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《针灸治疗》

前言

　　本书第1版名为《针灸治疗学》，自2005年6月发行，已使用4年，由全国高等医学教材建设研究会
、卫生部教材办公室、人民卫生出版社组织修订编写和审定，供全国中医药高等专科学校针灸推拿专
业使用。　　根据卫生部教材办公室《全国中医药高职高专教育卫生部规划教材第二版修订教材编写
要求》、九院校教材编写委员会《全国中医药高职高专第二版教材修订工作报告及编写原则与要求》
，以及教学大纲的要求，教材编写中遵循“基础理论够用、适度、技术应用能力强”的宗旨，坚持基
本理论、基础知识和基本技能的“三基”要点，突出思想性、科学性、先进性、启发性、适用性的“
五性”原则。在继承和坚持中医药特点的基础上，立足改革。以新制定的教学大纲为指导，以国家颁
布的有关标准化方案为依据，以全国中医药高职高专卫生部规划教材第1版《针灸治疗学》为蓝本，
参考本科、中专新教材有关内容，从病种的筛选、病名的确立到体例的制定、内容的取舍等方面，都
做了调整和充实，以便于学生学习、掌握和应用。以保障21世纪人才培养目标的要求，提高教育教学
质量，规范课程设置和教学活动，促进我国高等职业教育技术的良性发展。　　在本次修订工作中，
编委会全体成员认真学习了国家教育部关于高职高专教育的最新要求，并根据卫生部教材办公室的统
一规划，将本版教材更名为《针灸治疗》，教材内容也作了相应调整，以期更符合当前教学的需要。
　　本教材共分八章。第一章介绍针灸治疗作用、针灸治疗原则、针灸辨证论治纲要、针灸配穴处方
、特定穴的应用等内容。第二章～第八章分别介绍了急症、内科病证、妇科病证、儿科病证、皮外骨
伤科病证、五官科病证和其他病证。在每一病症概念上，简明扼要，表述准确，病因病机内容上尽可
能完备；辨证方面，突出了主症，特点或特征，并以主症为中心辨证分型；在治疗方面，根据针灸临
床的实际需要，提出一个或两个（分虚证、实证）总的治则、处方（主穴），然后根据辨证分型加以
配穴，便于学生把握规律性。其他疗法中，尽量扩大疗法范围，丰富内容。每一章节上，新加了知识
模块（知识链接、案例分析），书后附有参考资料及教学大纲，便于学生自学和教学参考。
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内容概要

《针灸治疗(第2版)》第1版名为《针灸治疗学》，自2005年6月发行，已使用4年，由全国高等医学教
材建设研究会、卫生部教材办公室、人民卫生出版社组织修订编写和审定，供全国中医药高等专科学
校针灸推拿专业使用。
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节 口疮第八章 其他病证第一节 减肥第二节 抗衰老第三节 戒断综合征一、戒烟综合征二、戒酒综合征
三、戒毒综合征第四节 慢性疲劳综合征第五节 竞技紧张综合征附录一 参考资料古代针灸治疗歌赋辑
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章节摘录

　　标本是一个相对的概念，表示事物的现象与本质、原因与结果以及病变过程中正邪矛盾双方的主
次关系。如从机体组织和部位而言，脏腑为本，头面、躯干为标。从机体和疾病而言，机体为本，疾
病为标；正气为本，邪气为标。从疾病本身而言，病因为本，症状为标；旧病为本，新病为标；缓症
为本，急症为标。针灸治病要分清标本主次、轻重缓急，就是要抓主要矛盾。《素问·至真要大论》
说：“病有盛衰，治有缓急。”对于任何一种病证，是先治标，还是先治本，还是标本同治，要根据
病证的轻重缓急而定。一般情况下，本是主要矛盾，治病当先治本；若标急于本，当先治标。故《素
问·标本病传论》说：“知标本者，万举万当，不知标本，是谓妄行。”如能灵活运用标本的理论，
就不会贻误病情。　　《灵枢·病本》说：“病发而有余。本而标之，先治其本，后治其标；病发而
不足，而本之，先治其标，后治其本。谨详察间甚，以意调之，间者并行，甚为独行。”故标本理论
在针灸临床上的应用有：缓则治其本，急则治其标和标本兼治。　　（一）急贝治标.　　在紧急情况
下，标病急于本病时，一如不先治其标病，病人会有很大的痛苦，甚至危及生命，故应先治标病，后
治本病。如因某些疾病引起大小便不通，则先取气海、中极、支沟等穴以通其大小便之标急，然后再
治其本病0·又如无论什么原因引起的高热抽搐者，均应先以大椎、水沟、四关（指合谷、太冲）等
穴退热止痉，然后再从本论治。肺结核咯血者，应取鱼际、孔最、中府、膈俞等穴以止血为先，血止
后再以多方多法治其本。　　治标是在紧急情况下的一种权宜之计，可以为治本创造有利的条件。治
标以后一定要治其本病，它与“治病必求于本”并不矛盾。　　（二）绥则治本　　在一般病势不急
的情况下，病在内者治其内，病在外者治其外，正气虚者固其本，邪气盛者祛其邪。治其病因，症状
可解；治其先病，后病可除。这就是“伏其所主，先其所因”，即《素问·阴阳应象大论》“治病必
求于本”的理论。这也是治疗疾病的一条根本原则。例如，外感风寒引起的咳嗽，病因风寒为本，症
状咳嗽为标，可针大椎、风池、列缺、合谷以疏风散寒，风寒去而咳嗽自愈。又如女性脾胃虚弱者，
伴月经量少、色淡（但　月经周期正常），这种情况脾胃虚弱为本，月经症状为标，应取中脘、足三
里、脾俞、胃俞、公孙以补益脾胃，当脾胃功能恢复，气血生化之源旺盛，月经症状可不治而愈。　
　（三）标本同治　　当标病与本病俱急或俱缓时，单治本病而不顾其标病，或单治标病而不顾其本
病，都是不适宜的，此时均宜标本同治。标本俱急如本虚标实的臌胀病，单纯扶正或一味祛邪都于病
情不利，当取阴陵泉、水道、水分以利水消肿，又取脾俞、肾俞、三阴交、足三里以健脾补肾，如此
标本同治，攻补兼施，才是理想之策。标本俱缓如肝病引起的脾胃不和，可以在疏肝理气的同时，调
理脾胃，取阳陵泉、中脘、章门、期门、太冲、足三里等穴，以达标本同治之目的。
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