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　 　 失眠,中医学中又称“不寐”,属于睡眠障碍的一种,是
一类持续、频繁发生入睡困难和(或)自觉睡眠质量下降的

病症[1] 。 研究发现,全球约有 20% ~ 40%的成年人有不同程

度的失眠,其中约有 10% ~ 15%被确诊为失眠[2] 。
现代医学针对失眠主要有心理、药物、物理、中医和综

合治疗手段[3] ,其中药物治疗应用较广,但存在嗜睡、头晕

乏力、产生依赖性等不良反应。 针灸可以有效治疗失眠[4] ,
其中腕踝针因选择穴位较少、疼痛轻微、不良反应少,更易

被患者接受。 现将腕踝针治疗失眠的临床研究综述如下。
1　 作用机制

1. 1　 中医学　 有学者认为,腕踝针的作用机制与“标本根

结”理论有关[5-6] 。 标与本是指十二经脉之气弥散和聚集的

部位,根与结是指十二经脉之气起始和归结的部位,本与根

就位于四肢部。 而腕踝针的取穴部位,即位于腕踝部,与
“本”的大致位置相合,故其作用也有共通之处。 《灵枢·本

输》中载:“凡刺之道,必通十二经脉之所终始。” 《灵枢·卫

气》中也记载:“能知六经标本者,可以无惑于天下。”窦汉卿

更是在《标幽赋》中提到:“更穷四根三结,依标本而刺无不

痊。”由此可见,通过针刺腕踝部,沟通十二经脉之气,可以

调和气机,治疗远端相应部位的疾病。
更多学者认为, 腕踝针的作用机制与皮部理论相

关[7-9] 。 这主要是因为腕踝针分区与上下六经皮部的分布

密切相关。 《素问·皮部论》记载:“凡十二络脉者,皮之部

也。”十二皮部体表区域按十二经脉划分,呈面状分布,是十

二经脉功能反应于体表的部位,也是络脉之气所在。 而腕

踝针体表纵区的分布与经络走形类似,治疗失眠所选的针

刺点也大致在手少阴心经的循行路线上,故大多数学者认

为腕踝针的作用原理与经络学说有着密不可分的关系。

1. 2　 现代医学　 现代医学发现,失眠患者的脑电频率、自主

神经功能活性、下丘脑-垂体-肾上腺轴活跃性等指标在活

动及休息时比正常人高[10] 。 腕踝部有丰富的血管和神经末

梢,腕踝针治疗失眠的机制可能是通过针刺腕踝部,刺激皮

下的血管和神经末梢,调节其对应区域的神经递质释放,从
而降低患者的自主神经功能活性及下丘脑-垂体-肾上腺轴

活跃性。
2　 选穴与操作方法

　 　 由于在腕踝针体表纵区中,心脏被划分为 1 区,故临床

上大多数医师都选取上 1 穴进行针刺,但由于证型、体质等

差异,也会选取其他部位进行针刺。 滕桂云[11] 在治疗肝火

扰心型失眠患者时就加用了双侧下 1、2 穴以清肝泻火。 吴

晓亮等[5] 发现吴旭教授治疗心神失养患者时加用双侧上 2
穴,加强心气的调和,促进气血的运行,以宁心安神、濡养心

神。 史金花等[7] 、周礼霞[12] 治疗顽固性失眠时也加用双侧

上 2 穴以调神养心。 具体操作时进针针尖应朝向心脏方向,
留针时间视患者接受程度而定,短则 30

 

min 至 1
 

h,长则不

超过 24
 

h,可以每天 1 次或隔天 1 次,通常 5~ 10 次为 1 个疗

程,需要治疗 2~ 5 个疗程,每个疗程间可休息 1~ 3
 

d。
3　 治疗进展

3. 1　 单用　 晏上海[13] 治疗失眠患者 60
 

例,治疗组采用脚

踝针针刺双侧上 1 穴,对照组采用常规针刺,结果显示治疗

组在改善失眠疗效以及睡眠质量方面与对照组比较,差异

无统计学意义(P>0. 05);但匹兹堡睡眠质量指数( PSQI)评

分明显优于对照组,且其针刺部位少、痛苦小,更易被患者

接受。 纪永贤等[14] 治疗 120
 

例失眠患者,结果发现腕踝针

与常规针刺均能改善患者失眠症状,但在缩短入睡时间方

面,腕踝针更具有优势。 李然等[15] 将 150
 

例失眠患者随机
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分为 2 组,分别予以腕踝针针刺治疗以及艾司唑仑片口服治

疗,结果发现在临床疗效和改善患者睡眠效果、临床症状、
睡眠时间、睡眠效率方面,腕踝针的疗效均优于西药,并且

腕踝针出现的不良反应情况更少。 宋媛等[16] 研究发现,相
较于单纯西药治疗,单用腕踝针能更大程度地改善失眠患

者的临床症状、延长睡眠时间,且对患者日常活动及其他社

会、生理功能的影响更小。
3. 2　 配合其他疗法

3. 2. 1　 配合体针　 体针是一种治疗失眠较为常见的中医疗

法。 任建宁[17] 临床研究发现,腕踝针配合体针能有效地改

善抑郁型失眠患者的睡眠质量,降低抑郁程度。 张雅玲[18]

将 63
 

例失眠患者随机分为 2 组,治疗组采用腕踝针配合体

针治疗,对照组则单用体针治疗。 治疗 3 周后,治疗组在改

善睡眠质量、不同证型症状方面优于对照组。
3. 2. 2　 配合其他针法　 临床亦有利用腕踝针配合浅针、揿
针或眼针治疗失眠的疗法。 浅针是一种通过在针柄上“上

刮下推”使患者得气的针刺方法。 郑坛明[19] 研究发现,腕踝

针配合浅针及耳穴贴压治疗失眠患者有明显的镇静安神作

用,可调和脏腑阴阳,能有效地改善患者临床症状。 揿针针

体短,刺入皮下后可较长时间留针,一般用于穴位埋针。 李

永红等[20] 研究发现,早期使用揿针,并在腕踝针上 1 穴进行

埋针,配合常规穴位针刺治疗心脾两虚证失眠患者,疗效显

著,优于单纯口服艾司唑仑片。 张忠伟[21] 的研究结果显示,
腕踝针配合眼针可疏通经络、调节气血,使阴阳平衡,相较

于单用体针治疗,能更有效地提高患者的睡眠质量。
3. 2. 3　 配合耳穴　 韩誉功[22] 研究发现,腕踝针配合耳针治

疗失眠疗效颇佳。 王胜[23] 比较腕踝针配合耳穴压籽与口服

地西泮治疗高原地区失眠患者临床疗效。 结果显示,腕踝

针配合耳针的显效率为 93%,优于西药治疗的 54%,差异有

统计学意义(P<0. 01)。 叶富英等[24] 观察腕踝针配合耳穴

贴压与西药治疗对改善围化疗期失眠患者睡眠状况的差

异,结果显示腕踝针组优于西药组。 综上,腕踝针配合耳穴

的疗法操作简单,疗效明显,易于推广。
3. 2. 4　 配合药物　 刘丛等[25] 研究发现,腕踝针配合西药比

单用西药治疗疗效更佳。 周礼霞[12] 、史金花等[7] 均观察了

腕踝针配合中药与单用西药治疗顽固性失眠患者的临床疗

效。 结果显示,腕踝针组疗效更佳,不良反应更少。 治疗结

束 3 个月后,腕踝针组患者服用睡眠改善药物更少 (P <
0. 05)。 表明腕踝针配合药物治疗顽固性失眠患者的近期

与长期效果颇佳,可减少患者对药物的依赖。
3. 2. 5　 配合中医外治法 　 许卫国[26] 将纯腕踝针治疗与腕

踝针配合穴位注射复方当归注射液及维生素 B12 注射液进

行比较。 结果显示,腕踝针配合穴位注射疗法的临床疗效

更佳。 王晓秋等[27] 通过分析发现,失眠患者多因气虚、气
郁、血瘀导致气血运行不畅、气血不足有关,通过穴位注射

液可以补气活血养血,以提高疗效。 郑颖力[28] 运用腕踝针

配合艾灸涌泉穴的疗法,显著改善了中风后失眠患者的失

眠状况。 涌泉穴是足少阴肾经的井穴,艾灸涌泉穴温热行

气、平肝息风、滋阴养肾,配合腕踝针更适用于中风后失眠

的治疗。
3. 2. 6　 配合现代仪器及运动疗法　 根据子午流注的规律,
在特定时间刺激相应穴位可以达到疏通气血、扶正祛邪的

效果[29] 。 赵娜[30] 通过观察腕踝针配合子午流注治疗仪的

疗效发现,相较于单用腕踝针治疗,此法对 PSQI 的各项指

标改善程度更明显(P<0. 01)。 运动疗法常见于康复治疗,
但也可以应用于治疗失眠。 胡甜甜等[31] 研究显示,运动疗

法联合腕踝针治疗中老年失眠患者,结果发现,此联合疗法

能改善患者的日间功能,降低患者的抑郁程度,使不同中医

体质的患者向平和体质转变。
4　 问题与展望

　 　 综上,腕踝针治疗失眠确有疗效。 相较于其他疗法,腕
踝针取穴少、刺激小、痛苦轻,更易被患者接受。 但是,对于

腕踝针治疗机制研究,尤其是在现代医学的作用机制探讨

方面,还缺少相应的实验报道,存在较大的空缺。 此外,关
于腕踝针治疗失眠的选穴、留针时间等并无统一的标准,存
在样本量较小、试验设计不合理、统计方法不准确等问题,
无法提供高质量的临床证据。 未来需要更多高质量的研究

来进一步阐述腕踝针治疗失眠的作用机制、提供循证依据、
明确其量效关系,将腕踝针治疗失眠的操作方法标准化,进
而指导临床。
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　 　 腹泻型肠易激综合征(IBS-D)是一种以反复腹痛、腹胀

等不适,同时伴有排便频率和大便性状改变为主要特征的功

能性肠病[1] 。 IBS-D 的发病率呈逐年上升趋势[2] ,其病因与

发病机制仍未十分明确,目前认为其主要与肠道微生态紊乱、
胃肠动力功能异常、肠道高敏感性、黏膜变化和免疫功能丧

失、遗传与环境因素、心理因素(如应激和焦虑)、菌-脑-肠轴

紊乱等有关[3-5] 。 临床上患者一般情况尚可,且使用常规检

查方法难以发现确切的器质性损害。 本病虽未威胁患者生

命,但其病程较长,腹泻症状反复发作,使患者的生活、工作、
社交、经济等均受到影响[6] 。 常规治疗方案以联用益生菌制

剂、调节肠道动力、止泻解痉、抗焦虑等对症治疗为主[7-8] ,虽
然在一定程度上可缓解患者病情,改善症状,但由于缺乏特效

治疗药物,疗效仍不尽人意。 而该病作为中医优势病种,其治

疗方案多样,且疗效确切[9] 。 随着微生态学的发展,肠道菌

群所体现出来的生理病理作用也得到了重视。 现笔者就中医

药通过调节肠道菌群治疗 IBS-D 及其相关机制综述如下。
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