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时空针灸飞腾八法结合艾灸治疗腹部肿瘤切除术后 

顽固性呃逆 1 例
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摘　要：本文介绍了 1 例采用时空针灸飞腾八法结合艾灸治疗腹部肿瘤切除术后顽固性呃逆的患者，为临床治疗腹部肿瘤

切术后呃逆提供思路与方法。
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呃逆 [1]（又称“打嗝”），中医称为“哕”，《黄帝内

经》言“病深者，其声哕”）。其病因病机主要与气机逆乱、

胃失和降相关，涉及外感、内伤及多脏腑功能失调。西医称

为“膈肌痉挛”[2]，由于膈肌、膈神经、迷走神经或中枢神

经等受到刺激后引起一侧或双侧膈肌的阵发性痉挛，伴有吸

气期声门突然关闭，发出短促响亮的特别声音。呃逆持续时

间不等，数分钟到数月均有，若发作持续时间在 48h 以上仍

无法缓解，临床则诊断为顽固性呃逆 [3]。呃逆是施行腹部手

术后的一种比较常见的并发症 , 临床治疗上常用解痉、止吐、

镇静催眠等药物，效果往往不佳，笔者在昆明市嵩明县人民

医院工作期间，担任全院会诊工作时运用时空针灸飞腾八法
[4] 结合艾灸治疗腹部肿瘤切除术后顽固性呃逆 1 例，现报道

如下：

1 病例介绍

宋某，男，74 岁，2024 年 5 月 1 日初诊。主诉：呃逆

5 天。患者 5 天前行大肠癌切除术治疗后的第 2 天开始出现

呃逆，呃逆连连，予腹部 CT 排外膈下脓肿，注射异氯嗪针

12.5mg、胃复安针 10mg、补液后仍呃逆不止，故来本科室

就诊。刻下症见：神志清楚，面色萎黄，形体消瘦，呃逆连

连不止，呃逆时伤口疼痛加重，腹部可见引流管；切口处纱

布可见少许淡血色渗出液；睡眠差，大便未解，舌淡苔薄

白，脉细弱，舌下络脉迂曲。西医诊断；1、直肠恶性肿瘤；

2、膈肌痉挛。中医诊断：1、呃逆 ( 脾胃阳虚证 )[5]；2、肠

蕈（气血两虚证）。查体：T 36.5C，P 75 次 / 分，R 19 分，

BP 120/75mmHg。查体：神志清楚，对答切题、精神稍差、

心肺（-），双侧瞳孔等大等圆，对光反射存在，四肢肌力、

肌张力正常，生理反射存在、病理反射未引出，腹软，伤

口敷料干燥，无渗血、渗液、腹腔引流管通畅，引流少许淡

血色液体，无反跳痛及板状腹。舌暗苔薄白脉细弱。选用患

者 2024 年 5 月 1 日早晨 10：30 就诊时间（云南真太阳时减

1h）, 乙丑日 辛巳时用时空针灸飞腾八法 [6]。空间穴位用手

足 8 宫（见表 1）。靶向穴位足三里，脾俞、胃俞。嘱患者

平卧位，先针刺时间穴位左后溪、左申脉、再针刺右后溪、

右申脉，然后针刺 8 宫穴位组，每组 8 宫穴位的针刺顺序都

用时间穴位后溪所在的 5 宫序号 1 开始循行 8 宫 1 周，8 宫

位时结束码（5-6-7-8-1-2-3-4）。手足 8 宫，最后直刺靶

向穴位足三里，平刺脾俞、胃俞。

表 1  空间穴位之手足八宫穴位图

2 内关 1 百会 2 内关

3 上巨虚 3 上巨虚

4 太冲 8 印堂 4 太冲

操作手法：穴位常规消毒，采用 0.25×40mm(1.5 寸 ) 毫

针，针刺时采用呼吸补泻手法补法，留针 40 分钟，将 5cm

长艾柱插入 6 孔艾灸盒内支架上，点燃后盖上防护网，将 6

孔艾灸盒放置患者腹部，避免压住伤口、烫伤：留针期间不

行针，嘱患者自然呼吸，注意保暖，未配合其他治疗及口服

药物。艾灸过程中患者诉腹部有热感，针刺及艾灸时注意观

察艾灸盒的温度、以免烫伤，艾柱燃尽后继续更换艾柱，10

分钟后进入睡眠状态。留刺 40 分钟后拔针，患者呃逆次数

较前明显减少，仍感呃逆。

第二日复诊：患者及家属诉昨夜睡眠较前明显好转，

呃逆频率较前较少 50%，呃逆间隔时间较前延长，失气较
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前增多。处方同前，患者每日针刺 1 次，均采用时空针灸飞

腾八法结合艾灸治疗，连续治疗 4 天后，患者已无呃逆。电

话随访 1 周、15 天、1 月、3 月呃逆完全消失，无复发。

2 体会

本案病例采用时空针灸飞腾八法进行治疗。飞腾八法

为时空针灸四种方法之一，其核心理念在于将具有同构功能

的空间穴位与具有记忆功能的时间穴位有机结合，通过特殊

的治疗技术，构建体内外相统一的气场，激发并调动人体自

愈能力，从而产生场效应，达到协同调节气机、缓解膈肌痉

挛的目的。该方法强调依据气血流注规律及疾病发生时间动

态选穴，并结合艾灸的温通经络、补益气血作用，实现多靶

点协同，疗效加乘。

艾灸腹部因其独特的温热效应，可温补元气、散寒通络，

对改善术后胃肠麻痹效果显著。针刺与艾灸配合，形成“针

引气、灸温阳”的协同效应，助力经络气血畅通。时间穴位

的选择多依据患者发病时的特定情况或穴位记忆规律，如内

关、公孙、照海、列缺、外关、足临泣、申脉、后溪中任选

一对。空间穴位则根据具体病因、病机进行辨证选取。靶向

穴位覆盖特定穴、辨证穴、奇穴及经验穴，具有明确的靶点

作用，三类穴位相互补充，密不可分，共同调动患者自身气

场，协调阴阳平衡，彰显其在疾病治疗中的独特优势。

具体而言，百会穴属于督脉，为“诸阳之会”与印堂

穴交合之处，具升阳举陷、固脱提气之效，常用于调理内脏

下垂及气虚下陷等病症。合谷、内关均为“原穴”，为脏腑

元气输注之处，善于调节本经及所属脏腑功能，且分别归属

上下肢，合谷主气、太冲主血，协同应用可实现气血同调。

上巨虚为足阳明胃经的重要穴位，也是大肠的下合穴，能有

效调节胃肠功能及其相关疾患。内关为手厥阴心包经之络

穴，同时为八脉交会穴之一，其调控范围涵盖心胸、脾胃及

神志疾病，尤以治疗急症和内脏功能紊乱、止呕降逆见长。

配合足三里、脾俞、胃俞等靶向穴，足三里既能治疗胃肠病，

又有健脾益胃、强身保健等多重功效，在祛邪补虚方面优势

明显，提升经络系统修复能力，强化整体疗效。

时空针灸在欧洲医学人文环境中不断发展，其临床疗

效已充分验证了子午流注、纳甲法、纳子法、灵龟八法及飞

腾八法的临床价值。相关理论不仅仅用于穴位选择，更是将

人体内外时间与空间紧密结合，成为连接天地人气机的通道

和能量调控的最佳载体，最大限度激发人体自愈潜力。

“背为阳，腹为阴”，多个阴经循行于胸腹部。腹部

肿瘤手术易损伤任脉、脾经、胃经、肾经等多条经络，属于

较大的身体创伤，可致中气不足、阳气下陷、脾阳虚损、气

机功能紊乱等。艾灸腹部以温经散寒、活血通络、行气止痛、

温补脾胃为主要作用，有助于经络畅通、气血调和，达到“通

则不痛”、补益脾胃之阳、和中止呃的效果。

针对本例患者术后出现顽固性呃逆的特殊病情，腹部手

术创面因敷料、引流管放置导致穴位取用受限，时空针灸飞

腾八法以四肢穴位为主，最大程度减少腹部取穴配合艾灸，

利用阳性温热直达病所，有效降低复发风险，并提升整体安

全性。特此报告本案，以期丰富术后顽固性呃逆的临床治疗

策略，为相关疾病的针灸治疗提供新思路与参考。
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