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　 　 丛集性头痛(cluster
 

headache,CH)是一种难以

忍受的、严格的单侧头痛综合征[1] 。 急性期多以对

症治疗和高压氧疗为主,缓解期常采用预防性治

疗,但多因药物耐受及不良反应等问题而影响后续

治疗。 针刺作为中医特色疗法,在急性痛症方面具

有显著的优势,且以疗效迅速、毒副作用少及不易

复发等优点易被患者接受。 靳三针为岭南代表性

针刺疗法之一,在治疗急性痛症方面因取穴精简且

不易复发等优点被患者广泛接受。 “子午流注针

法”作为针刺特色疗法,强调因时制宜,重在择时与

选穴。 王颖主任医师系江淮名医,在 CH 的针刺治

疗过程中从整体出发,辨证论治,重视调神思想的

运用。 笔者(第一作者)有幸跟诊学习,现将其采用

靳三针联合子午流注针法治疗 CH 伴焦虑验案 1 则

介绍如下。
患者,男,32 岁,因“反复右侧偏头痛 6 年余,加

重伴焦虑半个月”于 2021 年 3 月 29 日就诊于王师

门诊。 患者于 6 年前无明显诱因出现右侧偏头痛,
每逢上午 11 ∶00 左右疼痛发作,疼痛约持续 60

 

min,
30

 

min 左右达到疼痛峰值,连续发作 3
 

d 后于某养

生馆行推拿治疗,治疗 1 周后疼痛缓解。 2018 年因

工作劳累,与人动怒,右侧头痛再次发作,复寻求推

拿治疗,治疗 3 周后症状缓解。 2021 年 3 月 6 日与

朋友饮酒后头痛复发,疼痛程度较前加重,于每天

上午 11 ∶00 左右发作,症状持续约 120
 

min,60
 

min
左右达到疼痛峰值,在推拿治疗的同时自行服用布

洛芬,治疗 1 周,症状未见明显改善。 3 月 14 日于

某医院就诊,经颅脑 CT、MRA、颈椎张口正侧位片

等检查均显示未见明显异常,疼痛视觉模拟评分法

(VAS)评分为 8 分,焦虑自评量表评分为 68. 75 分,
诊断为丛集性头痛、中度焦虑。 予以盐酸氟桂利嗪

胶囊(西比灵)、艾司唑仑片口服,服用半个月后疼

痛程度及持续时间均未得到缓解,遂于 3 月 29 日来

王师门诊寻求治疗。 刻下症:右侧头额部、颞部、枕

部剧烈搏动样疼痛,每天上午约 11 ∶00 发作,疼痛约

持续 120
 

min,伴心烦易怒,发作时头目胀痛,右眼

结膜充血、流泪,口渴,睡眠差,饮食尚可,二便调。
神清,精神尚可,面红目赤。 舌红、苔黄,脉弦数。
西医诊断:1)丛集性头痛;2)中度焦虑。 中医诊断:
头痛(肝阳上亢证)。 治法:调神平肝、疏调气血、缓
急止痛,采用靳三针结合子午流注针法针刺治疗。
取穴:颞三针,晕痛针,手智针(劳宫、神门、内关),
定神针。 患者取坐位,常规消毒后,于巳时末(约上

午 10 ∶30)行针刺治疗。 颞三针垂直向下沿皮平刺

20 ~ 30
 

mm。 四神针沿皮平刺 20 ~ 25
 

mm,印堂沿皮

向下平刺达鼻根部 8 ~ 15
 

mm,太阳直刺 20 ~ 25
 

mm。
手智针直刺 10 ~ 15

 

mm。 定神针从上垂直向下平刺

8 ~ 15
 

mm。 得气后久留针,至午时(约 12 ∶30)留针
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120
 

min,期间 20
 

min 行针 1 次,每次约 1
 

min。 根据

以往疼痛的发作时间,在出现口渴、流泪等疼痛发

作征兆时提前行针,颞三针、晕痛针与手智针施以

捻转泻法,定神针施以捻转补法,捻转角度 90° ~
180°。 每天 1 次,连续 6

 

d 后休息 1
 

d,7
 

d 为 1 个疗

程。 第 1 个疗程结束后,患者头痛仍每天巳时定时

发作,但程度及持续时间均有明显改善,疼痛约持

续 60
 

min,发作时仍有头目胀痛感,伴心烦易怒,睡
眠欠佳,饮食尚可,二便调。 舌红、苔黄,脉弦数。
VAS 评分为 6 分,焦虑自评量表评分为 62. 50 分

(中度焦虑)。 第 3 个疗程后,14
 

d 内共发作 5 次且

程度减轻,疼痛约持续 25
 

min,发作时头目胀痛改

善。 睡眠饮食尚可,二便调。 舌红、苔黄,脉弦数。
VAS 评分为 4 分,焦虑自评量表评分为 51. 25 分

(轻度焦虑)。 第 5 个疗程结束后第 3 天晚上自觉

好转,遂与朋友饮啤酒 1 瓶,次日上午 11 ∶00 疼痛再

次发作,但疼痛程度及持续时间约与第 3 次复诊时

相当,饮食睡眠可,二便调。 舌红、苔黄,脉弦。 针

刺治疗宗前法,治疗 1 个疗程,嘱患者治疗期间务

必禁酒。 随访半个月,头痛未再发作,焦虑较前明

显好转,焦虑自评量表评分为 42. 50 分(正常)。 其

中 5 月 20 日曾与朋友饮啤酒半瓶,但次日头痛未有

发作。
按语:CH 因其疼痛常在固定时间段密集发作,

故而命名[2] 。 现代研究发现其多由神经功能及内

分泌紊乱引起[3] ,目前尚缺乏有效治疗手段。 曲普

坦类药物作为治疗该病的一线药物,临床疗效不

一[4] ;缓解期多采用维拉帕米、锂制剂和糖皮质激

素等预防性治疗药物以缩短发作持续时间及发作

次数,但存在药物治疗窗较窄、毒副作用明显等

问题[5] 。
CH 属于中医学“头风”范畴,多因情志不畅,

肝阳上亢,气血失和,经脉不通而发。 肝血充则

疏泄功能正常,脾得肝之疏泄,升降协调,则运化

健,脾气健运利于血液化生,以滋养肝体,即“ 土

得木而达,木赖土以培之” 。 当肝疏泄功能失职,
木郁乘土,影响脾脏功能,气血无以生化,日久出

现焦虑等不良情绪;思则气结,焦虑日久影响气

血运行,脉络瘀阻头目而致头痛,二者互为因果。
现代研究表明,长期处于焦虑等精神状态容易造

成人体下丘脑神经功能紊乱而发生头痛 [ 6] 。 现

代医学对于精神类疾患惯用精神类药物,通过疗

效反馈增加药物剂量,亦或通过不同作用机制药

物叠加进行治疗, 此方案存在周期长、 耐药等

问题。
人体生命活动常受自然界气候变化的影响而

呈现出一定的规律,古人据此规律总结出因时辨证

施治、按时取穴针灸的子午流注针法[2] 。 《针灸大

成》载:“肺寅大卯胃辰宫,脾巳心午小未中,申胱酉

肾心包戌,亥焦子胆丑肝通”,说明人体的生理功能

随时辰变换而发生周期性变化。 本案患者头痛常

于每天上午 11 ∶00 至下午 13 ∶00 发作,此时正值手

少阴经气血流注之午时。 《灵枢·顺气一日分为四

时》载:“病时间时甚者,取之输”,依据子午流注中

的补母泻子取穴法,在午时心气方盛之时泻子穴神

门,配内关、劳宫,宁心安神。 现代研究表明,子午

流注针法在治疗应激性疾病如焦虑症、睡眠障碍等

方面均取得了显著的临床疗效[7] 。 靳三针由著名

针灸专家靳瑞教授提出,尤善治痛症与脑病[8] 。 靳

老认为焦虑属情志病,主张“凡刺之真,必先治神,
凡刺之法,必先调神” [9] ,强调在治病过程中治神的

关键作用。 王师治疗该病从整体出发,采用靳三针

结合子午流注针法治疗丛集性头痛伴焦虑,在即时

缓解头痛的同时调节人体的精神状态,标本兼治,
以求“阴平阳秘,精神乃治”。

本案患者年约四八,正值筋骨强劲,因情志不

畅,肝郁化火,日久肾阴亏虚,水不涵木,风阳上扰,
头部气血逆乱而发。 王师从“神”这一整体出发采

用定神针以调整人体阴阳;根据头痛症状采用颞三

针、晕痛针以缓解临床症状;根据“定时发作”这一

特殊表现,并依据补母泻子取穴法采用手智针,宁
心安神以助疾病康复。 研究显示,颞三针位置和颞

骨缝高度重合,通过此处穿过颅骨进入脑内的神经

血管更为丰富,针刺不仅可使头皮处的针感经颞骨

缝更深地传入颅内,也可通过针刺增强局部血管收

缩来营养其周围神经[10-11] ,故取之以平肝息风、疏
通气血。 研究发现,晕痛针可有效缓解紧张性头

痛、四神针与手智针可宁心安神,具有自律神经、舒
压解乏的作用[12] 。 王师联合使用靳三针与子午流

注针法治疗 CH 伴焦虑,疗效佳,不易复发,且毒副

作用少,实现了中医整体观念与辨证论治的有机结

合,为今后临床治疗类似合病提供了新的思路与

借鉴。
(下转第 118 页)

·19·　 　 　 　 第 1 期　 　 　 茅　 伟,王　 颖,吴海洋,等:靳三针结合子午流注针法治疗丛集性头痛伴焦虑验案 1 则



难懂的医学知识通俗化、条理化。 在《医学实在易》
一书中,陈氏曾自述有感于病家不能分辨医者医术

的好坏只能任其医治,所以他在编著《医学实在易》
一书时详设大纲,书中除基础理论和四诊两部分

外,临床病症均按表、里、虚、实分类编写,以方便病

家参照此书辨别医师水平高低。 陈氏医书的通俗

性和实用性增加了普通读者接触医学知识的途径,
因而广受欢迎。 杨浚在《灵素节要浅注》序中言陈

氏“所刊《伤寒》 《金匮》 若干种,海内已不胫而走,
奉为圭臬” [2] 。 陈氏所著 《 医学三字经》 一书自

1804 年第一次刊刻之后,陆续在福建、浙江、四川、
上海、湖南、广州、北京等地多次刊刻,至今已有不

同版本近两百种[3] 。 该书在巴蜀、江浙、湖广等地

有着广泛的读者群体,邓铁涛亦曾言:“我国长江以

南地区读陈修园医书自学者不在少数”。 由于该书

流传广、影响大,后世医家中仿照《医学三字经》体

例编著医书者亦不在少数,如周云章的 《 简易医

诀》、胥紫来增编的《闽蜀医学三字经》、张子培的

《春温三字诀》、周凤梧的《中国医史三字经》等。 这

些医书借鉴了陈修园医书体例的成功之处,丰富了

入门医书的内容,其再出版和再传播扩大了医学知

识的受众,进一步促进了医学普及。
2. 2　 助力中医教育 　 陈修园晚年告老还乡后,曾
在福建南山吴航书院、泉州清源书院、福建嵩山井

上草堂等多所书院讲学著书、传授医学。 在此期间

培育了一批弟子门生,如周易图、黄突润、何鹤龄、
薛步云、胡明怀、郑保纪等。 这一时期陈氏及其门

人弟子整理编订了一批入门医书,这些医书为初学

者学习中医提供了基础材料,有力地推动了中医教

育的发展。 陈修园医书语言浅白、内容贴近初学者

的认知状况,为后世学习《内经》《伤寒论》等中医经

典提供了入门的阶梯。 在民间家传师授的教育方

式下,以陈修园医书为教学用书的不在少数。 有学

者以《名老中医之路》和《当代名老中医成才之路》
两书为统计对象,发现在明确记载读过陈修园入门

医书的 88 位名老中医中,有 33 人曾以《医学三字

经》发蒙[4] 。 伤科泰斗施维智在学医之初,其父曾

以陈修园《伤寒论浅注补正》 《金匮要略浅注补正》
《神农本草经读》 作为其入门阶段的学习内容[5] 。
任应秋先生也自述其医学启蒙老师曾教授陈氏《公

余六种》《伤寒论浅注》 《金匮要略浅注》等书,并强

调“须正文与浅注同时串读” [5] 。 陈修园医著为自

学中医者和民间中医教育提供了中医教材,客观上

促进了医学教育的普及,弥补了近代医学教育的

缺失。
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