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　 　 疏肝调神针法是全国名老中医单秋华教授的

临床经验之一,本法重视疏肝理气、调神安神,主要

应用于痛症、精神神志疾病的治疗[1] 。 笔者跟诊学

习期间,观察到导师于晓华教授结合脾胃病症的病

机特点,在疏肝调神针法的基础上,总结并凝练而

成“健脾疏肝调神针法”,本法包括健脾胃、疏肝、调
神的治疗原则,注重调神、抑木扶土,有助于提高针

灸治疗脾胃病症的疗效。 现将于教授运用健脾疏

肝调神针法治疗慢性萎缩性胃炎伴腺体广泛肠上

皮化生验案 1 则介绍如下。
刘某,男,67 岁,退休,2019 年 1 月 12 日就诊,

主诉:饥不欲食、食后胃胀进行性加重 2 年。 患者

肺癌术后 5 年,有慢性萎缩性胃炎病史,饥不欲食,
食后胃胀,每天 7 ∶00—11 ∶00 胃胀痛难忍,嗳气,半

年内体质量下降 5
 

kg,喜热食热饮,大便溏稀不成

形,每日 1 次,神倦疲乏,情绪易波动。 患者已行西

药、中药治疗,初始有效,后逐渐疗效不明显,甚至

呈进行性加重,遂寻求针灸治疗。 查体:面色萎黄无

光泽,形体消瘦,语声低微,神疲倦怠,任脉自脐起至

中脘处有条索状反应物。 无痛胃镜检查(2018 年

6 月 20 日)示:贲门炎,慢性萎缩性胃炎(C-Ⅲ);胃
黄斑瘤。 无痛肠镜检查并行结肠多发息肉内镜下

切除术,切除 5 枚直径 0. 2 ~ 0. 6
 

cm 的息肉送病理

检查。 病理诊断(2018 年 6 月 21 日)示:(贲门)慢

性萎缩性胃炎(中度),腺体广泛肠上皮化生;(升结

肠、肝曲、横结肠、横结肠近脾曲)低级别腺管状腺

瘤(4 个);“肝曲 2”符合炎性息肉。 西医诊断:1)慢

性萎缩性胃炎;2)胃息肉;3)结肠息肉。 中医诊断:
1)胃脘痛;2)泄泻。 辨证为脾胃虚寒,木郁乘土。
以补益脾胃、抑木扶土为法,采用健脾疏肝调神针

法结合拔罐治疗。 处方:1)针刺。 取穴百会、神庭、
印堂、胃五针(中脘、双侧梁门、上脘、下脘)、膻中、
关元、左侧内关、左侧公孙、右侧陷谷、左侧太冲、左
侧太白,留针 20

 

min,TDP 照射胃脘部。 刺法:取仰

卧位,自然放松,百会、神庭、印堂用 25
 

mm 毫针平

刺 0. 5 寸;膻中用 25
 

mm 毫针向下斜刺 0. 5 寸;胃

五针用 25
 

mm 毫针直刺 0. 8 寸;内关、关元、陷谷、
太冲、太白、公孙均用 40

 

mm 毫针直刺 0. 5 ~ 1. 0 寸,
以产生酸胀舒适感为度;留针 20

 

min,隔天 1 次,每
周治疗 3 次。 2)拔罐。 针刺治疗结束后,于背部足

太阳膀胱经背俞穴闪罐轻刺激至皮肤微潮红。 连

续治疗 3 个月。 治疗后,患者每天上午的胃胀胃痛

程度明显缓解,持续时间逐渐缩短。 入院进行年度

复查,无痛胃镜(2019 年 5 月 15 日)检查显示:慢性
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萎缩性胃炎(C-Ⅲ)。 无痛肠镜检查示:在乙状结肠

见 1 枚 0. 5
 

cm 的扁平息肉。 病理结果 (2019 年

5 月 17 日)示:(胃窦)黏膜充血、水肿,轻度慢性发

炎,部分腺体肠上皮化生;(乙状结肠)低级别腺管

状腺瘤。 四诊合参,取穴:百会、神庭、印堂、中脘、
关元、内关、右侧解溪、左侧太冲、左侧太白,每周

2 次,继续治疗 2 个月后治疗频率改为每周 1
 

次,持
续治疗 1 个月。 共治疗 6 个月后,患者面色红润,体
力和精力明显恢复,体质量有所上升。 自我感觉明

显好转,饮食品种增多,可食至八分饱;大便呈条形

软便,每日一行。 仍嘱患者忌食寒凉、辛辣刺激食

物,调畅情志。 随访显示疗效持续,胃镜(2020 年

6 月 9 日)显示:反流性食道炎(LA-B 级);慢性萎

缩性胃炎(C-Ⅲ)。 胃镜病理结果示:(胃窦)慢性

萎缩性胃炎(轻度),个别腺体肠上皮化生。
按语:慢性萎缩性胃炎是胃癌发生的独立危险

因素,伴有肠上皮化生者被称为癌前病变,且反复

发作,难以治愈[2] 。 同时,患者负面情绪的产生与

胃病反复发作密切相关[3] 。 本病的治疗可参照中

医学“胃脘痛”“痞满”等疾病,病变部位在胃,与脾、
肝关系密切,虚实夹杂。 从中医证型来分析,胃镜

及病理显示肠上皮化生与脾胃虚寒证有密切的相

关性[4-5] ,且“胃痛久而屡发,必有凝痰聚瘀” (《临

证指南医案·胃脘痛》),表现为本虚标实之证。 综

合患者四诊表现,证属土虚木乘,治疗宜抑木扶土,
采用疏肝调神针法结合健运脾胃,以达疏肝调神、
行气活血之效。

《医学正传·胃脘痛》曰:“更原厥初致病之由,
多因纵恣口腹,喜好辛酸,恣饮热酒煎,复寒凉生

冷,朝伤暮损,日积月深……妨碍升降,故胃脘疼

痛”,患者因劳累、饥饱失宜并情绪不畅,伤及脾胃,
致脾不能正常运化水谷,胃难以受纳与腐熟,脾胃

失常,故见胃脘胀痛不适。 《灵枢·经脉》载:“肝足

厥阴之脉……挟胃,属肝,络胆”,叶天士认为,肝之

所以犯胃者,因肝为刚脏,内寄相火,肝之经脉夹

胃,上贯膈,故肝气常趁胃虚而犯之。 《血证论·脏

腑病机论》载:“木之性主于疏泄。 食气入胃,全赖

肝木之气以疏泄之,则水谷乃化。 设肝之清阳不

升,则不能疏泄水谷,渗泄中满之证,在所不免”,肝
疏调气机是保持脾胃升降枢纽能够协调不紊的重

要条件。 抑木扶土是治疗肝胃同病的重要原则,处

方中选用的百会、神庭、印堂、内关、太冲是疏肝调

神的核心,疏理肝气,气机调畅升降有序,胃气主

降,受纳腐熟水谷化生气血。 《颅囟经·原序》言:
“太乙元真在头曰泥丸,总众神也”,表达了脑统帅

五脏之神,为众神之长,众神自此而生而长,各行其

生理功能。 调神具有调养人体正气以及调节情志

的作用,疏肝是调神的前提,气机疏通,气血调和,
才能更好地调神,使神机正常,神归其位则气血调

和[6] ,脏腑组织器官各司其职,发挥正常功能。 中

脘、梁门(双侧)、上脘、下脘合称为“胃五穴”,为调

理胃肠的常用局部取穴,可消食导滞、健运中州、化
痰导瘀,正如叶天士《临证指南医案·脾胃》所言:
“胃阳受伤,腑病以通为补,与守中必致壅逆”。 公

孙为足太阴脾经之络穴,有一穴通两经之功,可健

脾和胃;又为八脉交会穴,通冲脉,《素问·骨空论》
载:“冲脉为病,逆气里急。”公孙与内关配伍应用,
为治疗脾胃疾病的有效穴对。 《难经·六十九难》
曰:“经言,虚者补之……然:虚则补其母”,解溪为

经穴,五行属火,为胃之母穴,可温补胃气。 气机调

畅之后改用脾之原穴太白,补益脾气,主导脾胃气

机的升降。
在中医整体观念理论的指导下,健脾疏肝调神

法倡导身心同治的理念,注重调神对脏腑组织器官

的调节作用,重视脏腑之间的乘侮,以补虚泻实来

调和脏腑功能,症状消失,病理向好,功能恢复。
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