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 前 言 

本文件按照GB/T 1.1—2020《标准化工作导则  第1部分：标准化文件的结构和起草规则》的规定

起草。 

请注意本文件的某些内容可能涉及专利。本文件的发布机构不承担识别专利的责任。 

本文件由南宁市第七人民医院（南宁市中西医结合医院）提出并宣贯。 

本文件由广西物品编码与标准化促进会归口。 

本文件起草单位：南宁市第七人民医院（南宁市中西医结合医院）、广西中医药大学第一附属医院、

广西中医药大学附属瑞康医院。 

本文件主要起草人：陈春华、庞兴旺、王瀚、黄晶晶、张涛、吴海标、黄允香、韦运达、白华萍、

廖勤、周游、蒙莉莉、胡雯。 

 

本标准版权为广西物品编码与标准化促进会所有，除了用于国家法律或事先得到广西物品编码

与标准化促进会的许可外,不得以任何形式或任何手段复制、再版或使用本标准及其章节,包括电子

版、影印件,或发布在互联网及内部网络等。 
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朱琏针法联合清肝怡神法治疗便秘型肠易激综合征技术规范 

1 范围 

本文件界定了朱琏针法联合清肝怡神法治疗肠易激综合征涉及的术语和定义，规定了诊断、操作步

骤与要求、注意事项等要求。 

本文件适用于医疗机构运用朱琏针法联合清肝怡神法治疗便秘型肠易激综合征。 

2 规范性引用文件 

下列文件中的内容通过文中的规范性引用而构成本文件必不可少的条款。其中，注日期的引用文件，

仅该日期对应的版本适用于本文件；不注日期的引用文件，其最新版本（包括所有的修改单）适用于本

文件。 

GB 2024 针灸针 

GB 15982 医院消毒卫生标准 

WS/T 313 医务人员手卫生规范 

DB4501/T 0040 朱琏针法治疗操作规程 

3 术语和定义 

下列术语和定义适用于本文件。 

 

朱琏针法 Zhu lian acupuncture 

以兴奋法或抑制法针刺操作的治疗方法。 

[来源：DB4501/T 0040，定义3.1] 

 

便秘型肠易激综合征 constipation-predominant irritable bowel syndrome 

以腹痛伴排便习惯改变为特征而无器质性病变的常见功能性疾病。便秘型：排便异常中＞1/4的排

便为Bristol粪便性状1型或2型，且＜1/4的排便为Bristol粪便性状6型或7型。 

 

清肝怡神法 liver-clearing yishen therapy 

由隔物灸联合五音疗法共同治疗功能性胃肠病的一种方法。 
注： 隔物灸具有调畅气机、降气导滞、通腑止痛，恢复肠道的传输功能，而达到清肝。根据中医五行理论，选择相

应的音乐，五音疗法通过调节情绪、缓解焦虑和抑郁而达到怡神。 

4 诊断 

临床诊断 

具体如下： 

—— 反复发作的腹痛、腹胀或腹部不适与排便相关，伴有粪便性状或/和排便频率的改变； 

—— 呈持续或反复发作的慢性过程（症状出现至少 6 个月，近 3个月符合以上诊断标准）； 

—— 常规检查（血常规、C反应蛋白、肝肾功能、甲状腺功能、粪便常规＋寄生虫镜检＋隐血试验；

结肠镜检查排除肿瘤、炎症等）未发现可解释症状的器质性病变，系统性或代谢性疾病的证

据。 

中医辨证 

4.2.1 肝郁气滞证 
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大便干结，或不甚干结，欲便而不得出，胸胁痞满胀痛，肠鸣矢气，嗳气频作，情绪不畅时症状明

显，舌质淡，苔薄白，或薄腻，脉弦，或弦缓，或弦数，或弦紧。 

5 操作步骤与要求 

治疗 

用朱琏针法、清肝怡神法进行治疗。 

5.1.1 用物准备 

具体如下： 

—— 使用的针灸针应符合 GB 2024中的规定； 

—— 0.2％碘伏或 75％酒精、棉签、艾绒、疏香药饼制备、音响设备等辅助用具。 

5.1.2 消毒 

针具器械消毒、接触物品消毒、针刺部位消毒以及对治疗室及备品的要求均应符合GB 15982中的规

定。 

施术方法 

5.2.1 朱琏针法 

5.2.1.1 选穴 

天枢（ST25）、大肠俞（BL25）。 

5.2.1.2 针感要求 

局部有较轻而舒适的酸麻胀的感觉，或有线条样、牵扯样或触电样针感传至肢体远端。 

5.2.1.3 操作 

应符合以下规定： 

—— 针灸操作符合 DB4501/T 0040 中的规定； 

—— 采用兴奋 II型手法； 

—— 执针手指指尖紧捏针柄，针尖贴近皮肤，对准腧穴，运用快速刺入法进针； 

—— 1 s内快速将针顺时针捻入皮肤，再以轻快、小幅度的力度将针往下插，状如雀啄，使针进至

肌肉浅层； 

—— 小幅度捻转手法(捻转时以顺时针与逆时针相结合，以顺时针为主，捻转频率为（120～180）

次/min； 

—— 当患者有舒适而稍胀的针感后，即可留针 5 min，之后快速出针，按压针孔。 

5.2.2 隔物灸 

5.2.2.1 选穴 

支沟（TE6）、上巨虚（ST37）。 

5.2.2.2 药饼准备 

柴胡15 g、青皮12 g、枳壳12 g、火麻仁15 g、麦芽15 g、莱菔子15 g、紫苏12 g，烘干，粉碎至80

目筛滤去碎渣；将新鲜生姜取汁适量，用姜汁将以上药粉调成糊状，制成直径2 cm，厚0.5 cm的药饼，

烘干备用。 

5.2.2.3 操作 

将艾绒制成直径1 cm的艾炷置于药饼上，点燃艾炷，使其燃烧，每穴每次灸5壮，2穴/次，每壮艾

柱的燃烧时间5 min，施灸距离穴位皮肤2 cm。 
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5.2.3 五音疗法 

五音治疗室环境应安静、无干扰，光线柔和，色彩平和、舒暖。先用通俗易懂的语言为患者讲解五

音疗法，使其充分了解该疗法的治疗方式及优势；再为患者安排适合的五音治疗室，指导患者卧床，并

为其播放乐曲，两个调式各20 min。肝郁气滞型患者选择具有疏肝理气作用的角调式乐曲。 

5.2.4 疗程 

每天1次，连续两周为一疗程，应根据病情严重程度及体质差异进行1～4个疗程或更长： 

—— 便秘症状较轻，每周排便 3 次～4次，1～2个疗程； 

—— 便秘明显，每周排便 1次～2次，2～3个疗程； 

—— 便秘严重，每周排便少于 1 次，腹痛明显，伴情绪焦虑或抑郁，3～4个疗程或更长； 

—— 体质较强，耐受性较强，恢复较快，1～3个疗程；体质较弱，耐受性较弱，恢复较慢，3～4

个疗程或更长。 

6 注意事项 

空腹、极度疲劳及精神高度紧张时，不宜针灸。 

孕妇腹部穴位、特定穴三阴交不应针刺，腹部不宜施灸。 

施灸过程应防止燃烧的艾绒脱落烧伤皮肤和衣物。 

施灸过量，时间过长，局部会出现水疱，只要不擦破，可任其自然吸收，如水疱过大，可用消毒

毫针刺破，放出水液，再涂以烫伤油或消炎药膏等。 

医者在针刺过程中，随时注意观察患者的神色，询问患者的感觉，一旦有不适等晕针先兆，应及

早采取处理措施。 

医者应在治疗前进行卫生手消毒，手卫生操作应符合 WS/T 313中的规定。 
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