经不调、痛经、盆腔炎、慢性支气管炎、支

气管哮喘、中风、眼科疾病等２０种疾病进行观察，腧

穴热敏化的发生率平均为７０％左右，以寒证、湿证、瘀

证、虚证居多，急性病和慢性病均可出现。疾病痊愈

后，腧穴热敏化发生率下降至１０％左右。

２２　热敏化腧穴与经穴定位的关系：腧穴热敏化作为

一种疾病的病理反应，出现的部位与经穴定位不完全

一致，但其出现部位可以用经穴为参照坐标系来定位。

热敏化腧穴具有时变特性，即随着时间变化其部位和

强度也发生变化。对热敏化腧穴进行艾灸治疗能明显

提高临床疗效。

２３　热敏化腧穴对艾灸的反应：热敏化腧穴对艾灸热

力反应表现为喜热、透热、扩热、传热和非热觉。所

谓喜热就是与非热敏化腧穴比较，热敏化腧穴在艾灸

时患者感觉非常舒适，往往能即时减轻疼痛。尽管这

是患者的一种主观感觉，但这是艾灸适应证的一个重

要标志。透热是热敏化腧穴的第一个特点。所谓透热

就是当艾热靠近已热敏化的腧穴时，患者可以感觉到

艾热通过体表深透进入到皮下深部组织，而在施灸部

位，患者感觉表面不热或微热。扩热是热敏化腧穴的

第二个特点。所谓扩热就是当艾热靠近已热敏化的腧

穴时，患者可以感觉灸热以施灸点为中心向周围扩散。

传热是热敏化腧穴的第三个特点。所谓传热即是艾灸

热敏化腧穴时，患者感觉一股热流沿着某种路线传导，

从而气至病所。非热觉是热敏化腧穴的第四个特点。所

谓非热觉即指施灸 （悬灸）部位或远离施灸部位产生

酸、胀、压、重、痛、麻、冷等非热感觉，独立出现

概率约１０％，相兼出现概率约６０％。

２４　腧穴热敏化的分布规律

腧穴热敏化有其自身的分布规律，研究腧穴热敏

化的分布规律对于临床推广热敏化腧穴疗法及阐述其

发生机制有重要意义。我们研究了上述２０种疾病的腧

穴热敏化的分布规律，初步掌握了腧穴热敏化分布部

位的高发区，如面瘫在翳风、感冒在风府和上印堂、盆

腔疾病在三阴交、眼科疾病在耳垂区耳穴等。

３　腧穴热敏化与灸性循经感传

针刺疗法的精髓正如《灵枢·九针十二原》所说：

“刺之要，气至而有效。”［３］即激发感传，气至病所。古

代医家已把激发感传，促进气至病所作为提高针灸疗

效的一种积极手段。近３０年来，我国学者的研究结果

已经表明，感传活动是人体经气运行的表现，是人体

内源性调节功能被激活的标志。针刺疗效与感传显著

程度密切相关，感传愈显著，针刺疗效也愈好。采用

激发感传，促进气至病所的方法，对治疗一些现代医

学棘手的病症已收到意想不到的效果。

上世纪８０年代，安徽中医学院周楣声教授已观察

到艾灸能有效地激发循经感传［４］，施灸的部位常选择

压痛点。我们则观察到，压痛点与热敏化腧穴是两种

不同性质的穴位敏化类型，前者属力敏化，对机械能

刺激敏感，如针刺、按压等；后者属热敏化，对热能

刺激敏感，如艾灸等；有时两者可同时在同一穴位发

生，表现出腧穴敏化的多重性和多样性。艾灸热敏化

腧穴极易发动循经感传，发生率在９５％以上［５］。说明

艾灸热敏化腧穴能高效率发动感传，热敏化腧穴是灸

疗的最佳选穴，灸之要，仍然遵循 “气至而有效”的

针刺疗法古训。

４　腧穴热敏化与艾灸临床疗效

根据 “疾病反应点是针灸最佳治疗点”的针灸选

穴规律，艾灸热敏化腧穴应能提高疗效。近１０年的临

床研究表明，热敏化腧穴灸疗能提高上述２０种疾病的

疗效［６］。近年来我们观察了热敏化腧穴灸治疗脾虚型

胃电节律紊乱的临床疗效，表明热敏化腧穴灸的临床

疗效优于辨证选穴悬灸［１］。热敏化腧穴灸治疗肌筋膜

疼痛综合征（ＭＰＳ）的临床疗效观察
［５］。结果表明，治

疗后热敏化腧穴悬灸治疗组与针刺＋拔罐＋ＴＤＰ对

照组症状积分比较差异有显著性意义 （爮＜００１）；两

组显愈率比较差异有显著性意义 （爮＜００１）。

热敏化腧穴灸大幅度提高了灸疗临床疗效，充分

展示了灸疗学的特色与优势，继续深入探索腧穴热敏

化的出现规律，扩展其适应证，改良热敏化腧穴灸的

操作方法等，均是以后需要研究的课题。
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