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前  言

随着推拿“市场”如火如荼，各级医疗机构纷纷开展或扩大了推拿治

病保健服务的项目，更有众多非医疗性推拿保健服务，乃至家庭自我按摩

保健迅速发展，推拿更是备受青睐。然而推拿已经发展成为一门具有特色

治疗体系的临床学科。历史上，中医、针灸、推拿之术均为师徒相传，在

各种传统文化的影响下，逐渐形成了各具特色的推拿流派。本书在阐述推

拿按摩的发展历史，从推拿与推拿学的定义及特点入手，直至推拿的发展

源流，推拿的作用原理和治疗原则，人体气血运行的通路，内属脏腑，外

络肢节，通达表里，贯穿上下。从甲骨文看推拿起源一直到中华人民共和

国成立后推拿专业的逐步推进，深入剖析了推拿按摩各流派之现状的基础

上，对传统流派按摩方法和手法进行了详细阐述 , 并且对中国主要推拿流

派进行介绍，指在一个地区内流传而且有一定的声誉，有一定的学术理论

为指导有丰富的实践经验，并具有擅长的主治范围和独特的练功及专业训

练方法。每一流派都有其独特手法 (主要手法 )和多种辅助手法形成套路。

从小儿推拿各流派、学术思想及手法操作上进行了详细的介绍。博采古今

中外之精华，有利于弘扬中华按摩技术。

本书撰写参考了很多专家、学者的著作和研究成果，同时得到了广大

业内人士的热情帮助，提出许多宝贵意见，在此表示深深的感谢。

由于时间仓促，撰写水平有限，书稿虽经多次整理审修，仍不免有错

误与不妥之处，恳切希望海内外同道与广大读者提出宝贵意见，是谓莫大

勉励与支持。
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第一章　中国推拿理论与流派认知研究

人类自诞生之日起为了求得自身的生存和发展，就要不断地从事生产

劳动，并与自然和社会各种不利因素做斗争，艰苦的劳作使急性损伤、慢

性劳损和疾病人类健康的主要威胁。在生产和生活实践中人们本能的使用

一些按摩动作来缓解疾患所导致的病痛，逐渐发现一些按摩手法能缓解或

减轻疼痛，在此基础上人们逐渐认识到按摩对人治疗作用。

第一节　推拿与推拿学定义及特点

一、推拿与推拿学的定义

推拿，也叫按摩，是人类最古老的一种治疗方法，是一门传统的经验

医学，同时又是一门年轻的、有发展前途的医学学科。属于中医外治疗法

范畴，是中医学伟大宝库的重要组成部分。进而，人们开始有目的地把按

摩用于医疗实践，并不断地加以总结和传承，逐渐形成了推拿治疗体系。

我国按摩疗法最早的文字记载见于三千多年前殷商时期的甲骨文中，而这

一体系的形成是在两千多年前的前秦两汉时期，当时有两部医学巨著，即

《黄帝内经》(以下称《内经》)和《黄帝歧伯按摩十卷》。作为学科名的“按摩”

一称，始见于《内经》。这两部医书第一次完整地建立了中医学的理论体系，

也确立了按摩作为一门医疗学科在中医学体系中的地位和作用。

随着社会的发展，人们逐渐发现了自然药物的治疗作用。从一些古籍

史书的论述中，可以发现人类最早的治疗方法是属于物理性质的疗法，如

按摩、热敷和针灸等。社会生产力的进一步发展和科技的进步，让人们进

一步合成了化学药物。中国明代的炼丹术，就是化学药物的萌芽。而现代

更是发展了各种生物制剂、组织工程和基因以及干细胞等治疗技术。这些
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发展过程标志着科技的发展和医学的进步，为人类战胜和预防疾病提供了

坚实的保障。但这些药物和新的治疗技术在取得巨大治疗作用的同时，也

不可避免地伴随着多种毒副作用。随着人们健康意识的不断增强以及亚健

康概念的提出，以推拿为代表的一般不伤及人体健康的无创性治疗方法受

到了当今社会的推崇，推拿疗法在医疗及保健中的作用不断增强。此外，

对推拿手法和相关治疗机理及应用基础研究的加强，使得推拿疗法更加科

学化和规范化。从以上发展现状和规律来讲，推拿学又是一门年轻而有发

展前途的医学临床学科。

推拿学，是在中医学和现代科学理论的指导下，阐述和研究运用手法

和功法防治疾病的方法、规律和原理的一门医学学科。

二、推拿和推拿学的特点

“按摩”是对中医手法医学的传统称呼。到了明代，出现了“推拿”

一词，此后两者并存、通用。目前我国多以“推拿”命名这一学科。据考

证，明代从“按摩”到“推拿”这一学科名称的演变，正是在按摩科被官

方取消以后，这也许不是巧合。早期按摩手法种类较少，常用的按法和摩

法，也就成为学科的代名词。但即便是现在“推拿”一词也无法全面涵盖

这一学科，因为单从字面上理解“推”和“拿”仅是两个推拿手法种类而

已。随着对外交流的全面展开，需要对推拿专业术语进行准确的翻译。目

前参考中国武术 (Kungfu) 的译法，多将推拿翻译为 Tuina。此外，还有

manipulation 和 massage 等翻译。

中医理论体系的形成是建立在丰富的临床医疗实践和当时哲学思想基

础上的。推拿也是中医学的重要组成部分。推拿为中医学的理论体系建设

积累了大量的医疗经验。《引书》和《五十二病方》介绍了许多推拿手法，

其中有脊柱推拿和膏摩、药摩等。《内经》共 36 卷 162 篇，其中《素问》

有 9 篇论及推拿，《灵枢》也有 5 篇论及推拿。由此可以看出，推拿对中

医学理论体系的建立起到一定的作用。

推拿在祖国的医学领域已经有着非常悠久的历史，是一门古老的经验

医学，也是一门实践性很强的临床医学学科。推拿通过手法治疗来达到治

疗目的。手法治疗是指操作者用手或肢体的其他部位，或借助一定的器具，
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在受治者的体表做规范性的动作，以医疗和保健为目的的一种治疗方法。

推拿疗效的好坏直接与推拿手法的质量相关。因此，要掌握每种推拿手法

的具体操作方法。在学习、模仿和练习各种推拿手法的基础上，还必须重

视推拿实践的积累，其中手法的基本功训练和临床实践是两个重要的方面，

要熟知每种推拿手法的具体操作及推拿手法对每个具体疾病的治疗原理。

此外，作为一名合格的推拿医生必须掌握扎实的医学基础理论和医学知识

背景，特别是解剖学、神经科学和骨伤科学等学科知识。这样才能掌握好

正确的推拿适应证，减少推拿失误，提高疗效。

推拿学以治疗方法作为学科的核心内容，具有以下三个特点。

（一）手法治疗和功法训练是推拿学的基本特征

以术者的手或肢体其他部位，或者借用一定的器具以达到手功能的延

伸，在患者体表上做规范性的动作，来达到防治疾病目的的方法，称为手法。

其具体的操作形式有很多种，包括用指、掌、腕、肘，以及肢体其他部位如头、

足等，甚至运用桑枝棒，直接在患者体表进行操作，通过功力作用于特定

部位或经络腧穴而产生作用。手法治疗包含两个要素：①手法操作以医学

理论为指导，以防治疾病为目的；②手法操作在患者体表进行，不需要进

入人体内部，是一种无创的自然疗法。

功法训练有两重意义：一是推拿专业人员本人必须进行功法锻炼，有

利于掌握手法技巧、增强体质，胜任长时间的手法操作和工作。二是指导

和帮助患者进行功法训练，延伸推拿治疗效果。术者的功法锻炼有动功和

静功之分，训练患者的功法锻炼是术者针对患者不同疾病的病机和症状，

选择中国传统功法如易筋经、五禽戏、太极拳等相应的功法姿势，指导和

帮助患者进行意念、呼吸、形体结合的功法锻炼。

（二）中医学和现代科学理论的紧密结合是推拿学的理论内涵

推拿是中医外治法之一，虽不同于药物，但其基本理论仍是以中医基

础理论为依据，如阴阳五行、脏腑经络、气血津液等。推拿的临床治疗特

点为手法在人体体表上的操作，以及运动人体肢体的治疗方式，在基础理

论应用方面，以经络腧穴为重。经络学是推拿学的重要理论基础，特别与

经络学中的“皮部”和“经筋”密切相关。推拿学不但重视传统的腧穴，

而且还有一些在十四经穴以外具有自身特色的穴位，如呈线状穴、面状穴
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的天河水、三关、六腑、五经穴和板门等。

在临床治疗中，治疗不同系统疾病时应用的理论存在一种多元现象。

如治疗内科、妇科疾病时，应用的是中医脏腑学说、经络学说等理论；治

疗儿科疾病时，应用的是小儿推拿的特定穴位、小儿推拿复式操作法等独

特理论；在治疗运动系统疾病时，应用的是现代解剖学、生理学、病理学

等理论。从现代科学的角度看，推拿学是一种以力学为特征的物理疗法，

所以为了正确地掌握操作手法，推拿学十分重视现代生物力学的理论和应

用。

（三）广泛的适应证和严格的禁忌证是推拿学的临床特点

推拿治疗疾病的范围较广。由于手法能改善骨伤科、内科、妇科、神

经科、儿科等疾病的某些病理过程，可缓解症状，对于运动、神经、消化、

呼吸、循环及泌尿生殖系统等疾病都有一定的疗效，故而得到广泛运用。

手法所产生的治疗效果，是由手法的作用原理所决定的。当不同的疾

病出现同一病理变化，手法作用能产生治疗效果时，临床症状就得以改善

和消除。但是，当同一疾病在不同时期的某一病理阶段，手法无法产生作

用时，治疗就无效。因此，手法的临床应用，一定要根据不同疾病及不同

的病理阶段，把握好手法能产生的主治、辅助，以及参与的不同作用，进

行有针对性的治疗；对无效及可能发生的有害结果，应该清楚，加以避免。

推拿作为一种自然疗法，没有药物的毒副作用，更是一种无创伤疗法，

但它毕竟是一种外力作用于人体，如果操作错误，患者体位不当或精神过

于紧张，就可能出现一些异常情况，这些在临床中所产生的异常情况称之

为推拿意外。推拿意外发生的原因有以下几点：①诊断不明或误诊；②对

疾病的机制和手法作用的原理缺乏认识；③手法操作或者选用不当；④未

注意推拿治疗的适应证和禁忌证。

术者要提高自身的理论基础和医疗技能，具体应做到：①提高诊断的

正确率，避免误诊误治而发生意外；②提高手法操作的正确性和安全性，

特别是一些摇、扳、拔伸等运动关节类手法；③在治疗时需注意选择适当

的体位。只有这样，才能减少和避免推拿意外的发生。

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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第二节　推拿发展源流

推拿是人类掌握最早的医疗方法之一，是人类祖先在生产劳动和生活

实践中，对伤痛的本能自我防护的产物。人们为了减轻或缓解病痛，会不

自觉地用手抚摸、按摩或拍打损伤病痛部位及其周围部位。当使用这些本

能的推拿手法使疼痛缓解后，人类逐渐体会或认识到某一种手法的作用，

并随着经验的积累而形成原始的推拿经验。经过不断的总结和提高，使得

原始本能的推拿行为发展到自觉的医疗行为，从单个或某几种手法发展到

多个手法的运用，手法的种类也日渐丰富，成为古代的推拿医术。我国在

上古神农时代就已经运用按摩技术治疗疾病，而世界各国的古代文明也是

如此。

一、从甲骨文看推拿起源—推拿源于人的本能

我国按摩的最早文字记载是在三千多年前的殷商时期的甲骨文中，有

“拊”“摩”“搔”等按摩手法的名称。《素问·异法方宜论》记载有“中

央者，其地平以湿，天地所以生万物也众，其民食杂而不劳，故其病多痿

厥寒热，其治宜导引按跷，故导引按跷者，亦从中央出也”。这里的“中央”，

就是古代殷商地，现今河南安阳一带。

推拿起源，可能萌芽于人类本能的自我防护反应。原始社会，当人类

在繁重而艰苦的劳动生产过程中，经常发生损伤和病痛时，会不自觉地用

手抚摸、拍打伤痛局部及其周围。当这种抚摸、拍打使疼痛减轻后，人类

就会从中不断地积累经验，逐渐由自发的本能行为发展为自觉的医疗手段，

再经过不断地总结、提高，就成为一门古代的推拿医术。古代殷商地处中央，

而《素问 • 异法方宜论》记载：“中央者，其地平以湿，天地所以生万物

也众，其民食杂而不劳，故其病多痿厥寒热，其治宜导引按跻。故导引按

跻者，亦从中央出也。”故有学者认为按摩之法为殷人发明。
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二、先秦至春秋时期，推拿是治疗和养生保健的主要手段

从现有文献资料看，先秦时期常常将“导引”和“按摩”联系在一起

相称。1973 年，长沙马王堆出土的帛画《导引图》描绘了 44种导引姿势，

注明了各种动作所防治的疾病。这些动作，简书《引书》是一部导引术专

著，其中有捶背、抚胸、按压等动作，就是自我按摩的方法。湖北省江陵

县张家山出土的其中也描写了治疗颞下颌关节脱位的口内复位法、治疗落

枕的仰卧位颈椎拔伸法、治疗肠游 (痢疾 )的腰部踩踏法和腰部后伸扳法，

后伸扳法，将按摩方法用于骨伤科疾病的诊治。以及治疗喉痹的颈椎。

该时期的推拿还用于临床急救。《周礼注疏》一书中说：“扁鹊治虢

太子暴疾尸厥之病，使子明炊汤，子仪脉神，子术按摩。”描述了春秋战

国时期，名医扁鹊运用按摩等方法成功地抢救尸厥患者一事。

通过对春秋战国时期导引养生学成就的《引书》的总结，介绍了几种

推拿方法用于骨伤科疾病的治疗，如颞颌关节脱位的口内复位法、落枕的

仰卧位颈椎拔伸法、肠湃 ( 痢疾 ) 的腰部踩踏法和腰部后伸扳法以及喉痹

的颈椎后伸扳法。出土于长沙马王堆的《五十二病方》，介绍了 l0 余种

按摩手法以及药摩和膏摩，其中以摩法运用记载最多。我国第一部按摩专

著《黄帝岐伯按摩十卷》就是秦汉时期成书的。《内经》记载了很多按摩

方面的内容，如确立了手法医学的正式学科名称—按摩，阐述了按摩手法

的作用机制，提出了按摩手法的适应证和禁忌证以及膏摩的使用等。《金

匮要略》首次提到了“膏摩”一词，并将其与针灸和导引等疗法并列。介

绍了对四肢重滞的患者可用导引、吐纳、针灸和膏摩等方法进行治疗。书

中还详细介绍了手法“救自缢死”的操作方法，其急救手法包括了胸外心

脏按摩术、按腹人工呼吸法、颈椎牵引、四肢关节屈伸法等。对此急救手

法的评价是“此法最善，无不活也”，由此可见这套急救手法的成熟与有效。

这也是世界医学史上救治自缢死的最早文献记载。

三、秦汉时期—推拿防治疾病的方法记载比较完整

据《汉书》记载，当时有推拿专著《黄帝岐伯按摩》十卷，是我国最

早的推拿学专著，惜已佚失。《黄帝内经》是我国现存最早，且比较全面、
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系统阐述中医学理论体系的古典医学巨著，约成书于秦汉时期。该书概括

了按摩具有行气、活血、舒筋、通络、镇静、止痛、退热等作用；记载了

按摩治疗口眼喁斜，以及按摩治疗痹证、痿证、胃痛等多种病症；描述了

有关按摩工具“九针”中的“圆针”和“键针”；介绍了按摩治疗的适应

证及禁忌证；还提出了对按摩人员的选才与考核标准。

东汉张仲景的《金匮要略·杂疗方第二十三》载：“……徐徐抱解，

不得截绳，上下安被卧之。一人以脚踏其两肩，手少挽其发，常弦弦勿纵之；

一人以手按据胸上，数动之；一人摩捋臂胫，屈伸之。若已僵，但渐渐强屈之，

并按其腹。如此一炊顷，气从口出，呼吸眼开，而犹引按莫置，亦勿苦劳之。”

阐述了推拿结合体外心脏按压“救自缢死”的方法。该书首次提出了“膏摩”

一词，把药物外用与按摩手法相结合的外治方法称为“膏摩”，并将其与

针灸、导引等法并列，用于预防保健。而且《金匮要略·中风历节病脉证

并治第五》中还载有“头风摩散”膏摩方治疗头痛，并把方寸匕用作按摩

工具。《史记·扁鹊仓公列传》记载了汉代名医淳于意以寒水拊 (摩 )头，

并结合针刺足阳明脉治疗头痛、身热、烦满等症。东汉末年著名医学家华佗，

不仅以发明“麻沸散”和施行外科手术而闻名于世，而且还是按摩治疗与

自我按摩导引的倡导者。《后汉书·方术传》记载华佗发明了五禽戏导引法。

五禽戏的主要作用是“引挽腰体，动诸关节，以求难老”“亦以除疾，并

利蹄足”。说明这一导引法既可延年益寿，也用来治疗骨伤科四肢关节等

处的疾患。《三国志·华佗传》载有华佗将膏摩用于腹部外科手术后的康复。

四、两晋南北朝时期—推拿用于急症抢救

葛洪在《肘后备急方 -卷一》中记载治卒心痛方：“闭气忍之数十度，

并以手大指按心下宛宛中，取愈。”治卒腹痛方：“使患者伏卧，一人跨上，

两手抄举其腹，令患者自纵重轻举抄之，令去床三尺便放之，如此二七度止，

拈取其脊骨皮，深取痛引之，从龟尾至顶乃止，未愈更为之。”治卒腹痛

方所介绍的“拈取其脊骨皮，深取痛引之”的方法，可谓是最早的捏脊法。

捏脊法和抄腹法的出现，表明推拿手法逐渐从简单的按压、摩擦，向

手指相对用力且双手协同操作的成熟化方向发展。葛洪还非常重视膏摩的

应用，《肘后备急方》首次对汉代以前的膏摩方做了系统总结，历代广为
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流传的“苍梧道士陈元膏”即出于此。《刘涓子鬼遗方》记载有l4首膏摩方，

其中有 10 首专用于摩治外科病症。

五、隋唐时期—推拿专业化

隋唐时期，推拿已发展成为一门专业的治疗方法，得到了政府的认可，

在医学分科设置中按摩科占据了重要位置。隋代所设置的全国最高医学教

育机构—太医署，有按摩博士的职务。唐承隋制，建有医科学校，由太医

署管理，内分医师、针师、按摩师等；但对过于庞大的按摩科设置予以裁

减，同时增加了“按摩工”这一职称。《新唐书·百官志·第三十八》记载：

“按摩博士一人，按摩师四人，并从九品下；掌教按摩导引之法，以除疾

病，损伤折跌者正之。”按摩科培养的按摩人才，不仅承担临床医疗任务，

还负有宫廷保健与指导导引养生的责任。《诸病源候论》《千金方》《外

台秘要》等著作中均蕴含了大量的推拿内容。

隋唐时期的推拿学术发展有如下特点。

(1)推拿已成为骨伤科疾病的普遍治疗方法，不仅适用于软组织损伤，

而且也应用于骨折、脱位等。唐代蔺道人所著的《仙授理伤续断秘方》是

我国现存最早的骨伤科专著，第一次系统地将手法运用于骨伤科治疗之中，

提出治疗闭合性骨折的四大手法“揣摸、拔伸、撙捺、捺正”。这对后世

正骨推拿流派的形成和手法治疗在正骨科中重要地位的确立，具有深远意

义。

(2)推拿疗法渗透到内、外、儿等科。《唐六典》中载有按摩可除风、寒、

暑、湿、饥、饱、劳、逸八疾，并说：“凡人肢节脏腑积而疾生，宜导而宣之，

使内疾不留，外邪不入。”孙思邈《千金方》尤推崇按摩疗法治疗小儿疾病，

如将按摩、膏摩应用于“鼻塞不通有涕出”“心腹热”“中客”“重舌”“新

生儿不啼”等病症的治疗。

(3) 推拿被广泛地应用于防病养生。隋代的《诸病源候论》，全书

五十卷中几乎每卷都附有导引按摩法。唐代孙思邈将按摩用于小儿保健：

“小儿虽无病，早起常以膏摩囟上及手足心，甚辟风寒。”其在《千金要方》

中详细介绍的“婆罗门按摩法”和“老子按摩法”都是自我推拿、自我锻

炼的方法。
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（4)膏摩得到了进一步发展。《千金要方》载：“凡作膏常以破除日……

病在外，火炙摩之；病在内，温酒服如枣核许。”孙氏首先指出了膏摩方

的常规用法，即视病位的不同外摩或内服，并详述了膏摩方的制作方法。

而《外台秘要》所载膏摩方主要用于外摩，不再是内服与外摩兼用。《千

金要方》《外台秘要》中收录了大量的膏摩方，膏剂种类很多，有莽草膏、

丹参膏、乌头膏、野葛膏、五物甘草生摩膏方、苍梧道士陈元膏、木防己

膏等，可根据不同病情选择应用。

(5) 对外交流比较活跃。推拿在唐代开始传到日本，日本文武天皇大

宝二年 (702 年 ) 颁布的“大宝令”，其“按摩科”的编制，就与我国唐

代的编制完全相同。同时，国外的推拿方法也流入到我国，如《千金要方》

中介绍的“婆罗门 ( 古印度 ) 按摩法”，说明印度很早就与我国有推拿学

术交流活动。

特别是到了唐代，中国封建社会进入了全盛时期，推拿也进入了新的

时期。按摩有了明确的治疗范围，膏摩在临床上得到了广泛的应用。开始

设有按摩专科，有了按摩专科医生。如隋代设有按摩博士一职，到唐代又

设立了按摩科，按摩医师有了系列职称。按摩教育步入正轨，进行有组织

的教学活动。据《唐六典》记载隋代太医署按摩科设有按摩博士 20 人，

按摩师 120 人，按摩生 100 人。到了唐代，按摩科设置按摩博士 l 人，按

摩师 4 人，是教学人员；按摩生 15 人，为在校学生；在按摩师和按摩生

之间增加了按摩工这一层次，人数为 l6 人，是直接为宫廷服务的推拿临

床人员。隋唐时期按摩科的设立，统一了以前对手法医学的混乱命名。诸

如按跷、消摩、案扤和按跻等手法医学的异称都已被“按摩”这一称谓所

取代，按摩成了手法医学的法定名称。隋唐时期按摩的治疗范围也逐渐扩

大，如《唐六典》记载，按摩可除八疾“风、寒、暑、湿、饥、饱、劳、

逸”。《外台秘要》说：“如初得伤寒一日，若头痛背强，宜摩之佳”。《诸

病源候论》说：“……相摩拭目，令人目明”。《肘后备急方·救卒中恶方》

说：“救卒中恶死……令爪其病人人中，取醒”。隋代太医巢元方所著《诸

病源候论》中记载了大量的自我推拿手法，其中对摩腹法进行了较为详细

的介绍。唐代孙思邈的《千金方》对当时的按摩疗法与按摩养生法也作了

总结。书中以较大的篇幅论述了儿科疾患的推拿治疗，特别是膏摩法的应
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用。唐代王焘的《外台秘要》中保存了前人诸多的推拿资料，如记载了许

多脊柱推拿手法和脊柱按压工具，如将脚掌背屈拉长小腿后部肌群，以使

痉挛的肌肉放松；治疗大小便不通的授腹通便法等。《仙授理伤续断秘方》

是我国现存最早的骨伤科专著。该书首次将推拿手法系统的应用于骨伤科

疾病的治疗中，这对正骨手法和骨伤科推拿学派的发展有很大影响。

六、宋金元时期—推拿治病理论不断丰富

宋太医局取消了隋唐以来近 400 年的按摩科设置，推拿医学在经历了

隋唐时期的高潮后暂时落入低谷。《宋史》载有按摩专著《按摩法》和《按

摩要法》，可惜均佚而不传。尽管如此，我们仍然可以在宋金元时期的一

些医学著作中，找到大量散在的推拿内容，推拿疗法的学术体系在发展中

不断丰富和完善。这一时期对推拿继承与发展做出较大贡献的有《太平圣

惠方》《圣济总录》《古今医统大全》等。

宋代的《圣济总录》对推拿做了理论和应用上的发挥，是对《黄帝内

经》以后推拿理论的一次全面总结整理，对推拿理论发展做出了较大的贡

献。书中的“大补益摩膏”摩腰补肾，就是其推拿补虚理论的大胆实践。《圣

济总录·卷四·治法》提出对按摩手法要进行具体分析，而后才能正确认

识按摩的作用和临床应用。如“可按可摩，时兼而用，通谓之按摩。按之

弗摩，摩之弗按。按止以手，摩或兼以药：日按日摩，适所用也”，以及“大

抵按摩法，每以开达抑遏为义。开达，则壅蔽者以之发散；抑遏，则剽悍

者有所归宿”。该书还把按摩用于养生保健，说：“养生法，凡小有不安，

必按摩接捺，令百节通利，邪气得泄。”还指出，“凡坠堕颠仆，骨节闪

脱，不得入臼，遂致蹉跌者”，用按摩手法复位；对骨折者“急须以手揣

搦，复还枢纽”，最后“加以封裹膏摩”。《太平圣惠方》收集了大量的

膏摩、药摩方，是对宋以前膏摩疗法的总结。摩膏的制备较唐代有了改进，

膏摩应用向专病发展，而且其对膏摩的部位也有了新的认识。《太平圣惠

方》还首次载有摩腰方，后世的摩腰膏、摩腰丹都是在此基础上发展而来。

摩顶膏治疗眼疾的具体膏摩法也被首次提及，书中出现的铁匙等膏摩工具，

是对《金匮要略》以“匕”摩顶的进一步发展。元代名医危亦林所著的《世

医得效方》记载了利用身体的重力牵引复位的各种方法，特别是髋关节脱
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位的倒吊复位法和脊椎骨折的悬吊复位法，以身体下坠力来替代拔伸手法。

此外，宋代还运用按摩催产，如宋代名医庞安时用按摩法催产获得“十愈

八九”的效果。金代“攻下派”代表张从正的《儒门事亲》发展了推拿理

论，提出推拿属于“汗、下、吐”三法中的“汗法”范畴的观点，是对《黄

帝内经》及张仲景、华佗、《圣济总录》等推拿理论的补充，首次提出了

推拿具有发汗的作用。张氏认为推拿属于汗法范畴，但在其临床具体应用

中，也应用推拿催吐、泻下，所以说，推拿实际上包含了张氏“汗、吐、下”

三法的作用。

金元时期，推拿临床运用的范围更加广泛，并在此基础上产生了丰富

的诊疗理论，使按摩治疗作用的认识得到不断深化。成书于 1098 年的《十

产论》最早描述了因异常胎位引起的各种难产以及各种相应的矫正异常胎

位的按摩手法，特别是首次介绍了治疗胎位异常之难的转胎手法。这些发

展使得宋代医生庞安时用按摩法催产获得“十愈八九”的疗效。元代危亦

林的《世医得效方》记载了利用自身体重牵引复位的各种方法，即以身体

下坠力来替代拔伸手法，如髋关节脱位的倒悬复位法和脊椎骨折的悬吊复

位法。宋代还有《按摩法》和《按摩要法》各一卷，可惜均已亡佚。

七、明代—小儿推拿学术体系形成

明代的推拿学术发展有如下三个特点。

(1) 国家最高医学教育及医疗机构——太医院中设立按摩科，使推拿

成为医术十三科之一《明史·卷七十四·太医院》写道：“太医院掌医疗

之法，凡医术十三科，医官医师医士专科肄业，曰大方脉，曰小方脉，曰

妇人，曰疮疡、曰针灸、曰眼，曰口齿，曰接骨，曰伤寒，曰咽喉，曰金镞，

曰按摩、曰祝由。凡医家子弟，择师而教之，三年五年，一试、再试、三试，

乃黜陟之。”

(2)“按摩”之名开始有“推拿”之称，始见于明万历年间 (1573—

1620 年 )1576 年张四维所撰的《医门秘旨》。其原因可能是原本用来专

指小儿按摩的“推拿”一词，由于当时小儿推拿的蓬勃兴起而影响甚大，

广泛地取代了按摩的概念。也可能是官方取缔了按摩科 ( 明隆庆五年，即

l571 年 )，民间将按摩改称为推拿。
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