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内容提要

　　本书由总论、各论组成。总论分别介绍了头针、耳
针、眼针、鼻针、面针、腕踝针、第２掌骨侧针、手针、足针、
颈项针、背针、腹针等十二种临床常用的微针疗法的操作
和应用方法；各论分别介绍了微针疗法在临床内、外、妇、
儿、骨伤、五官等各科疾病治疗中的具体应用方法。内容
丰富、实用，文字精炼、重点突出，并附有各种疗法的穴位
插图，对于普及微针疗法具有实用参考价值，可供各类中
医院校师生、基层医护人员、针灸爱好者参考。
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前　言

　　微针疗法是针灸学中的重要组成部分，是通过刺激
身体某些局部的穴位，治疗全身疾病的方法。因其有用
针相对较小，取穴量少，治疗范围广，操作简便，疗效显
著、副作用小，较体针更简单、更安全、更方便，易学习、易
掌握、易应用，患者痛苦较小等优点，深受广大患者的欢
迎和国内外医学界的重视。为了在临床中进一步推广、
普及这些优良的疗法，方便广大医务人员的学习和应用，
使更多的患者从中获益，使针灸这一国宝更好地为广大
患者服务，作者收集了大量资料，汇集总结前人的经验和
研究成果，并结合自己２０余年的临床实践，撰写本书。
该书由总论、各论组成，总论分别论述头针、耳针、眼

针、鼻针、面针、腕踝针、第２掌骨侧针、手针、足针、颈项
针、背针、腹针等十二种临床常用的微针疗法的操作和应
用方法；各论分别介绍这些疗法在内、外、妇、儿、骨伤、五
官等各科疾病治疗中的具体应用方法。
在编写过程中，我们力求内容全面丰富，精炼明了，

重点突出，通俗易懂，图文并茂，重在实用，为广大针灸爱
好者提供一本具有实用价值的参考书，为微针疗法的普
及与发展贡献绵薄之力。

编　者
２００４年８月
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第一章　微针概述

第一节　微针疗法简介

微针疗法是针灸学中的一个重要的组成部分，也称微针系统。
因为在微针系统中，均是针刺或刺激人体不同的相对独立的部位
的腧穴，以治疗全身疾病，所以各种微针依据其刺激的部位而命
名，如头针、耳针、手针、足针等。针灸疗法在临床应用中具有许多
优良的特点，如简单、方便、安全、治病广、疗效好、起效快、费用低、
几乎没有副作用等，而微针疗法继承了传统针灸疗法的所有优点，
在某些方面还有发扬光大。下面简单介绍微针疗法的特点。

１更简单　由于这些疗法不必在全身取穴，也不必在病变局
部取穴，只需暴露所刺激的部位就行，如耳针，只需暴露耳朵；眼针
只需暴露眼睛；手针只需暴露手；足针只需暴露足等，所以比传统
的针灸疗法更简单。

２更安全　在微针疗法中，除了背针、腹针外，均不接近体
腔，不会伤及重要脏器，而且微针一般用针短，刺激浅，不会伤及大
血管及神经干，所以比传统的针灸疗法更安全。

３更方便　微针疗法均以刺激局部来防治疾病，省去了脱穿
衣服的麻烦，对行动不便的患者，或天寒和怕冷的患者，显得更加
方便。

４易学易用　微针疗法的理论较传统的针灸理论更为简单，
微针系统的穴位分布规律性强，定位方法简单，所以容易学习和掌
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握。另外，微针疗法的组方原则简单，取穴少，配穴少，临床操作简
单，可方便更多的非专业人员学习和应用，其中有些疗法，如手针、
足针、第２掌骨侧针等，甚至患者本人也可自学自用，在家中进行
自我保健和治疗。

第二节　微针疗法的理论基础

针灸疗法治疗疾病的基础是刺激相关的腧穴，腧穴是脏腑经
络之气血输注于体表的部位。脏腑精微物质与功能信息，包括外
界各种信息对人体的刺激，都是通过气血津液等沿着经脉布达全
身，以滋养肢体，实现机体与外界自然的物质和能量的信息交换。
同理，全身各部的生理、病理信息，也通过经气转输于脏腑。这样
就形成了以脏腑为中心，以气血津液为载体，以经脉为通道的整体
生命观。这就充分说明，机体任何一个相对独立的部分，都有可能
获得和反映整个机体活动的信息。因此，可以从局部的状况探求
整体信息，以整体为指导进行局部研究。这是宏观与微观结合的
辩证统一。也就是说，整体的病变可以反映于局部，局部的病症可
以从整体上治疗；内脏病可以反映于体表，在体表上治疗，可以获
得全身效应。这正是生物全息律在中医学上的具体应用。由于脏
腑的各种生理、病理信息也能够由经络传注腧穴，所以，脏腑、经
络、腧穴是人体的一套有机的调控机制。调控正常，人体就处于生
理状态，调控失调，人体就处于病理状态，只要这套机制的活性存
在，就具有治疗疾病的基础和可能性。
中国针灸学中的腧穴或穴位在人们的眼里和心中似乎是非常

神秘的。中医给腧（俞、输）穴下的定义是：人体脏腑经络气血输注
出入的处所。这样的定义不易为现代医学家所理解，如果换个角
度解释，可以称腧穴是与对应的部位在生理学与病理学上相关的
位点。也就是说，凡是机体某一器官或部位有病，就必然地要在特
定的穴位上有所表现，在相关的穴位上产生对痛刺激敏感、皮肤温
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度的改变、皮肤电阻的降低等病理生理现象。同理，在特定的腧穴
上加以刺激，如针刺、艾灸、按摩等都会在相关的部位产生效应，即
疗效。所以，针灸临床的实践也证明，针灸疗效的产生与能否正确
选穴和取穴关系非常密切。
另一方面，同一疾病应用不同的疗法，如体针、耳针、眼针、腕

踝针等均能产生疗效，其缘由为何？从胚胎发生学的角度来看，由
于ＤＮＡ的半保留复制和细胞的有丝分裂，从而使多细胞生物体
的任何体细胞都具有了与原初的受精卵相同的一整套基因。既然
受精卵可以向新的整体发育，那么由受精卵复制而来的体细胞也
就不应该有所例外。正是由于体细胞在个体本体这样的天然培养
基上自由发育，才使全息胚有了整体缩形这样的胚胎性质。全息
胚是生物体上处于向着新整体发育的某个阶段上的功能单位。任
何一个在结构和功能上有相对完整性并与其周围的部分有相对明

确边界的相对独立的部分都是全息胚，如一个节肢、一只耳朵、一
只眼睛、舌、鼻等。全息胚有两个生命，一个是属于向着新整体自
主发育的全息胚自己的，一个是属于整体的。全息胚具有双重身
份，它不仅是整体控制之下的结构单位，而且还是一个相对独立的
自主发育单位。
在真正的胚胎也就是能够发育成整体的全息胚上，将来新整

体的器官，即未来器官都是预先有了定位的，从而胚胎的发育在不
同程度上都是镶嵌型的。胚胎学已经研究了胚胎上的未来器官分
布的图谱，由体细胞而来的一般全息胚上也有着这样的未来器官
图谱。因此，历代针灸学家在临床上的探索工作无论从主观上还
是客观上，无论从整体上，还是从局部上，都是在探索全息胚上与
整体或其他高发育程度的全息胚在生物学特性上相关的位点分布

的全息图谱。而各种研究成果包括现代科学家的研究成果也证明
了穴位的分布遵循着一定的规律，用现代的术语叫“穴位全息律”。
大脑是人体最精密的全息胚，人体任何一个局部都有与之对应的
部位。中医可以说是最早对穴位全息律应用的学科，如中医早在
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几千年前就应用的“舌诊”、“脉诊”、“面色诊”等都是通过局部诊断
全身病理变化的典范。十四经穴是符合穴位全息律的人体最大的
全息胚，而各种微针系统如“耳针”、“眼针”、“鼻针”等也是人体的
相对独立的全息胚，包含了全身各种生理病理信息。人体局部的
疾病可以反映在每一个全息胚的对应点上。同理，刺激每个全息
胚上的对应点即可治疗这种疾病。这就是微针系统的理论基础。
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