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腹针治疗术后尿潴留的研究进展
喻  融   宁乡县中医医院   湖南宁乡   410600

摘要：术后尿潴留是泌尿系统常见问题也是需要正确对待和处理的问题，虽然临床中常采用人工导尿的方法进行干预，但效果并不理想。

腹针作为传统医学的延伸，其通过针刺腹部穴位来调节经络，进而到达治疗术后尿潴留的效果。本文将通过对腹针治疗术后尿潴留进行综述，

为临床治疗提供参考。
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术后尿潴留是指由于手术或相关因素导致的尿液积蓄在膀胱内无

法自行排出，其作为患者术后常见的并发症，在临床中有着较高的发

病率 [1]。相关研究指出，手术患者在术后尿潴留的发生率约在 38%-50%

左右。目前临床中对于尿潴留的主要治疗方法为人工导尿，极易给患

者的身心造成不良影响。随着近年来中医疗法在临床各类疾病治疗中

的广泛应用，其在用于术后尿潴留时也取得了较为满意的治疗效果。

1 术后尿潴留的病机

术后尿潴留应属于传统医学中“癃闭”的范畴 [2]，主要是由于手

术创伤导致的。由于手术致患者元气受损，气血亏虚进而行津功能减

弱，同时由于手术致气机失调，使得腹部气机升降出入发生异常，津

液无法下泄，潴留体内。中医认为津液在机体内的运行过程为胃收纳、

脾传输、肺肃降，后下达至肾脏，经肾脏气化，清者归于肺，浊者输

至膀胱，最终排除体位，依靠这个过程来维持机体津液的平衡。膀胱

位于下腹部，主要用于贮存尿液和排出尿液，其与肾脏相通、相表里，

因此膀胱正常功能的维持需要依赖肾脏的气化功能。

现代医学研究认为机体排尿与控尿作为一个复杂的生理过程，其

涉及到机体多个组织、器官，这些组织和器官的正常运行及协调工作

是完成泌尿的生理基础。正常情况下，人体以 1毫升 /min 的速度分泌

尿液，当膀胱达到充盈时，膀胱内壁的感受器在接受刺激并向脊髓中

枢发出冲动，促使中枢神经放出排尿的信号。膀胱在受到指令后，逼

尿肌收缩，括约肌松弛，使尿液由膀胱、尿道排出体外。然而当脊髓

排尿重视受到抑制或者脊髓反射弧、皮层功能受到抑制时，将产生排

尿异常，严重时可导致急性尿潴留。术后尿潴留的发生多由于手术过

程中应用麻醉药物或术后短时间内快速输入大量液体、患者伤口疼痛、

精神紧张或肛门内填充物刺激以及患者合并有泌尿系统疾病的诸多因

素造成的。患者在术后发生尿潴留，极易引起泌尿系统感染，进而导

致继发反流性肾病，不仅增加了患者的痛苦，也将延长患者的治疗时长。

2 腹针治疗术后尿潴留的研究

2.1 腹针的概述及优势

腹针疗法是我国著名中医教授薄智云先生经 20余年反复研究、实

践而创建的一种利用针刺腹部穴位，进而达到调节先天、后天经络的

一种新型中医针刺疗法，其也是对中医针刺疗法的一种创新、改进。

腹针疗法在应用时具有着以下诸多优点：①无痛：由于腹针进针时进

位于腹壁的浅层，继而行针时疼痛感较为轻微，有效缓解了患者对于

针刺的恐惧心理；②高效：腹针疗法在用于疾病治疗时，起效较快；③

安全便捷：腹针治疗时，所取穴位均位于腹部，且进针只在腹壁浅层，

不存在针刺时刺入内脏的可能。同时腹针疗法以“处方标准化、操作规

范化、辨证条理化”为主要特征，以中医的整体观作为临床辩证的指导，

有效的规范了腹针的操作，进而使得腹针操作更加安全、规范、有效。

2.2 腹针在术后尿潴留中治疗中应用机制

腹针作为机体重要部位，五脏六腑位于其中，360 多个腧穴中，

有 48 个位于腹部，而全身 14 条经脉中，有 5 条在腹部循行。由于经

络具有“内属脏腑、外络肢节”特性，因此机体有十二条经络需由腹

部经过然后与腑脏相连。腹针以中医“经脉所过，主治所及”理论为

基础，以神阙调控系统作为治疗核心，以腹部肚脐作为中心进行调控，

进而达到治疗疾病的目的。

腹针用于治疗术后尿潴留时，辩证施针，取中脘、水分、下脘、气海、

关元、天枢、中极、曲骨、归来等腹部穴位。中脘穴位于上腹部任脉、

手太阴、手少阳、足阳明交汇部位，具有和胃健脾、降逆利水的功效；

下脘穴属任脉，为足太阴与任脉之会，具有健脾和胃、降逆止呕的功效，

同时还具有提高机体免疫功能的作用；气海穴位术任脉，为盲之原穴，

具有利下焦、增补元气、行气散滞的功效，主治元气亏损，肾气不纳

等症；关元腧穴位于足太阴膀胱经，具有散小腹内热的作用，主治小

便不利或频数、腹胀、腰痛、遗尿等症。其与气海均具有固肾培元、

补益肝肾的效果。中极穴属任脉，为足三阴与任脉之会，为膀胱之募穴，

具有补肾气、利膀胱、清湿热的功效，主治癃闭、带下、阳痿、肾炎、

膀胱炎等症，是本病重要取穴。曲骨穴属任脉，为任脉与足阙阴之会，

是中医针灸的重要取穴之一，具有通利小便、调经止痛之效，主治膀

胱炎、赤白带下、阳痿遗精、五脏虚弱等症，其与中极合用，以泄法

行针，能够有效的缓解膀胱张力紧张的情况，同时还可增高松弛的膀

胱张力，对于膀胱功能障碍的患者，具有良好的治疗作用。

水分穴位于任脉，具有分流水湿、通调水道、理气止痛之功效，

主治水肿、小便不利等症；天枢穴为足阳明胃经腧穴，为手阳明大肠

经募穴，具有增补元气，循际、元，长溪、谷之效，主要治疗肠道功

能失调等症。在临床中对于尿潴留的治疗时，由于各家对于术后尿潴

留的治疗方法不一，因此在取穴方面也各不相同。

2.3 腹针在术后尿潴留中治疗中应用进展

目前临床中应用腹针治疗术后尿潴留主要为腹针单独应用及腹针

联合其他疗法，杨晓鸿 [3] 通过应用腹针联合艾灸对 30 例术后尿潴留

患者进行治疗，腹针取归中脘、下脘、气海、关元、中极、气穴、水

道诸穴，配以阳陵泉、足三里、三阴交等穴，患者经 1 疗程治疗后，

术后尿潴留情况得到明显的改善，治疗总有效率明显高于应用常规疗

法治疗的患者。董媛 [4]联合应用腹针及高频热疗治疗患者术后尿潴留，

经 10d 治疗后，患者病情得到明显改善，治疗总有效率达到 99.5%。

邓永文 [5] 等分别采用腹针和体针混合痔术后尿潴留患者进行治疗，

结果显示采用腹针治疗的患者在总有效率、治疗后首次排尿时间以及

排尿后症状改善等指标方面均明显优于体针治疗组患者，表明在术后

尿潴留的治疗方面，腹针具有着操作简便、安全、高效的优势。

腹针除在治疗尿潴留方面有着良好的表现外，其在用于治疗多种

慢性病、内伤性疾病时也有着良好疗效。随着对腹针疗法的应用研究

日益深入，其未来的应用空间将更加广阔，为疾病治疗带来新的方向。
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