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理 论

腰 椎 间 盘 突 出 症 （ lumbar disc herniation ， LDH） 是 一 种 常

见 的 脊 柱 疾 病 。 其 特 点 是 椎 间 盘 内 容 物 移 位 超 出 椎 间 盘 空 间

的 正 常 边 缘 ， 刺 激 和 （ 或 ） 压 迫 神 经 根 、 马 尾 神 经 导 致 疼 痛 、 无

力 或 麻 木 ， 症 状 呈 肌 节 或 皮 节 分 布 。 LDH 发 病 率 逐 年 升 高 并

呈 年 轻 化 ， 影 响 患 者 的 社 会 生 活 和 劳 动 能 力 ， 是 非 外 伤 性 工

作 减 员 排 名 前 三 的 疾 病 [1]。 LDH 属 中 医 “ 痹 证 ” “ 腰 痛 ” 范 畴 。 除

中医刺骨疗法治疗腰椎间盘突出症的
理论探析*

鲁 瑜，叶 勇，雷烽涓，张又量，齐 佳，刘桐晖，章嘉怡

（湖南中医药大学第一中医临床学院，湖南 长沙 410208）
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有独特优势。刺骨疗法可通过神经（控制子系统）调控，恢复内外源稳定系统（主动子与被动子系统）平衡。

[关键词] 腰椎间盘突出症；刺骨疗法；短刺；输刺；神经调控；骨膜

[中图分类号] R246.9 [文献标识码] A [文章编号] 1672-951X（2025）04-0208-05

DOI：10.13862/j.cn43-1446/r.2025.04.039

Theoretical Analysis of the Bone-Needling Therapy in Traditional

Chinese Medicine for the Treatment of Lumbar Intervertebral Disc

Herniation

[Abstract] This paper analyzes the pathogenesis and key points of lumbar intervertebral disc herniation. It

is believed that the deficiency of internal organs and the imbalance of the spine are the core pathogenesis of

lumbar intervertebral disc herniation. Treating lumbar intervertebral disc herniation from the perspective of bone

theory and restoring the spinal structure coincides with the "short stabbing" and "transport stabbing" methods

originated from Huangdi Neijing. The bone-needling therapy uses the needle as the medium for treatment and

the periosteum as the target. It can nourish the deficiency of internal organs, repair the bone substance, release

the soft tissues, and regulate bone metabolism, and has unique advantages in the treatment of lumbar intervertebral

disc herniation. The bone-needling therapy can restore the balance of the internal and external stability systems

(active and passive subsystems) through the regulation of the nervous system (control subsystem).
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使 用 中 药 方 剂 外 ， 中 医 还 广 泛 采 用 针 灸 、 推 拿 及 药 敷 等 非 手

术 方 法 治 疗 此 病 。 研 究 表 明 ， 对 于 LDH 而 言 ， 针 灸 疗 法 相 较 于

牵 引 或 单 纯 中 药 治 疗 更 为 有 效 [2]。 针 刺 治 疗 主 要 作 用 于 浅 表

肌 层 。 刺 骨 源 自 《 灵 枢 · 官 针 》 中 的 “ 短 刺 ” “ 输 刺 ” 。 刺 骨 即 运 针

直 入 直 出 或 稍 摇 而 深 之 ， 快 速 透 皮 ， 缓 慢 进 针 ， 抵 达 骨 面 ， 刺

激 骨 膜 、 神 经 ， 松 筋 解 结 。 刺 骨 针 法 具 有 通 经 止 痛 作 用 [3]。 刺 骨 针

法 以 局 部 病 变 为 着 力 点 ， 可 通 过 神 经 （ 控 制 子 系 统 ） 调 控 ， 刺

骨 面 、 修 骨 质 ， 恢 复 LDH 患 者 内 外 源 稳 定 系 统 （ 主 动 子 与 被 动

子 系 统 ） 平 衡 。 现 具 体 分 析 如 下 。

1 非手术疗法治疗LDH理论与实践

1.1 LDH的病机 腰 痛 、 痹 证 病 因 多 责 之 于 虚 、 瘀 。 虚 为 肝 、

肾 、 脾 亏 虚 ， 瘀 为 经 脉 瘀 滞 。 发 病 机 制 多 为 本 虚 标 实 。 肾 主 骨 ，

生 髓 ； 肝 主 筋 ， 藏 血 。 肾 在 体 合 骨 ， 骨 软 萎 缩 责 之 肾 。 筋 骨 同

病 ， 筋 “ 主 束 骨 而 利 关 节 ” 。 肝 肾 精 血 同 源 。 肝 脏 虚 损 则 藏 血 功

能 受 损 ， 无 法 调 节 血 量 滋 养 筋 骨 ， 导 致 筋 弛 不 张 ， 骨 亦 酸 软 。

脾 为 气 血 生 化 之 源 ， 主 运 化 水 谷 。 腰 椎 组 织 离 不 开 水 谷 精 微

濡 养 。 《 黄 帝 内 经 太 素 》 言 ： “ 肠 胃 受 谷 ， 上 焦 出 气 ， 以 温 分 肉 ，

而 养 骨 节 ， 通 腠 理 。 ” 脾 虚 则 髓 海 失 养 ， 致 骨 肉 不 温 、 腠 理 不

固 ， 诱 发 骨 病 。 肝 肾 脾 三 脏 亏 虚 ， 使 骨 及 椎 体 失 去 营 养 ， 被 动

子 系 统 受 损 退 化 ， 导 致 腰 椎 及 相 关 组 织 出 现 退 化 变 性 继 而

诱 发 LDH[4]。 此 为 LDH 之 本 虚 。 痹 证 不 是 单 纯 的 孤 立 损 伤 ， 损

骨 则 伤 其 筋 。 筋 骨 伤 则 气 血 不 畅 ， 脉 络 瘀 结 。 瘀 是 LDH 的 重 要

病 因 [5]， “ 腰 痛 ” 中 医 证 型 有 血 瘀 、 寒 凝 等 实 证 。 LDH 多 是 由 循

环 负 荷 引 起 的 疲 劳 损 伤 [6]， 而 过 度 的 疲 劳 和 长 期 慢 性 劳 损 都

会 导 致 经 筋 损 伤 [7]。 脏 腑 亏 虚 ， 椎 体 正 气 日 益 不 足 ， 外 邪 侵 袭 ，

使 气 血 运 行 不 畅 ， 经 脉 瘀 滞 。 此 劳 损 迁 延 反 复 ， 局 部 病 变 节 段

继 而 出 现 挛 缩 、 粘 连 ， 且 主 动 子 系 统 （ 肌 肉 ） 变 短 、 缩 紧 ， 形 成

LDH的 标 实 之 症 。

内 脏 功 能 减 退 发 生 病 变 时 ， 其 体 积 、 质 量 增 加 ， 内 脏 韧 带

负 担 加 重 ， 导 致 脊 柱 内 外 力 的 平 衡 失 调 ， 故 肥 胖 患 者 更 易 患

骨 关 节 炎 相 关 疾 病 [8]。 内 脏 脂 肪 沉 积 使 脊 柱 的 负 担 加 重 ， 且 随

着 质 量 增 加 ， 骨 骼 疼 痛 的 程 度 和 范 围 都 会 扩 大 [9]。 此 外 ， 内 脏

器 官 退 化 癌 变 后 体 积 增 大 ， 受 炎 症 刺 激 ， 椎 体 容 易 变 形 ， 而 且

部 分 器 官 的 癌 变 转 移 也 会 对 腰 椎 体 产 生 病 理 压 力 [10]。 因 此 ， 临

床 上 内 脏 病 变 通 常 先 于 椎 体 错 位 出 现 。 脏 腑 亏 虚 使 腰 椎 退 化

变 性 ， 从 而 导 致 脊 柱 内 外 平 衡 失 调 。 脊 柱 失 衡 产 生 “ 骨 错 缝 ” ，

人 体 平 衡 出 现 失 调 ， 此 时 人 体 自 愈 力 会 寻 求 新 的 平 衡 [11]， 但 这

种 平 衡 相 对 不 稳 定 。 肝 肾 脾 亏 虚 导 致 的 脊 柱 结 构 失 衡 会 使 机

体 通 过 代 偿 弥 补 ， 主 要 为 主 动 子 系 统 的 代 偿 抵 消 ， 迫 使 肌 肉

产 生 形 变 ， 改 变 其 力 学 特 性 以 换 取 被 动 子 系 统 的 功 能 稳 定 。

这 种 超 负 荷 代 偿 使 病 变 节 段 维 持 短 暂 平 衡 。 若 无 法 补 其 脏 腑

虚 损 ， 代 偿 机 制 稳 态 会 逐 渐 失 效 ， 脊 柱 主 动 子 、 被 动 子 系 统 职

能 失 衡 ， 导 致 脊 柱 结 构 的 稳 定 平 衡 被 打 破 ， 从 而 出 现 LDH。 肌

肉 也 受 异 常 应 力 影 响 而 “ 筋 出 槽 ” ， 产 生 挛 缩 、 瘢 痕 等 “ 筋 结 ”

产 物 ， 形 成 如 寒 凝 、 血 瘀 。 因 此 ， 针 对 LDH 本 虚 标 实 的 发 病 机

制 ， 补 养 脏 腑 亏 虚 与 解 除 局 部 挛 缩 对 维 持 脊 柱 结 构 的 平 衡 同

样 重 要 。 脏 腑 虚 损 与 脊 柱 结 构 失 衡 是 引 发 LDH的 核 心 病 机 。

1.2 LDH的治疗要点 脏 腑 （ 肝 、 脾 、 肾 ） 亏 虚 使 椎 体 失 养 产

生 “ 骨 错 缝 ” 。 LDH 病 位 在 骨 ， 当 刺 骨 补 其 不 足 。 腰 为 肾 之 府 ，

肾 在 体 合 骨 。 腰 痛 、 骨 痹 邪 气 深 聚 ， 应 刺 骨 以 达 病 所 。 同 时 刺

骨 可 激 发 与 骨 紧 密 相 连 的 经 络 之 气 ， 达 到 治 病 求 本 效 果 。 督 脉

行 于 背 部 正 中 。 《 素 问 · 骨 空 论 篇 》 曰 ： “ 督 脉 为 病 ， 脊 强 反 折 。 ”

针 刺 督 脉 可 治 疗 脊 柱 相 关 疾 病 [12]。 同 时 《 素 问 · 骨 空 论 篇 》 言

“ 督 脉 生 病 治 督 脉 ， 治 在 骨 上 ” 。 督 脉 病 的 治 疗 靶 点 集 中 在 骨 ，

故 治 脊 当 先 治 骨 。 肝 、 肾 与 督 脉 关 系 密 切 。 督 脉 与 足 厥 阴 肝 经

“ 汇 于 巅 ” ， 两 经 气 互 相 交 接 ， 治 督 脉 如 同 治 肝 经 。 此 外 ， 督 脉

乃 阳 脉 之 海 ， 其 脉 起 于 肾 下 胞 中 ， 贯 脊 络 肾 ， 与 肾 经 直 接 相

关 。 肾 阳 虚 及 生 长 发 育 相 关 的 疾 病 与 督 脉 病 变 相 关 ， 刺 骨 治

督 脉 可 同 调 肝 肾 两 经 。 督 脉 与 脾 虽 无 直 接 关 系 ， 但 《 素 问 · 金

匮 真 言 论 篇 》 言 “ 病 在 脾 ， 俞 在 脊 ” 。 脾 经 气 输 注 于 脊 ， 脾 虚 者

的 治 疗 部 位 也 在 脊 柱 及 其 骨 上 。 督 脉 为 “ 阳 脉 之 都 纲 ” ， 与 手

足 三 阳 经 交 接 于 背 部 大 椎 穴 ， 主 一 身 之 阳 气 ， 直 接 调 节 阳 经

气 血 ， 故 治 督 脉 之 骨 可 滋 养 腰 椎 病 变 部 位 ， 弥 补 脾 脏 气 血 、 补

养 不 足 。 骨 病 刺 骨 可 补 肝 脾 肾 脏 腑 亏 虚 ， 以 骨 为 治 疗 靶 点 是

治 疗 LDH的 关 键 之 一 。

内 脏 悬 挂 于 脊 柱 。 脊 柱 在 结 构 上 为 内 脏 提 供 支 持 和 保 护 ，

且 两 者 通 过 神 经 系 统 相 互 联 系 。 脊 髓 发 出 的 神 经 节 段 会 因 脊

柱 结 构 退 变 受 压 迫 产 生 疼 痛 ， 同 时 其 异 常 扭 转 也 会 导 致 内 脏

的 位 置 紊 乱 ， 影 响 功 能 。 脊 柱 各 段 都 有 支 配 内 脏 运 动 的 自 主

神 经 ， 脊 柱 损 伤 或 退 变 会 影 响 内 脏 功 能 发 挥 ， 引 起 心 脏 代 谢

紊 乱 [13]、 消 化 道 炎 症 [14]及 尿 路 感 染 [15]等 疾 病 。 同 时 ， 脊 柱 也 是 血

管 、 淋 巴 及 其 他 体 液 上 下 循 环 的 支 架 [16]。 腰 椎 节 段 动 脉 从 腹 主

动 脉 发 出 ， 分 段 沿 椎 体 侧 壁 对 称 排 列 ， 营 养 腰 椎 、 椎 旁 肌 和 腹

后 壁 的 肌 肉 。 脊 柱 结 构 紊 乱 ， 则 脊 柱 与 内 脏 韧 带 极 易 扭 转 ， 导

致 血 管 内 血 流 受 阻 。 椎 间 盘 组 织 特 别 是 肌 肉 血 供 受 限 ， 易 产

生 萎 缩 。 治 疗 LDH 时 可 考 虑 调 控 神 经 节 段 止 痛 、 恢 复 肌 肉 血

流 量 、 修 复 骨 质 从 而 优 化 脊 柱 结 构 。

2 中医刺骨疗法术式与优势

2.1 刺骨针法短刺与输刺之运用 中 医 运 用 针 刺 治 疗 腰 痛 、

骨 痹 由 来 已 久 ， 刺 骨 疗 法 起 到 疗 效 的 关 键 在 于 针 至 病 所 [17]。 中

医 刺 骨 分 为 短 刺 与 输 刺 。 《 灵 枢 · 官 针 》 曰 ： “ 短 刺 者 ， 刺 骨 痹 ，

稍 摇 而 深 之 ， 致 针 骨 所 ， 以 上 下 摩 骨 也 。 ” 其 法 为 针 入 浅 层 后 ，

稍 许 摇 动 针 柄 ， 逐 渐 深 入 至 骨 旁 ， 然 后 行 均 匀 提 插 手 法 ， 如 按

摩 骨 面 一 般 。 《 黄 帝 内 经 太 素 》 言 ： “ 骨 痛 病 者 ， 刺 之 至 骨 ， 摇 针

摩 骨 ， 使 病 浅 而 即 愈 ， 故 曰 短 刺 也 。 ” 短 刺 之 关 键 在 于 “ 摇 针 ”

“ 摩 骨 ” 。 骨 痹 邪 气 内 聚 ， 病 位 深 至 骨 髓 。 稍 摇 而 深 之 ， 使 浅 层

阳 气 散 开 ， 可 做 到 “ 刺 荥 无 伤 卫 ” ， 便 于 针 体 直 达 深 处 病 所 ， 减

少 对 机 体 的 损 伤 ， 以 “ 无 伤 脉 肉 为 故 ” 。 “ 摩 骨 ” 之 术 如 同 以 推

拿 手 法 按 摩 骨 面 一 般 ， 但 其 介 质 为 针 具 ， 一 为 施 行 针 手 法 ， 激

发 经 络 之 气 补 肝 肾 脾 亏 虚 ， 二 为 刺 激 刺 骨 的 主 要 靶 点 骨 膜 发

挥 镇 痛 及 修 复 作 用 。

《 灵 枢 · 官 针 》 曰 ： “ 输 刺 者 ， 直 入 直 出 ， 稀 发 针 而 深 之 ， 以

治 气 盛 而 热 者 也 。 ” 输 刺 操 作 不 行 手 法 ， 直 针 刺 入 深 部 ， “ 稀 发

针 而 深 ” ， 目 的 是 引 邪 气 外 出 。 针 对 热 邪 ， 输 刺 可 于 浅 层 速 刺

散 热 ； 针 对 寒 邪 ， 输 刺 则 深 刺 久 留 祛 寒 [18]。 输 刺 主 要 作 用 为 祛

除 在 骨 邪 气 。 骨 主 肾 ， 输 刺 也 为 应 肾 旺 肾 之 法 。 输 刺 可 “ 深 内

之 至 骨 ” ， 直 入 骨 髓 腔 。 针 刀 骨 减 压 针 能 降 低 骨 内 压 ， 刺 激 骨

内 膜 感 受 器 ， 通 过 神 经 系 统 调 节 骨 代 谢 ， 打 破 闭 合 循 环 系 统
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（ closed circulatory systems ， CCS） 内 的 恶 性 循 环 达 到 防 治 退

行 性 改 变 和 骨 关 节 炎 的 目 的 。

临 床 刺 骨 针 法 治 疗 LDH 选 用 长 针 （ 0.25 mm伊25.00 mm） 、

锋 针 及 小 针 刀 （ 0.80 mm伊80.00 mm） 进 行 治 疗 ， 主 要 选 取 督 脉 、

夹 脊 穴 或 膀 胱 经 上 的 骨 缘 穴 作 为 治 疗 点 ， 以 便 直 接 作 用 于 病

变 部 位 [19]。 此 外 ， 刺 骨 针 法 也 可 以 针 对 软 组 织 挛 缩 或 瘢 痕 处 的

反 应 点 及 椎 体 关 节 突 进 行 治 疗 。 针 刺 方 法 包 括 斜 刺 和 直 刺 ， 进

针 深 度 应 达 到 骨 面 ， 一 般 控 制 在 30耀40 mm 之 间 。 对 于 急 性 发

作 且 疼 痛 剧 烈 的 青 壮 年 患 者 ， 刺 激 强 度 可 以 适 当 增 加 ； 而 对

于 体 质 虚 弱 或 者 对 痛 觉 较 为 敏 感 的 人 群 ， 刺 激 量 则 需 减 少 。 治

疗 过 程 中 ， 医 者 应 鼓 励 患 者 主 动 后 伸 髋 关 节 并 收 缩 腰 部 肌

肉 ， 通 过 抗 阻 训 练 加 强 核 心 肌 群 的 力 量 ， 并 行 再 灌 注 疗 法 促

进 局 部 血 液 循 环 。 针 抵 骨 面 后 ， 短 刺 可 待 得 气 后 “ 摇 针 ” “ 摩

骨 ” ， 行 手 法 摩 擦 以 刺 激 骨 骼 、 骨 膜 ， 扩 大 接 触 面 积 ， 并 视 患 者

病 况 留 针 30 min 左 右 ， 每 10 min 行 针 1 次 [20]。 输 刺 直 入 直 出 ， 不

行 手 法 ， 运 用 锋 针 或 小 针 刀 刺 至 骨 面 后 应 强 力 加 压 刺 激 ， 并

快 速 出 针 。 短 刺 力 轻 ， 每 3 d 治 疗 1 次 。 输 刺 刺 激 大 ， 5 d 治 疗

1 次 ， 5 次 为 1 个 疗 程 。 短 刺 与 输 刺 均 为 深 刺 ， 以 针 至 骨 所 为 目

的 ， 只 是 针 对 LDH病 情 差 异 性 ， 操 作 稍 有 不 同 。

2.2 刺骨疗法治疗LDH的优势 五 体 之 一 的 骨 ， 作 为 人 体 的

支 架 ， 与 肝 、 脾 及 肾 等 脏 腑 的 功 能 相 互 关 联 、 影 响 。 经 络 作 为

气 血 相 连 的 通 道 与 骨 骼 紧 密 相 连 ， 刺 激 骨 膜 可 激 发 传 导 经 络

之 气 调 节 全 身 ， 同 时 补 养 脏 腑 亏 虚 。 相 比 于 骨 伤 病 机 中 的 皮 、

肉 、 筋 ， 骨 的 结 构 更 加 复 杂 。 骨 面 的 骨 膜 具 有 高 度 血 管 化 和 丰

富 神 经 网 的 纤 维 外 层 ， 以 及 高 度 胶 原 化 富 含 成 骨 细 胞 的 成 骨

层 。 表 面 分 布 的 感 受 器 与 皮 肤 相 比 更 易 致 敏 ， 可 接 受 多 种 刺

激 ， 具 有 多 峰 态 性 。 刺 激 骨 膜 感 受 器 能 显 著 发 挥 其 对 骨 的 愈

合 营 养 作 用 。 骨 密 度 下 降 会 引 发 腰 椎 间 盘 突 出 [21]， 椎 体 骨 密 度

与 腰 椎 间 盘 退 变 程 度 呈 正 相 关 [22]。 为 维 持 相 对 稳 态 ， 腰 椎 节 段

习 惯 以 结 构 换 取 功 能 ， 导 致 被 动 子 系 统 失 衡 ， 因 此 骨 的 结 构

恢 复 在 治 疗 LDH 过 程 中 至 关 重 要 。 机 械 载 荷 刺 激 骨 膜 感 受 器

可 修 复 骨 质 ， 骨 膜 组 织 在 缺 损 中 的 生 成 与 机 械 载 荷 显 著 相

关 [23]。 刺 骨 针 法 刺 激 骨 膜 后 ， 骨 膜 感 知 机 械 应 力 可 激 活 和 调 节

成 骨 细 胞 分 化 和 成 骨 的 信 号 [24]， 即 刺 骨 修 其 骨 ， 从 而 促 进 腰 椎

椎 体 恢 复 ， 弥 补 内 源 稳 定 性 系 统 上 的 失 衡 。 董 永 丽 等 [25]研 究 发

现 针 刺 疗 法 可 有 效 治 疗 原 发 性 骨 质 疏 松 症 ； 田 春 艳 等 [26] 运 用

俞 募 配 穴 联 合 短 刺 法 可 在 短 期 内 提 高 原 发 性 骨 质 疏 松 症 患

者 的 骨 密 度 ， 并 显 著 改 善 患 者 疼 痛 、 焦 虑 和 功 能 障 碍 。 刺 骨 法

治 骨 时 亦 治 筋 肉 ， 骨 伤 常 伴 筋 肉 同 损 。 刺 骨 针 法 标 本 同 治 。 对

于 力 学 失 衡 导 致 的 筋 膜 结 构 异 常 产 生 的 条 索 硬 物 等 “ 筋 结 ” ，

小 针 刀 可 恢 复 异 常 应 力 并 缓 急 止 痛 。 基 于 激 痛 点 理 论 ， 肌 肉

过 度 劳 累 的 损 伤 使 局 部 运 动 终 板 功 能 失 效 ， 肌 节 缩 短 、 肌 张

力 增 高 ， 在 局 部 形 成 结 节 样 紧 张 带 [7]， 从 而 导 致 筋 肉 损 伤 。 针

对 LDH 患 者 的 此 类 “ 筋 结 ” 即 主 动 子 系 统 失 衡 状 况 ， 刺 骨 疗 法

多 选 择 全 息 对 应 骨 面 区 的 压 痛 、 条 索 、 络 脉 及 凹 陷 等 阳 性 反

应 点 [27]， 运 用 接 触 筋 肉 面 积 更 大 的 针 刀 类 针 具 在 刺 骨 的 同 时

松 解 局 部 软 组 织 ， 帮 助 达 成 外 源 稳 定 系 统 中 肌 肉 的 松 解 。

临 床 针 刀 刺 骨 治 疗 LDH 可 有 效 降 低 视 觉 模 拟 评 分 法

（ visual analogue scale， VAS） 及 日 本 骨 科 协 会 评 估 治 疗 （ japanese

orthopaedic associationscores， JOA） 评 分 [28]。 刺 骨 疗 法 临 床 适 用

范 围 较 普 通 针 刺 局 限 ， 但 其 选 择 激 痛 点 作 为 施 术 部 位 ， 能 有

效 缓 解 LDH患 者 的 慢 性 疼 痛 ， 止 痛 效 果 优 于 普 通 针 刺 [29]。 与 药

物 治 疗 比 较 ， 刺 骨 法 改 善 骨 关 节 炎 症 状 更 快 速 直 接 ， 能 明 显

提 升 骨 关 节 的 功 能 评 分 [30]。 朱 光 彩 等 [31] 在 评 价 中 药 和 刺 骨 法

治 疗 骨 关 节 病 中 发 现 运 用 减 压 刺 骨 组 的 疼 痛 分 级 指 数 （ pain

rating index， PRI） 、 现 时 疼 痛 强 度 （ present pain intensity， PPI） 、

VAS 总 分 低 于 药 物 组 ， 临 床 疗 效 率 更 高 。 刺 骨 法 治 疗 LDH 起 效

快 ， 输 刺 法 可 在 进 针 出 针 间 完 成 。 非 甾 体 抗 炎 药 （ nonsteroidal

anti-inflammatory drugs ， NSAIDs） 是 治 疗 腰 背 疼 痛 的 一 线 药

物 [32]。 1项 口 服 双 氯 芬 酸 钠 配 合 拉 伸 对 比 骨 针 配 合 拉 伸 的 临 床

试 验 显 示 ， 刺 骨 法 和 拉 伸 组 缓 解 疼 痛 、 改 善 骨 关 节 疼 痛 的 效

果 优 于 口 服 双 氯 芬 酸 钠 和 拉 伸 组 [33]。 刺 骨 法 、 布 洛 芬 配 合 支 具

两 种 治 疗 方 法 在 短 时 间 内 均 有 疗 效 ， 差 异 性 小 ， 但 刺 骨 术 远

期 疗 优 于 布 洛 芬 配 合 支 具 [34]。 DACH F等 [35]通 过 荟 萃 分 析 将 刺

骨 法 与 针 灸 、 假 干 针 疗 法 、 激 光 疗 法 、 物 理 疗 法 、 局 部 麻 醉 剂

注 射 、 缺 血 性 压 迫 疗 法 和 宣 传 教 育 比 较 ， 发 现 其 对 腰 痛 强 度

的 改 善 效 果 优 于 其 他 治 疗 方 法 ， 且 刺 骨 术 搭 配 其 他 疗 法 联 合

治 疗 效 果 明 显 优 于 单 一 针 药 治 疗 ， 特 别 是 在 改 善 关 节 疼 痛 和

功 能 方 面 [36]。 研 究 [37] 表 明 ， 刺 骨 法 可 改 善 腰 痛 患 者 残 疾 指 数 ，

降 低 疼 痛 强 度 。 刺 骨 法 远 期 疗 效 优 于 NSAIDs， 且 其 恢 复 功 能

和 改 善 疼 痛 的 效 果 优 于 常 规 的 机 械 物 理 疗 法 。

3 刺骨疗法治疗LDH的机制

3.1 抑制内源性神经与神经敏化 刺 骨 疗 法 主 要 对 骨 膜 上

的 多 觉 型 感 受 器 （ polymodal receptor， PMR） 进 行 刺 激 产 生 作

用 。 骨 膜 上 小 直 径 、 慢 传 导 单 元 的 神 经 单 元 末 端 是 伤 害 感 受

器 的 自 由 纤 维 ， PMR 属 于 此 类 。 其 传 入 纤 维 为 无 髓 鞘 的 C 类 纤

维 ， 能 对 高 阈 值 的 机 械 刺 激 、 温 度 刺 激 和 化 学 刺 激 产 生 反 应 ，

具 有 典 型 的 化 学 敏 感 性 和 炎 症 介 质 致 敏 性 [38]， 为 典 型 的 伤 害

型 感 受 器 。 尽 管 PMR 由 无 髓 神 经 纤 维 支 配 ， 受 痛 觉 刺 激 触 发 ，

但 非 伤 害 性 刺 激 也 能 将 其 激 活 。 刺 骨 疗 法 深 刺 产 生 的 得 气 感

快 ， 胀 麻 感 强 而 疼 痛 弱 ， 皮 肤 表 面 可 迅 速 出 现 潮 红 等 颜 色 改

变 。 这 是 PMR 轴 索 反 射 的 结 果 ， 表 明 运 针 刺 骨 的 微 弱 刺 激 可

兴 奋 骨 面 PMR 。 激 活 PMR 相 关 的 游 离 末 梢 能 够 产 生 病 理 性

疼 痛 ， 引 发 剧 烈 骨 痛 或 烧 灼 性 疼 痛 [17]。 然 而 ， 运 用 机 械 、 化 学 、

温 度 选 择 性 刺 激 激 活 PMR， 能 产 生 显 著 的 镇 痛 效 果 。 刺 骨 可

通 过 刺 激 骨 膜 上 的 游 离 神 经 末 梢 ， 运 用 低 频 强 刺 激 的 方 式 ，

产 生 长 时 间 的 镇 痛 效 果 。 此 类 止 痛 临 床 上 称 为 过 度 刺 激 镇

痛 。 作 为 一 种 下 行 抑 制 性 通 路 ， 过 度 刺 激 镇 痛 可 通 过 抑 制 脊

髓 伤 害 性 神 经 元 的 激 活 ， 产 生 弥 散 且 持 久 的 镇 痛 效 果 ， 属 于

弥 散 性 伤 害 抑 制 控 制 （ diffuse noxiousinhibitory control， DNIC） 。

刺 骨 法 可 直 抵 骨 面 刺 激 骨 膜 上 的 PMR ， 控 制 高 位 中 枢 的 痛

觉 兴 奋 ， 调 控 内 源 神 经 ， 达 到 抑 制 LDH患 者 疼 痛 的 效 果 。

研 究 [39]发 现 ， 应 用 组 胺 、 5- 羟 色 胺 、 缓 激 肽 和 前 列 腺 素 E2

（ prostaglandin E2， PGE2） 的 混 合 物 对 局 部 骨 膜 传 入 单 位 致 敏

后 ， 近 1/3 的 机 械 敏 感 性 A茁 纤 维 单 位 和 1/2 的 C 纤 维 单 位 的 持

续 活 性 增 加 ， 1/2 的 A茁 纤 维 单 位 和 所 有 测 试 的 C 纤 维 单 位 的 机

械 反 应 性 增 加 ， 且 致 敏 效 果 持 久 （ 超 过 30 min） 。 此 类 敏 化 可 帮

助 改 善 疼 痛 的 病 理 过 程 。 具 有 PMR 的 骨 膜 传 入 单 位 神 经 可 被

多 种 刺 激 激 活 ， 其 神 经 敏 化 具 有 多 峰 态 性 。 运 用 刺 骨 疗 法 直

达 骨 膜 刺 激 PMR 加 强 了 其 机 械 载 荷 ， 同 时 致 敏 骨 膜 的 传 入 神
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经 ， 也 会 刺 激 伤 害 型 感 受 器 ， 发 挥 DNIC 作 用 。 刺 骨 疗 法 以 控 制

子 系 统 为 切 入 点 ， 通 过 刺 激 病 变 节 段 椎 间 盘 骨 膜 ， 激 发 内 源

神 经 抑 制 作 用 与 骨 膜 传 入 神 经 的 敏 化 ， 以 调 控 内 源 稳 定 系 统 ，

从 而 改 善 患 者 疼 痛 。

3.2 兴奋交感神经调控微血管血流量 骨 膜 结 构 具 有 高 度

血 管 化 特 征 ， 其 血 供 来 自 皮 质 骨 和 髓 内 壁 龛 [40]。 骨 膜 分 为 三

层 ， 域 区 （ 透 明 区 ） 因 毛 细 血 管 和 无 定 形 的 细 胞 外 基 质 使 得 其

体 积 最 大 。 此 区 域 毛 细 血 管 致 密 成 网 且 含 有 丰 富 的 周 细 胞

（ Pericytes） 。 Pericytes能 够 调 节 微 循 环 的 灌 流 和 渗 透 性 ， 改 变 血

管 内 皮 生 长 因 子 （ vascular endothelial growth factor ， VEGF）

调 节 血 管 内 皮 细 胞 生 长 因 子 受 体 1（ vascular endothelial growth

factor receptor 1 ， VEGFR1） 的 表 达 。 Pericytes 具 有 收 缩 能 力 ，

可 产 生 手 指 状 的 外 延 以 调 控 毛 细 血 管 的 血 流 量 ， 进 而 调 控 微

血 管 中 的 血 流 量 [41]。 同 时 ， 骨 面 含 有 丰 富 的 交 感 神 经 分 布 ， 在

骨 膜 上 以 神 经 纤 维 的 形 式 存 在 。 交 感 神 经 对 针 刺 产 生 的 机 械

刺 激 敏 感 ， 其 神 经 中 枢 位 于 T1~L3 脊 髓 段 。 交 感 神 经 兴 奋 时 可

通 过 琢1受 体 调 控 内 脏 及 末 梢 血 管 收 缩 ， 特 别 是 其 相 应 脊 髓 段

受 刺 激 时 ， 可 引 起 支 配 的 全 身 血 管 收 缩 。

针 刀 医 学 认 为 脊 柱 弓 弦 力 学 解 剖 系 统 受 力 异 常 是 导 致

LDH 发 生 的 原 因 。 受 力 异 常 导 致 腰 椎 力 平 衡 失 调 ， 形 成 弓 弦

结 合 部 肌 肉 筋 膜 的 粘 连 、 挛 缩 。 病 变 组 织 会 形 成 局 部 高 张 力 ，

刺 激 、 牵 拉 与 血 管 有 关 的 筋 膜 韧 带 ， 使 血 管 变 形 、 扭 曲 ， 部 分

甚 至 痉 挛 闭 塞 ， 导 致 血 流 量 减 少 。 血 流 量 减 少 不 仅 使 局 部 软

组 织 缺 少 血 液 营 养 供 应 ， 加 重 挛 缩 瘢 痕 ， 而 且 会 引 起 神 经 根

缺 血 ， 影 响 神 经 的 营 养 物 质 交 换 ， 进 而 导 致 轴 突 受 损 。 刺 骨 疗

法 以 骨 膜 为 靶 点 ， 可 通 过 机 械 载 荷 刺 激 骨 面 交 感 神 经 使 其 兴

奋 ， 使 骨 膜 域 区 高 密 度 的 毛 细 血 管 收 缩 以 增 加 闭 塞 挛 缩 部 位

的 血 管 血 流 量 ， 进 而 调 节 血 管 交 感 神 经 和 节 段 神 经 反 应 ， 纠

正 腰 椎 力 平 衡 失 调 ， 促 进 LDH 患 者 恢 复 [21]。 刺 骨 法 可 刺 激 交 感

神 经 收 缩 毛 细 血 管 ， 使 得 血 流 量 增 加 ， 营 养 腰 部 软 组 织 - 椎 间

盘 ， 补 养 脏 腑 亏 损 不 足 ， 同 时 机 械 刺 激 骨 面 神 经 纤 维 可 调 节

节 段 神 经 影 响 外 源 稳 定 系 统 ， 使 局 部 肌 肉 粘 连 挛 缩 减 少 ， 恢

复 脊 柱 动 静 力 平 衡 。

3.3 骨减压改善骨内微循环 骨 的 生 长 、 建 模 皆 由 血 管 系 统

支 持 ， 血 管 的 生 成 也 与 骨 密 切 相 关 [42]。 骨 膜 具 有 丰 富 的 血 管

丛 ， 被 视 为 “ 骨 的 脐 带 ” ， 可 为 皮 质 骨 提 供 至 少 1/3 的 血 液 供 应 。

Pericytes 来 源 于 骨 膜 细 胞 及 骨 膜 衍 生 细 胞 （ periosteal derived

cells， PDCs） ， 具 有 多 态 性 ， 不 仅 能 调 节 血 管 血 流 量 ， 还 能 在 血

管 化 和 成 骨 方 面 发 挥 作 用 。 Pericytes 同 样 在 骨 内 膜 有 所 分 布 。

KUSUMBE A P等 [43]在 小 鼠 中 发 现 了 骨 骼 系 统 中 新 骨 微 血 管 ，

并 根 据 血 小 板 - 内 皮 细 胞 黏 附 分 子 （ platelet endothelial cell

adhesion molecule-1 ， PECAM-1/CD31） 和 内 皮 黏 蛋 白 （ en原

dodmucin ， EMCN） 的 表 达 来 区 分 新 骨 微 血 管 ， 称 其 为 H 型 血 管

和 L 型 血 管 。 H 型 血 管 存 在 于 骨 内 膜 ， 具 有 成 骨 作 用 ； L 血 管 则

在 骨 髓 腔 内 表 现 为 致 密 、 高 度 分 支 的 外 观 ， 组 成 骨 髓 腔 的 血

管 网 络 [44]。 富 含 氧 和 营 养 物 质 的 血 液 首 先 循 环 到 H 型 血 管 ， 然

后 通 过 交 通 血 管 排 入 L型 窦 状 血 管 ， 由 此 产 生 骨 代 谢 。 研 究 发

现 骨 质 疏 松 症 患 者 同 时 存 在 H型 血 管 和 骨 量 丢 失 [45]。 诱 导 血 小

板 衍 生 生 长 因 子 -BB（ platelet derived growth factor-BB， PDGF-

BB） 的 分 泌 ， 增 加 H型 血 管 ， 可 提 高 去 卵 巢 致 骨 质 疏 松 （ ovariec原

tomy ， OVX） 小 鼠 骨 量 和 骨 膜 中 H 型 血 管 数 量 [46]。 H 型 血 管 的 形

成 能 够 提 升 骨 量 ， 延 缓 骨 质 疏 松 的 进 展 。

PDCs具 有 精 细 的 力 学 敏 感 性 ， 其 机 械 诱 导 比 生 物 化 学 信

号 更 容 易 在 空 间 和 时 间 上 进 行 控 制 [47]。 运 用 输 刺 法 刺 入 骨 髓

腔 治 疗 ， 施 加 的 机 械 载 荷 ， 不 仅 能 刺 激 感 受 器 ， 还 能 通 过 神 经

系 统 控 制 Pericytes 的 运 动 ， 促 进 骨 内 膜 中 H 血 管 和 骨 髓 腔 内 L

血 管 的 生 成 并 发 挥 成 骨 作 用 ， 调 节 骨 代 谢 ， 弥 补 了 LDH 内 源

系 统 中 缺 失 的 骨 量 ， 从 而 修 复 结 构 缺 损 。 四 肢 骨 骼 内 部 存 在

大 量 跨 皮 质 血 管 （ trans-cortical-vessels， TCVs） ， 起 着 表 达 动 脉

或 静 脉 标 志 物 并 转 运 中 性 粒 细 胞 的 作 用 。 超 过 80% 的 动 脉 血

和 59% 的 静 脉 血 通 过 TCVs 运 转 [48]。 腔 内 治 疗 打 通 了 CCS 的 恶

性 循 环 ， 使 骨 内 外 毛 细 血 管 及 TCVs 循 环 畅 通 ， 从 而 使 骨 内 微

循 环 状 态 和 代 谢 水 平 恢 复 正 常 ， 起 到 骨 减 压 的 作 用 。

4 结 语

刺 骨 针 法 以 神 经 调 控 为 主 ， 可 刺 激 病 变 节 段 骨 膜 ， 抑 制

内 源 性 神 经 、 神 经 敏 化 的 多 峰 态 ， 刺 激 骨 面 交 感 神 经 ， 促 进 骨

代 谢 恢 复 正 常 ， 弥 补 缺 失 的 骨 量 ， 通 过 内 外 源 稳 定 系 统 纠 正

其 脊 柱 的 应 力 失 衡 ， 改 善 LDH患 者 的 疼 痛 与 功 能 障 碍 。
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分 皆 以 “ 后 人 所 记 也 ， 无 益 于 治 病 ， 故 无 所 采 用 也 ” 为 由 搁 置

不 注 。 上 述 观 点 未 免 失 之 偏 颇 ， 过 于 武 断 。

3.3.3 少 量 增 补 和 注 释 内 容 有 “ 画 蛇 添 足 ” 之 嫌 增 补 如 卷

上 血 痹 虚 劳 篇 第 2 条 ， “ 如 风 痹 状 ” 增 补 为 “ 如 风 痹 之 状 者 ” ， 对

文 义 与 医 理 皆 无 帮 助 。 注 释 如 卷 上 肺 痿 肺 痈 咳 嗽 上 气 篇 第

13 条 ， “ 烦 燥 ” 下 小 字 注 云 “ 燥 当 作 躁 ” 。 “ 燥 ” “ 躁 ” 二 形 于 古 籍

中 互 用 之 例 尚 多 ， 实 际 上 此 二 字 属 于 换 了 形 符 （ 即 义 符 ） 的 异

体 字 [16]。 此 注 文 虽 然 无 误 ， 但 并 不 必 要 。

4 结 语

综 上 ， 通 过 对 《 金 匮 要 略 衬 注 》 之 作 者 、 体 例 与 内 容 等 信

息 进 行 研 究 ， 可 知 该 书 最 鲜 明 的 价 值 体 现 在 总 结 了 六 道 “ 仲

景 治 法 大 要 ” 以 明 辨 证 论 治 内 涵 、 厘 清 原 书 病 名 与 病 证 的 关

系 并 重 新 确 定 部 分 病 名 。 前 者 有 助 于 对 仲 景 辨 证 论 治 的 深 入

理 解 和 具 体 运 用 ， 后 者 有 助 于 对 类 似 疾 病 之 间 联 系 和 区 别 的

进 一 步 认 识 ， 皆 对 建 立 医 学 理 论 体 系 和 培 养 辨 证 论 治 思 维 大

有 裨 益 。 但 此 书 亦 有 不 足 之 处 ， 刘 栋 固 守 《 伤 寒 论 》 之 六 经 辨

证 ， 却 认 为 《 金 匮 要 略 》 之 脏 腑 辨 证 皆 非 古 意 而 为 晚 世 之 说 ，

是 其 并 未 认 识 到 脏 腑 辨 证 实 为 六 经 辨 证 之 基 础 ， 亦 体 现 了 刘

栋 或 许 对 《 黄 帝 内 经 》 等 中 医 学 经 典 的 内 容 并 不 熟 悉 而 导 致

其 对 某 些 理 论 认 知 缺 失 ， 故 而 做 出 一 些 错 误 的 判 断 和 注 释 。

总 之 ， 《 金 匮 要 略 衬 注 》 全 书 以 “ 有 益 于 治 病 ” 为 旨 对 《 金 匮 要

略 》 进 行 注 释 ， 不 乏 新 意 而 不 作 强 解 ， 在 当 下 《 金 匮 要 略 》 及 其

注 本 研 究 尚 有 空 缺 的 情 况 下 ， 不 失 为 一 种 值 得 研 究 和 挖 掘 的

《 金 匮 要 略 》 注 本 ， 但 对 书 中 当 有 所 辨 别 和 取 舍 。
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