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[摘要] 　 火龙灸是延循人体经脉进行的一种大面积的隔物灸法,多选取督脉和膀胱经进行施灸,具有通、调、温、补的作

用,对脏腑之虚、寒、湿性质的疾病有着显著疗效。 后世医家将火龙灸拓展至任脉,临床观察发现其对妇科及阴脉阴阳失调等

疾病亦有良好疗效。 而尽管火龙灸能治疗虚证,但对于阴虚患者的治疗仍需谨慎,虽目前不少医家对火龙灸进行了改良,但
其能否用于阴虚病证和热病治疗,仍有待探讨。
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　 　 火龙灸又称为“长蛇灸” “铺灸” “督灸”,是针灸特色疗

法之一,是沿人体经脉进行的一种大面积隔物灸法[1] 。 铺

灸从创立到完善经历了四个阶段:第一,学习阶段;第二,临
床实践阶段;第三,创新阶段;第四,理论成熟阶段[2] 。 铺灸

在临床上的应用越来越广泛,疗效也十分显著,现将其临床

应用概述如下。
1　 起　 　 源

　 　 在古代,灸法治疗应用广泛,但古文献中却缺乏对于火

龙灸的记载。 关于火龙灸的起源有两种说法:一种说法是

火龙灸起源于一种宫廷火龙灸专用灸器———瓦甑,其最早

见于葛洪的《肘后备急方》:“若身中有掣痛不仁,不随处者,
取干艾叶一斛许,丸之,内瓦甑下,塞余孔,唯留一目,以痛

处著甑目下,烧艾以熏之,一时间愈矣。”晋代宫廷将其延续

下来并做出改进,将艾绒沿督脉排列施灸进行治疗。 清代,
这种施灸方式从宫廷流传至民间,民间医师又对其进行改

动,将药物做为铺料,再进行施灸。 第二种说法是火龙灸来

自于督脉灸,施灸的方法为直接灸[3] 。 两种说法都以灸督

脉和膀胱经为主,通过热效应和药物激发和补充两经之气,
达到治疗疾病的目的。
2　 操　 　 作

　 　 古代的火龙灸为特殊的隔物灸,其操作方法为:1)将姜

片、蒜片、蒜蓉或其他药物粉末均匀铺于施灸部位上。 2)将

艾绒均匀铺于姜片、蒜片等提前铺好的药物上,艾绒也可为

艾柱替代。 等艾绒或艾柱燃尽后重新摆放点燃,以施灸部

位发热发红,甚至发汗为度。 随着临床需求的改变,火龙灸

的操作方法得到了改进和简化。 李素丽[4] 的操作方法为:
将一条火龙巾浸湿后,置于患者背部,将 50

 

ml 乙醇(浓度为

95%)洒在火龙巾上,点燃,燃烧 20s 左右,将火扑灭,捂住

30
 

s 左右,反复操作 3~ 4 次。 除此之外,不同的医家对火龙

灸的操作也各有不同。 彭平等[5] 的土家医火龙灸操作中,
将纱布用预热过的药酒浸湿后平铺于督脉上,再将温水浸

湿的长条形纱布垫平铺于施灸部位上,在纱布垫上“之”字

形喷洒 95%乙醇,点燃 15~ 30
 

s 后或患者难以忍受时用扑火

毛巾扑灭。 陶志东等[6] 将药粉加水搅拌成糊状,贴敷于患

处,并按压成环形且略有凹陷状。 然后将湿热毛巾完全覆

盖于药物上,并取适量乙醇滴撒在内表面及环状凹陷处,之
后点燃乙醇,待热感达到患者无法忍受的程度后拿毛巾扑

灭,直到患处热感完全消退后再重复上述操作。 除施灸方

法的创新,火龙灸施灸的部位也发生了改变。 最初的火龙

灸仅施灸于督脉、膀胱经,近代医家将火龙灸运用于任脉,
甚至四肢经脉,用以治疗脏腑肢体的病证。
3　 临床应用

　 　 火龙灸在临床上的运用极为广泛,根据临床病证进行

辨证施灸,选择相应的施灸部位、铺料及施灸方法。 督脉和

膀胱经是火龙灸在临床上最常用的施灸部位。 《难经·二

十八难》载:“督脉者,起于下极之俞,并于脊里,上至风府,
入属于脑” [7] 。 督脉为“人体阳气之海”,施灸于督脉,可激

发温补督脉之阳气,调节人体阴阳平衡。 《灵枢·经脉》载:
“膀胱足太阳之脉,起于目内眦……从巅入络脑,环出别下

项,循肩膊,挟脊抵腰中,入循膂,络肾,属膀胱……其支者,
从腰中,下挟脊,贯臀,入腘中” [8] 。 膀胱经与肾经、督脉相

交,施灸于膀胱经,可温肾中阳。 肾阳足,其气化作用可将

阳气输布于全身,温煦脏腑经络,从而阳气盛,内寒自散,瘀
血得化,疾病得除。 且心、肝、肾等脏腑背俞穴皆位于膀胱

经上,从而达到温一经而调全身的作用。 施灸于督脉和膀

胱经,具有通、调、温、补的作用,对于脏腑之虚、寒、湿性质

的疾病有着显著疗效。 如陈少敬等[9] 采用传统火龙灸治疗

肾虚督寒型强制性脊柱炎,经治疗后患者中医证候积分下

降,晨僵、疼痛、关节活动受限等症状得到明显缓解。 杨会

生等[10] 发现肾阳虚型腰痛患者经督脉火龙灸治疗后,有效

率达 82. 14%,肾阳虚症状评分和功能障碍指数评分显著降

低。 在杨丽等[11] 的火龙灸治疗慢性虚寒性咳嗽的研究中,
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对照组采用自拟温肺止咳方加减治疗,观察组加用火龙灸

治疗,结果显示,观察组总有效率达 96. 67%。 余希婧等[12]

观察长蛇灸治疗脾胃虚寒型腹泻的临床效果,结果显示总

有效率为 95. 56%。 经治疗后患者畏寒肢冷、神疲乏力、食
欲减退、泄泻等脾胃虚寒症状明显减轻。 李云[13] 报道,火龙

灸能有效缓解虚寒型胃痛患者腹痛、腹胀、嗳气等症状,并
降低其复发率。

任脉为“阴脉之海”,主胞宫,为后世医家所拓展的施灸

部位。 灸为阳法,施灸于任脉,所铺垫的药粉或药液的药理

作用随着艾叶燃烧产生的温热可渗透至任脉、胞宫,虽灸于

阴脉,并能达到激发或补充人体阳气的作用,可谓阴中求

阳。 一方面可温经散寒、活血止痛;另一方面又能够调理全

身阴脉之阴阳。 岳红等[14] 观察原发性痛经患者临床效果,
对照组予布洛芬缓释胶囊治疗,治疗组予任脉火龙灸治疗。
疗程结束后,治疗组的痛经症状积分较对照组显著降低(P<
0. 01)。 戎姣等[15] 对 28

 

例心脾两虚型失眠患者进行从膻中

到中极穴沿任脉走行的铺药灸治疗,治疗结束后患者睡眠

质量、睡眠效率得到明显提高,睡眠障碍得到明显改善,对
催眠药物的依赖减小,日间功能障碍评分及总分均得到明

显改善。 证明了任脉火龙灸对妇科及阴脉阴阳失调疾病有

着良好的疗效。 操作方法的不同,对于火龙灸的疗效也有

一定的影响。 目前研究表明,在体质调理方面,用乙醇或药

液燃烧替代艾草温热效应的改良火龙灸对阳虚、气虚体质

的调节作用优于传统火龙灸。 如胡秀武等[16] 观察长蛇灸改

善阳虚体质及防治反复外感病的临床疗效,60
 

例患者每周

于大椎穴至腰俞穴施行长蛇灸 1 次,每次 30
 

min,4 次为

1 个疗程,共 6 个疗程,结果显示,患者阳虚体质评分及外感

次数均较治疗前明显降低。 陈雄杰等[17] 发现改良火龙灸能

明显改善气虚质亚健康人群体质偏颇及健康状态,且疗效

高于传统火龙灸疗法。 黄庆谋等[18] 观察改良火龙灸对亚健

康阳虚体质的疗效,发现改良火龙灸与传统隔姜火龙灸均

能降低患者的中医症状积分,但改良火龙灸疗效更显著。
改良火龙灸选择的铺料或药液更适合气虚或阳虚体质患者

可能是两者疗效出现差异的根本。
4　 小　 　 结

　 　 火龙灸作为独特的艾灸,结合传统艾灸的温通作用、经
脉的特性和铺垫药物的药理作用为一体,具有施灸面积大、
操作取材方便、适用范围广泛、临床疗效显著等优点,临床

上多用以治疗由阳虚、寒湿、血瘀等原因引起的呼吸、消化、
泌尿、生殖等系统疾病及脊柱相关疾病等。 尽管火龙灸在

临床上的应用十分广泛,亦能治疗虚证,但对阴虚患者治疗

需谨慎。 火龙灸属阳、属温,阴虚患者本已阴液不足,若施

以火龙灸,则可能会耗伤本已不足的阴液,加重病情,热病

亦如此。 火龙灸治疗热病,如辨证不准,其温热性质会加重

热病程度。
为了满足目前临床的需求及针对不同的情况,不少医

家对火龙灸进行了改良,使得火龙灸的临床应用更加多样

化。 改良主要体现在施灸部位、施灸方法、施灸药物及新型

施灸器械几个方面。 施灸部位的多样化,拓展了火龙灸的

临床适应范围。 施灸方法的改良,虽简化了火龙灸的操作,
如将艾灸换为乙醇燃烧,但却失去艾草的药物作用,两种方

法的疗效有待进行对比研究。 临床施灸药物的多样化,不
再局限于姜、蒜,临床治疗可以辨证择药,以提高临床疗效。
新型施灸器材的出现,简化了火龙灸操作的同时也增强了

火龙灸的安全性,一定程度上有助于火龙灸的推广使用。
火龙灸应常与针刺、中药和电刺激等方法配合使用,或在特

定时间,如“三伏天” 进行施灸,可提高临床疗效。 总而言

之,火龙灸是一种有较好临床疗效且成本较低的治疗手段。
目前临床缺乏火龙灸治疗阴虚或热病的研究,日后医家可

以以此为方向进行研究探讨。 如选取滋阴或清热的药物或

药方作为火龙灸的铺料,探讨火龙灸是否能够促进滋阴清热

药物对阴虚或热病的疗效,从而用于阴虚病证和热病的治疗。
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