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基于文献计量分析皮内针疗法适宜病症与临床应用进展 
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【摘要】  目的  基于文献计量分析皮内针疗法的临床文献,探讨皮内针疗法的适宜病症与临床应用进展。方法  

通过计算机检索中国知网(CNKI)、万方数据库(Wanfang data)和维普中文期刊数据库中与皮内针疗法相关的临

床研究文献,应用文献计量学的方法对皮内针疗法发文量、病谱和适宜病症进行分析。结果  临床涉及论文共   

2 220 篇,近 10 年发文量显著增长。皮内针疗法临床涉及病症 208 种。一级适宜病症为手术后疼痛、失眠症、

偏瘫、面神经麻痹;二级适宜病症为肩痛、颈椎病、癌痛、膝骨关节炎、腰椎间盘移位、便秘、头痛;三级适宜

病症为带状疱疹、遗尿、放化疗后不良反应、变应性鼻炎、呃逆、面肌痉挛;四级适宜病症包括痛经、高血压、

糖尿病、胃肠功能紊乱、痹证、吞咽障碍、腰扭伤、肥胖症。结论  皮内针疗法是近年来的临床研究热点,其治

疗疾病以痛症居多,其次为各类慢性病。不同针具中,揿针的应用受到广泛关注。 
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[Abstract]  Objective  To explore the indications and clinical application progress of intradermal needle therapy 

based on bibliometric analysis of the clinical literature of intradermal needle therapy. Method  The clinical studies 

related to intradermal needle therapy were retrieved from CNKI, Wanfang data and VIP database by computer, and the 

number of published articles, disease spectrum and indications of intradermal needle therapy were analyzed by 

bibliometrics. Result  There were 2220 clinical papers, and the number of published papers increased significantly in 

recent 10 years. There are 208 kinds of diseases involved in intradermal needle therapy. The first-grade indications were 

postoperative pain, insomnia, hemiplegia, and facial paralysis. The second-grade indications were shoulder pain, 

cervical spondylosis, cancer pain, knee osteoarthritis, lumbar disc displacement, constipation, and headache. The 

third-grade indications were herpes zoster, enuresis, adverse reactions after radiotherapy and chemotherapy, allergic 

rhinitis, hiccup, and hemifacial spasm. Dysmenorrhea, hypertension, diabetes, gastrointestinal disorders, paralysis, 

dysphagia, lumbar sprain and obesity were the fourth-grade indications. Conclusion  Intradermal needle therapy is a 

hot spot in clinical research in recent years. The most common treatment is pain, followed by various chronic diseases. 

Among different needling devices, the application of thumbtack needle has been widely concerned. 
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皮内针疗法又称“埋针疗法”,是将短小针具固定

于腧穴部的皮内或皮下,达到较长时间刺激的一种方

法,主要由针灸浅刺法和针灸久留针方法发展而来[1],

常用于治疗慢性或疼痛性疾病[2]。腕踝针疗法主要沿

身体纵轴进行皮下浅刺,其刺激深度位于皮下,归属十

二皮部范畴,且不要求患者出现酸、麻、重、胀等感觉,

也归为浅刺法。因此本研究也将腕踝针疗法归为皮内

针疗法的范畴。近年来,皮内针疗法的临床应用越来越

多,应用范围也越来越广[3-5]。在临床上因其简单方便

得到广大医护人员的热爱,使得皮内针疗法的应用范

围得到了扩展。 

针灸适宜病症的研究是近年来研究的热点。疾病

谱的研究可以为适宜病症的界定提供可靠的数据。近

年来,针灸疾病谱的研究包括整体病谱研究(针灸疗法)

和单一要素病谱研究(单一疗法、单一疾病和单一腧穴)

两种。虽取得了一定的进展,但仍需进一步的研究[6]。

本研究团队先后进行了针灸病谱[7]、灸法病谱[8-9]、五

官科针灸病谱[10-11]、胃肠病[12]的研究,总结了其方法学,

积累了较为丰富的研究经验。目前分析皮内针疗法疾

病谱和适宜病症的文章较少,故本研究在以往研究及

前期研究的基础上,对建库至 2023 年 12 月 31 日中文

期刊中皮内针疗法治疗疾病的文献进行总结和分析,

以进一步阐明皮内针疗法疾病谱的发展,为临床工作

者提供参考。 

 

1  资料与方法 

1.1  文献来源 

检索中国知网(CNKI)、万方数据库(Wanfang data)

和维普中文期刊数据库。检索词包括“皮内针”“揿

针”“耳针”“埋针”“腕踝针”,以 OR 连接词构建

逻辑关系,采用主题词、题目、关键词和摘要的复合检

索。检索时限为建库至 2023 年 12 月 31 日。 

1.2  纳入标准 

国内期刊(中文期刊)中发表的皮内针疗法临床研

究文献;样本量＞10 例;有明确的疾病诊断标准;观察

干预方法为皮内针疗法。 

1.3  排除标准 

一稿多投的论文仅纳入首发文献;病案报道、针刺

麻醉的文献;学位论文;无法获得全文的文献。 

1.4  病名归类标准 

中医病名参照《中国中医药学主题词表》[13]。西

医病名与疾病分类参照《医学主题词表》(MeSH 2024

版)[14]。 

 

2  结果 

2.1  皮内针疗法年度发文量概况 

共收集建库以来皮内针疗法文献 2 220 篇。1983

年前,共发表皮内针疗法文献 67 篇。能检索到的首篇

皮内针疗法文献发表于 1958 年[15]。在 1996 年出现短

暂高峰,发文量为 34 篇。随后至 2015 年,每年发表数

量偶有波动,总体较平稳。其间 2005 年发文量最少,

为 11 篇。自 2016 年开始,皮内针疗法年度发文量明显

上升,特别是 2019 年上升幅度最大,较 2018 年增加了

78 篇,达到了 213 篇。而后其发文量维持在较高水平,

近 5 年年度发文量均超过 200 篇。详见图 1。 

 

 
图 1  皮内针疗法年度发文量趋势图
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2.2  不同皮内针疗法针具年度发文量概况 

临床上用于皮内针疗法的针具可分 2 大类,即毫

针和皮内针。根据操作的部位,毫针可包括耳针、美容

针、眼针和腕踝针。皮内针根据外形分类,可分为颗粒

式皮内针、环式皮内针和揿钉式皮内针(揿针)。本研

究纳入的文献中,使用揿针进行皮内针疗法操作的有

1 097篇,其次为腕踝针660篇,皮内针310篇,毫针141

篇,未说明针具 12 篇。因揿针和腕踝针发文量远超其

他针具,故单独列出分析。 

各年度针具发文量占该针具总发文量的百分比详

见图 2。自 2014 年起,除毫针外,其他皮内针疗法针具

发文量均较前显著提升。其中揿针的发文量提升幅度

最大,近 5 年共发表论文 797 篇,占揿针总发文量的

72.9%。皮内针与腕踝针发文量稳步增长,自 2014 年后

也可见明显提升,近5年分别发表论文97篇和290篇,

占各自总发文量的 31.1%和 44.0%。毫针各年度发文量

总体较平稳,未见显著增加。 

 

注:百分比＝各皮内针疗法针具年度发文量/该皮内针疗法针具总发文量×100%。 

图 2  不同皮内针针具年度发文量趋势图 

2.3  皮内针疗法病谱分析 

表 1  各科皮内针疗法应用病种与发文量 

科别 篇数/篇 篇数占比(%) 病种/种 病种占比(%) 

神经内科 525 23.6 30 14.4 

骨伤科 415 18.7 31 14.9 

外科 224 10.1  7  3.4 

消化科 179  8.1 22 10.6 

五官科 157  7.1 27 13.0 

妇产科 123  5.5 21 10.1 

肿瘤科 115  5.2  4  1.9 

泌尿科  98  4.4 11  5.3 

皮肤科  88  4.0  9  4.3 

内分泌科  73  3.3  7  3.4 

心血管内科  70  3.2  8  3.8 

呼吸科  67  3.0 10  4.8 

精神科  44  2.0 10  4.8 

男科  24  1.1  4  1.9 

风湿免疫科   6  0.3  2  1.0 

血液科   4  0.2  1  0.5 

其他科   8  0.4  4  1.9 

建库至 2023 年皮内针疗法的病谱共分为 16 个

科,208 种。由表 1 可知,建库至今,从发文数量分析,

以神经内科、骨伤科和外科为多,占总论文数的 52.4%,

分别为 23.6%、18.7%、10.1%;从病种分析,骨伤科、

神经内科、五官科、消化科和妇产科病症为多,占总病

种数的 63.0%,分别占 14.9%、14.4%、13.0%、10.6%、

10.1%。提示神经内科、骨伤科和外科是皮内针疗法应

用的热点。风湿免疫科和血液科共发表论文 10 篇,占

总论文数的 0.5%,提示以上两科对皮内针疗法的应用

很少。这反映了目前皮内针疗法的临床实际应用状况。 

各科皮内针疗法常用病谱详见表 2。皮内针疗法

治疗手术后疼痛、失眠症的使用频次远高于其他疾病,

分别为 179 次和 162 次;其次为偏瘫(79)、面神经麻痹

(66)、肩痛(55)、颈椎病(54)和癌痛(52),频次均＞50

次;再次为膝骨关节炎(48)、腰椎间盘移位(46)、便秘

(46)、头痛(45)、遗尿(43)、带状疱疹(43)、放化疗

后不良反应(42)、变应性鼻炎(40),频次均≥40 次;频

次在 30 次以上的疾病有呃逆(38)、面肌痉挛(34)、痛

经(33)、糖尿病(32)、高血压(32)。结果提示皮内针
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疗法治疗的疾病以神经内科和骨科疾病最多,以各类

痛症和慢性疾病为主。痛症包括手术后疼痛、癌痛、

头痛、痛经、分娩痛、骨伤科疼痛(肌肉结缔组织疼痛)

及神经痛(带状疱疹神经痛、三叉神经痛、枕神经痛、

眶上神经痛、坐骨神经痛、肋间神经痛),慢性疾病如

失眠症、中风后遗症(偏瘫、吞咽障碍)等。 

表 2  各科皮内针疗法常用病谱 

科别 文献/篇 病种/种 疾病篇数/篇 

神经内科 525 30 

失眠症 162,偏瘫 79,面神经麻痹 66,头痛 45,面肌痉挛 34,吞咽障碍 28,三叉神经痛 20,脑性

瘫痪 18,眩晕 17,脊髓损伤 7,股外侧皮神经炎 5,枕神经痛 5,肋间神经痛 4,眶上神经痛 3,坐

骨神经痛 3,认知障碍 3,平衡障碍 3,晕动病 3,应激障碍 2,阿尔茨海默病 2,麻木 4,失语 2,共

济失调 2,感觉障碍 2,手口综合征 1,弱智 1,舞蹈病 1,帕金森病 1,癫痫 1,臂丛神经损伤 1 

骨伤科 415 31 

肩痛 55,颈椎病 54,膝骨关节炎 48,腰椎间盘移位 46,痹证 30,腰扭伤 28,腰痛 17,网球肘 17,

踝关节扭伤14,软组织损伤12,肌肉疲劳9,颞下颌关节紊乱综合征9,类风湿关节炎8,骨折7,

落枕 7,颈肩综合征 7,腕管综合征 6,筋膜炎 6,强直性脊柱炎 5,腱鞘炎 4,腰腿痛 4,足跟痛 3,

骨质疏松3,肋软骨炎3,第三腰椎横突综合征2,骨质增生2,梨状肌综合征2,胸胁痛2,腓肠肌

痉挛 2,肌腱炎 2,股骨头坏死 1 

外科 224  7 
手术后疼痛 179,骨科手术后 15,腹部手术 6,妇科手术 6,肛门手术 6,内镜手术 6,手术后并发

症 6 

消化科 179 22 

便秘 46,呃逆 38,胃肠功能紊乱 29,腹泻 11,胃炎 8,肠炎 6,胆结石 5,消化不良 4,厌食 4,胃脘

痛 4,腹痛 4,胰腺炎 3,胆囊炎 3,痔疮 3,呕吐 3,胃食管反流 2,胃潴留 1,肠易激综合征 1,肠梗

阻 1,肝硬化 1,消化性溃疡 1,脱肛 1 

五官科 157 27 

变应性鼻炎 40,近视 18,耳鸣 13,耳聋 11,干眼症 10,咽痛 9,麦粒肿 9,牙痛 6,视疲劳 6,眼睑

痉挛 4,口腔溃疡 4,喉炎 4,白内障 3,梅尼埃病 3,梅核气 2,弱视 2,角膜炎 2,扁桃体炎 2,鼻塞

1,视神经萎缩1,鼻出血1,耳廓软骨膜炎1,结膜炎1,冠周炎1,屈光不正1,眼肌麻痹1,流涎1 

妇产科 123 21 

痛经 33,分娩痛 22,妊娠剧吐 11,乳腺炎 9,乳腺增生 9,缺乳症 6,围绝经期综合征 4,流产 4,

不孕 4,产后病 4,盆腔痛 2,盆腔炎 2,子宫出血 2,多囊卵巢综合征 2,乳房胀痛 2,月经不调 2,

难产 1,回乳 1,带下 1,宫颈糜烂 1,外阴白斑 1 

肿瘤科 115  4 癌痛 52,放化疗后不良反应 42,恶性肿瘤 19,良性肿瘤 2 

泌尿科  98 11 
遗尿 43,尿潴留 19,肾绞痛 11,夜尿 7,尿结石 6,尿失禁 6,慢性肾功能衰竭 2,尿道综合征 1,

尿路感染 1,肾病综合征 1,尿频 1 

皮肤科  88  9 带状疱疹 43,痤疮 18,疣 9,荨麻疹 7,黄褐斑 5,瘙痒症 3,白癜风 1,斑秃 1,烧伤 1 

内分泌科  73  7 糖尿病 32,肥胖症 24,痛风 8,甲状腺疾病 5,高脂血症 2,糖耐量异常 1,代谢综合征 1 

心血管内科  70  8 高血压 32,冠心病 11,心绞痛 10,心律失常 7,心力衰竭 6,心肌炎 2,静脉曲张 1,脉管炎 1 

呼吸科  67 10 
慢性阻塞性肺疾病 21,哮喘 13,咳嗽 11,肺炎 8,支气管炎 3,睡眠呼吸暂停综合征 5,呼吸道感

染 2,肺结核 2,肺动脉高压 1,气胸 1 

精神科  44 10 
抑郁症12,抽动症6,戒断综合征6,紧张综合征5,孤独症4,神经官能症3,焦虑证3,幻觉症2,

情感障碍 2,注意缺陷多动障碍 1, 

男科  24  4 前列腺炎 14,勃起功能障碍 5,遗精 4,睾丸炎 1 

风湿免疫科   6  2 干燥综合征 3,纤维性肌痛综合征 3 

血液科   4  1 淋巴结炎 4 

其他科   8  4 内镜检查 4,汗症 2,酒精中毒 1,药物不良反应 1 

3  皮内针疗法的适宜病症分析 

3.1  皮内针疗法适宜病症评价标准 

参考世界卫生组织对针灸病谱的 4 个等级分类[16],

以临床文献数量为适宜病症的评价依据[10-11,17]。 

一级适宜病症的文献数占总论文数的 2.5%及以

上。 

二级适宜病症的文献数占总论文数的 2%～2.4%。 

三级适宜病症的文献数占总论文数的 1.5%～

1.9%。 

四级适宜病症的文献数占总论文数的 1%～1.4%。
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3.2  皮内针疗法适宜病症分级 

一级适宜病症为手术后疼痛、失眠症、偏瘫、面

神经麻痹。 

二级适宜病症为肩痛、颈椎病、癌痛、膝骨关节

炎、腰椎间盘移位、便秘、头痛。 

三级适宜病症为带状疱疹、遗尿、放化疗后不良

反应、变应性鼻炎、呃逆、面肌痉挛。 

四级适宜病症为痛经、高血压、糖尿病、胃肠功

能紊乱、痹证、吞咽障碍、腰扭伤、肥胖症。 

对各科应用皮内针疗法的适宜病症进行归纳。一

级适宜病症只包括神经内科和外科。只有神经内科涉

及一到四级适宜病症;消化科涉及三个级别的适宜病

症;骨伤科和肿瘤科涉及两个级别的适宜病症;其他各

科均涉及一个级别的适宜病症。详见表 3。 

表 3  各科适宜病症分布 

科别 一级适宜病症 二级适宜病症 三级适宜病症 四级适宜病症 

神经内科 失眠症、偏瘫、面神经麻痹 头痛 面肌痉挛 吞咽障碍 

骨伤科  
肩痛、颈椎病、膝骨关节

炎、腰椎间盘移位 
 腰扭伤、痹证 

外科 手术后疼痛    

五官科   变应性鼻炎  

消化科  便秘 呃逆 胃肠功能紊乱 

妇产科    痛经 

皮肤科   带状疱疹  

泌尿科   遗尿  

肿瘤科  癌痛 放化疗后不良反应  

内分泌科    糖尿病、肥胖症 

心血管内科    高血压 

3.3  不同年度皮内针疗法一、二级适宜病症分析 

各年度皮内针疗法一、二级适宜病症发文量占该

病症总发文量的百分比详见图 3。2014 年后皮内针疗

法一、二级适宜病症的发文量均呈显著上升。失眠症、

面神经麻痹、膝骨关节炎、便秘、头痛使用揿针最多,

其占比均超过各适宜病症总发文量的 60%。手术后疼

痛、偏瘫、肩痛、颈椎病、癌痛、腰椎间盘移位使用

腕踝针最多,其占比均超过各适宜病症总发文量的

50%。皮内针疗法治疗癌痛仅使用腕踝针和揿针。详见

图 4。 

 

注:百分比＝(各皮内针疗法一、二级适宜病症年度发文量/该适宜病症总发文量)×100%。 

图 3  皮内针疗法一、二级适宜病症年度发文量趋势图
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注:百分比＝(各皮内针疗法一、二级适宜病症不同针具发文量/该适宜病症总发文量)×100%。 

图 4  皮内针疗法一、二级适宜病症不同针具发文量占比分析 

4  讨论 

4.1  针具的改革促进了皮内针疗法的发展 

20世纪50年代,日本针灸学者赤羽幸兵卫创立了

皮内针疗法[18],采用皮内针埋藏于皮部的方式治疗疾

病,取得了较好的疗效。而后,中国澄江学派奠基人针

灸大家承淡安先生将皮内针疗法引入国内,积极推广

皮内针疗法,并以此为基础进行改良,发明了更为简便

的揿针[19]。相较于颗粒式皮内针和环式皮内针,揿针的

固定性更好,埋入皮内后,不易随着患者的活动而移

动。同一时期,我国原中医研究院副院长兼针灸研究所

所长朱琏,开始重视对某些疾病进行较长时间的留针。

1955 年,朱琏在为林伯渠治疗术后顽固性呃逆时创制

了横柄针,可以进行长时间埋针疗法,后来创立了安全

留针法[20]。可见国内外针灸学者对皮内针疗法的发展

都做出了卓越贡献。 

随着新技术和新材料的发展,皮内针针具也不断

改革创新。近 10 年来,皮内针疗法的临床需求量逐步

攀升,越来越多的患者愿意接受皮内针疗法。其起效迅

速、无痛刺激、安全简便、可长时间留针、患者易于

接受的特点也使得皮内针疗法在临床应用受到广泛关

注。此外《针灸技术操作规范第 8 部分:皮内针》

(GB/T21709.8-2008)和《皮内针》(YY/T0105-2020)

的颁布与实施进一步规范了皮内针疗法的操作和针具

的生产,使得其临床应用更标准化。 

4.2  皮内针疗法病谱与适宜病症 

目前,基于文献计量学的皮内针疗法病谱研究仅

有 1 篇。该研究对 2020 年 12 月及以前的中文文献进

行总结分析,认为揿针是皮内针研究的热点疗法;皮内

针研究的热点方向为临床疗效观察,失眠、疼痛、便秘、

带状疱疹/并发症等可能是皮内针研究的热点病种。失

眠、便秘及针药并用可能是近几年皮内针的研究前沿

及未来发展趋势[1]。此外,还有单独针对揿针和腕踝针

的疾病谱研究。许珊珊等[21]对 2000年 1月 1日至 2021

年 1 月 1 日中英文数据库收录的体穴揿针治疗临床疾

病文献进行分析,发现揿针研究以神经系统、耳鼻喉

科、眼科、骨伤科、妇科领域最多。杨克等[22]对 1975

年 1月 1日至2017年 12月 31日关于腕踝针疗法的期

刊文献和《实用腕踝针疗法》和《微针系统诊疗学》

中的医案资料进行分析发现,期刊文献中临床应用疾

病种类达 83 种,其中又以外科伤筋及漏肩风的临床应

用最为多见。 

本研究较先前研究检索范围更广,检索了建库至

2023 年应用皮内针疗法的文献研究,共涉及 16 个

科,208 种病症。从发文量分析,应用皮内针疗法治疗

疾病最多的科室依次为神经内科、骨伤科和外科。从

病种分析,病种最丰富的科室依次为骨伤科、神经内科

和五官科。虽然五官科总体发文量远低于外科和消化

科,但其应用皮内针疗法治疗的病种更加丰富,值得关

注。基于皮内针疗法病谱,其一级适宜病症有手术后疼

痛、失眠症、偏瘫、面神经麻痹;二级适宜病症包含肩

痛、颈椎病、癌痛、膝骨关节炎、腰椎间盘移位、便

秘、头痛;三级适宜病症包括带状疱疹、遗尿、放化疗

后不良反应、变应性鼻炎、呃逆、面肌痉挛;四级适宜

病症包括痛经、高血压、糖尿病、胃肠功能紊乱、痹
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证、吞咽障碍、腰扭伤、肥胖症。其中近一半的病症

以疼痛为主要症状,提示疼痛类疾病仍是皮内针疗法

治疗的热点病种。皮内针疗法最早也应用于痛症,如神

经性头痛、躯干和四肢神经痛,通过将皮内针埋藏于疼

痛部位及相关经穴上,取得了较好的疗效[23]。 

从中医学理论来看,不通则痛,不荣则痛,经络阻

滞、气血失养均可导致疼痛。通过浅刺皮下腧穴以调

畅卫气、疏调经筋,其留针时间长可养卫阳,标本兼治,

以达到调动营卫,调和气血,通络止痛之效[24]。从现代

医学角度来看,皮内针疗法作用于皮肤真皮层,可通过

刺激神经体液免疫,调节神经-内分泌-免疫网络,发挥

整体治疗作用[4]。 

4.3  总结与展望 

笔者团队总结分析皮内针疗法病谱和适宜病症,

了解皮内针疗法的发展及趋势,为临床医生使用该疗

法提供理论依据。也为科研人员对该疗法的机制研究

提供参考。未来将对单一疗法和单一穴位的疾病谱进

行进一步的研究,为临床治疗疾病提供思路和依据。 
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