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前  言

  本文件按照GB/T1.1—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。
本文件代替了T/CACM1342.2—2020《中医养生保健技术规范(供非医疗机构使用)第2部分:砭

术》,与T/CACM1342.2—2020相比,除结构调整和编辑性改动外,主要技术变化如下:

a) 更改了范围(见第1章,2020年版的第1章);

b) 更改了施术前准备(见第4章,2020年版的第4章);

c) 增加了场地环境(见4.2);

d) 更改了操作步骤与要求(见第5章,2020年版的第5章);

e) 更改了注意事项(见第7章,2020年版的第7章);

f) 更改了禁忌(见第8章,2020年版的第8章)。
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。
本文件由中和亚健康服务中心提出。
本文件由中华中医药学会归口。
本文件起草单位:中和亚健康服务中心、湖南医药学院、湖南中医药大学、中国中医科学院针灸研究

所、湖南省中医院、广州中医药大学、北京中医药大学、北京中医药大学东直门医院、北京中医药大学研

究生院、中国中医科学院、杭州市中医院、中国中医科学院医学实验中心、长沙市中医医院、首都医科大

学附属北京中医医院、上海中医药大学附属曙光医院、贵州毕节医学高等专科学校、贵州中医药大学第

二附属医院、四川省第二中医医院、四川省中西医结合医院、成都中医药大学养生康复学院、安徽中医药

高等专科学校、北京市中和亚健康科学研究院、山西省河东中医少儿推拿学校、北京市六里屯社区卫生

服务中心、北京市亚运村社区卫生服务中心、富智中和集团、纵贤医疗科技(广州)有限公司、柔嘉药业股

份有限公司、保定市莲池区医水易方职业培训学校有限公司。
本文件主要起草人:孙涛、何清湖、刘密、彭亮、孙贵香、张维波。
本文件其他起草人(按姓氏笔画排序):万涛、马波、马界、王丹、王明亚、王国玮、王莹莹、田宇瑛、

史亚文、付中原、朱夜明、朱嵘、刘未艾、刘晓庆、刘震、闫玉慧、孙晓生、孙德仁、买文军、苏燕、杜革术、
李丽慧、李铁浪、李继杰、沈敬国、杨轶、杨勇、杨慎峭、杨民营、何丽云、何灏龙、佘畅、余葱葱、谷世喆、
张少鹏、张俊智、张晓天、张冀东、张鹏、陈继松、陈楚淘、林静、周竞颖、封敏、胡宗仁、查文锋、侯中伟、
贺振泉、耿引循、倪磊、徐青燕、徐荣谦、徐璇、黄博明、黄炫奇、曹永芬、曹淼、高迎春、彭亮、熊暑霖、
樊新荣、潘思安、魏育林。
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引  言

  养生保健是指在中医药理论指导下,通过各种调摄保养的方法,提高人体正气,增强人体对外界环

境的适应能力和抗病能力,使机体处于阴阳调和、身心健康的最佳状态。
随着经济社会的快速发展,养生意识越来越强,中医养生保健服务逐渐受到社会的关注。人民健康

观念发生了转变,对中医养生保健服务技术操作规范提出了新的要求和期待。据《中国保健服务产业发

展蓝皮书》统计,我国保健服务机构呈现不断上升趋势。但由于缺乏规范化管理,加之安全、有效的中医

养生保健服务技术较少,服务手段有限,并缺乏行业普遍认可的操作规范和技术标准,严重制约了中医

养生保健服务行业的发展。《中华人民共和国中医药法》中第四十四条提出:“国家发展中医养生保健服

务,支持社会力量举办规范的中医养生保健机构”。研究制订安全可靠、效果显著、应用广泛、便于推广

的《中医养生保健服务(非医疗)技术操作规范 砭术》主要是对构建中国特色健康服务体系、提升全民

健康水平、推进小康社会建设的重要目的。对中医养生保健服务行业规范服务行为、提高服务质量和水

平,健全的服务规范体系有着非常重要的作用。本文件的制定是对提升中医养生保健行业技术服务的

安全性、有效性和专业性,指导相关从业人员规范化有了更高的要求和保障的重要意义。
本文件是根据国家中医药管理局《中医养生保健服务规范(试行)》的相关规定,结合近年来新的研

究证据,在T/CACM1342.2—2020《中医养生保健技术规范(供非医疗机构使用) 第2部分:砭术》基
础上修订而成,目的在于指导相关从业者正确使用砭术开展中医养生保健服务,使砭术的应用更加规范

化、更具安全性,更好地为广大民众的健康服务。
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中医养生保健服务(非医疗)
技术操作规范 砭术

1 范围

本文件规定了砭术的施术前准备、操作步骤与要求、施术后处理、注意事项与禁忌。
本文件适用于为提供中医养生保健服务的非医疗机构,以及开展健康人群保健,亚健康人群调

理,慢病人群辅助健康管理,老人、妇女和儿童等弱体质人群养生保健服务时使用。

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。

GB6566—2001 建筑材料放射性核素限量

GB/T16886.5—2017 医疗器械生物学评价 第5部分:体外细胞毒性试验

GB/T16886.10—2017 医疗器械生物学评价 第10部分:刺激与皮肤致敏试验

3 术语和定义

下列术语和定义适用于本文件。

3.1 
砭术 bian-stonetechnique
使用石制或以石制为主的器械进行按摩、温熨等操作的养生保健技术。

3.2 
砭具 bian-stonetool
用适用于养生保健的石料经打磨成特定形状,或以石料为主并与其他材料相组合,形成的养生保健

工具。

3.3 
砭石 bian-stone
具有生物安全性和良好生物物理学特性,以医疗保健为目的的特殊石头。

3.4 
砭石物性 physcialfeaturesofbian-stone
具有一定生物物理学效应的砭石物理特性,主要包括微晶结构、超声波和远红外3种特性。

3.5 
砭石疗法 bian-stonetherapy
利用砭石的物理属性,结合特定施术手法,以调节机体五脏六腑功能,促进阴阳气血平衡的养生保

健方法。
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4 施术前准备

4.1 概述

施术者实施砭术前应全面了解受术者状况。实施砭术前时,充分暴露施术部位,皮肤保持清洁干

燥,无破损、溃疡以及化脓性皮肤病等影响操作的情况。施术者双手应用肥皂水或洗手消毒液清洗干

净,或用75%乙醇棉球擦拭清洁。施术部位应用热毛巾,或一次性纸巾,或75%乙醇棉球,或生理盐水

棉球进行清洁或消毒。

4.2 场地环境

实施保健推拿原则上应在室内,有充足的空间。可采用单人单间,或双人、多人一间(需有帘幕或屏

风分隔,确保受术者隐私)。每位受术者受术空间原则上应不小于:长4m、宽3m、高2.5m。空间内采

光柔和、通风良好,环境温度应保持在26℃±2℃,相对湿度为40%~60%,备有饮用水与洗漱台等

设施。

4.3 砭具的检查

准备好施术时所需要的砭具,砭具应符合GB/T16886.5—2017、GB/T16886.10—2017的要求,表
面光滑无裂痕或破损,随后用75%医用乙醇擦拭消毒,大块砭石可用温水擦洗清洁,对电热温熨类砭具

要提前加热,加热起始温度以39℃为宜,温度调节以受术者耐受为度。
砭石的选择按附录A执行。

4.4 体位选择

4.4.1 受术者

受术者体位选择以受术者无不适感觉,能有效暴露施术部位和有利于操作为原则。常用受术者体

位:俯卧位、仰卧位、侧卧位、端坐位、伏坐位等。

4.4.2 施术者

施术者体位应以有利于施术者手法操作及减轻体力消耗为原则。常用受术者体位:站立位、坐
位等。

4.5 介质选择与使用

使用砭具操作一般不需要润滑类介质,特殊情况下,询问受术者是否有过敏原后,可选择下列介

质,起到辅助作用:
———红花油具有活血化瘀、舒筋通络、祛风止痛、疏风清热的作用,可用于风湿骨痛、跌打扭伤、外感

头痛等;
———白酒具有通血脉、散湿气、温肠胃、御风寒的作用,还能开胃下食、除风下气,可用于风寒感冒、

跌打扭伤等;
———各种植物精油如薰衣草精油有镇静、安神等功效,可用于轻度焦虑、抑郁等精神紧张,失眠等。
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5 操作步骤与要求

5.1 概述

根据砭术手法动作形态的不同和砭石的物性,将砭术操作方法分为5大类,即摩擦类、摆动类、挤压

类、叩击类和熨敷类,每一类操作步骤与要求各有不同。

5.2 砭术摩擦类

5.2.1 刮法

使用板形砭具的凸边或凹边,竖立并沿垂直砭板的方向移动,对体表进行由上向下、由内向外单方

向刮拭或往返双方向刮拭,一般以循经纵向为主,特殊情况下也可横向刮拭。在不要求出痧时,以皮肤

表面微微发红为度。
砭术刮痧是使用板形砭具的凸边实施力度较大的刮法,并使皮肤表面出痧。可按照刮感的基本要

求加用刮痧油或刮痧乳,砭具与皮肤之间的夹角以45°为宜。
头部刮法可使用梳形砭板的齿边进行刮试,一般采用梳头式刮法,沿督脉、膀胱经和胆经由前向后

顺序进行梳头样的操作,也可采用散射式刮法,即以百会为中心向四周刮拭。

5.2.2 推法

将块形砭具(如砭砧)或球形砭具(如椭圆砭石)按压于体表,做直线单向移动,用力稳重,速度缓慢

均匀。常用于腰背、四肢部。
上述刮、推二法,其中单向推刮时,其补泻特点同于针灸疗法中的迎随补泻,即顺经为补,逆经为泻。

另外,也可力度大、出痧重为泻,力度小、只发红为补。

5.2.3 抹法

将板形砭具的凹边,以小于90°的角度,在体表做单向或往返轻柔、缓慢地抹擦。此法常用于头面、
颈部桥弓、手足心、皮肤较薄距骨头较近的腕踝关节等部位,以皮肤微微发红为度。

5.2.4 摩法

使用板形砭具的侧面接触皮肤,做快速的环转移动,使砭具产生大量而多频的超声波脉冲,从而发

挥砭石独特的超声波物理性能。此法多用于关节、手足、面部等身体的曲面部位。

5.2.5 擦法

使用板形砭具的侧面接触皮肤,做快速的直线往复移动,使砭具产生大量而多频的超声波脉冲,从
而发挥砭石独特的超声波物理性能。此法多用于肢体、躯干等身体的平直部位。摩、擦二法对组织的作

用力较小,常用于组织急性损伤疼痛较重拒按情况下的行气活血、消肿止痛。当使用一段时间受术者耐

受时,可适当增大砭具与皮肤的夹角,逐渐加大作用力度。

5.2.6 电动砭具摩擦法

使用圆柱形、圆锥形或圆球形砭具的侧面接触皮肤,砭具在手持电机的带动下,在体表做快速的局

部旋转摩擦,叠加轻微的振动。随着施术者手臂的往返移动,使砭具在作用部位产生大量而多频的超声

波脉冲,从而发挥砭石独特的超声波物理性能,并增强远红外能量的渗透效果和增温效应。此法多用于

肢体、躯干等体表平坦的部位,也可根据砭具性状特点,施用于头面部等部位。
3
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手工进行的摩、擦二法速度较慢,对组织的作用较小。电机带动加快了砭具的运动速度,节省了人

力,同时加快释放砭石特有的超声波和远红外等能量。该法可用于机体不同层次的经络运行不畅、气血

濡养不足所导致的虚、寒、胀、痛、闭等病症。使用时应注意在一段时间受术者耐受时,局部皮温可能升

高,施术者需适当间隔调控操作,从而在保持局部温度可控的情况下确保疗效。

5.3 砭术摆动类

5.3.1 揉法

使用砭具的弧面在体表摆动按揉,如用椭圆砭石的弧面对肢体和躯干部位进行大面积的移动揉

压,用T形砭锥的指形头或砭镰的短边对足部、腕踝等细小肢体部位进行揉压。除直线运动外,还可以

做旋转、前后摆动等运动,力度由轻到重,方向以纵向循经为宜。

5.3.2 缠法

使用锥棒形砭具的尖端(如砭锥、砭擀指和T形砭锥的锥头)或板形砭具的尖端(如砭板的角或砭

镰的尾锥)抵住穴位或压痛点,然后做高频往复摆动。该法可用于除头面及骨骼显露处以外的各穴位及

压痛点。

5.3.3 滚法

使用锥棒形砭具的棒体部分压在体表,然后做往返滚动。此法多用于肩背腰臀及四肢各部肌肉丰

厚的部位。

5.3.4 划法

使用板形砭具(如砭板的凸边、小角,砭镰的凸边)或锥形砭具(如砭擀指的锥头,T形砭锥的刀形

头)沿经脉或肌肉的缝隙方高缓地划动,对有粘连的间隙,可进行反复划动。该法常用于四肢和躯干部

的经脉线上。

5.3.5 拨法

将板形砭具较薄的凸边或锥形砭具(如T形砭锥的刀形头)在肌腱或结节处沿垂直于肌肉的方向

进行往返拨动,多应用于肌肉筋腱或结节,是针对较浅层组织的一种解结法。

5.4 砭术挤压类

5.4.1 点法

使用锥棒形砭具的锥头、板形砭具的角或尾锥,对相关穴位或局部施以压力,其力度由轻到重,以不

刺破皮肤、能够耐受为度,以出现酸、麻、胀的得气感为宜。锥度较小(钝)的锥头用于肌肉丰厚的臀部、
大腿、肩头等处,锥度较大(尖)的锥头用于肌肉较薄的肢体、手足头面部。该法常用于禁刺部位、少儿惧

针和晕针的情况。

5.4.2 按法

将块形砭具的平面(如砭砧)或球形砭具的弧面(如椭圆砭石)置于体表,用单手或双手施加一定的

压力,作用一段时间。此法多用于腰背及腿部。

5.4.3 振法

将砭具按压体表的同时,通过施术者力量的调节,使砭具产生一定频率的振动,作用于人体组织。
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5.4.4 拿法

使用球形砭具(如椭圆砭石)或板形砭具(如砭板)对肌肉做捏拿、提拉动作。此法主要施用于四

肢肌。

5.5 砭术叩击类

5.5.1 拍法

使用板形砭具的侧面(如砭镰)或块形砭具(如砭砧或砭尺)的平面有节奏地拍击身体的相应部位。
砭具的平面要尽量与皮肤平行,不可用力过大,在接触皮肤后操作者即刻停止用力并放松,使被拍击的

组织产生回弹。拍击频率可因部位、体质而异。该法主要作用于肌肉丰厚之处。

5.5.2 叩法

使用板形砭具的突起部位(如砭板、砭镰的钝角)或球形砭具的突起部位(如椭圆砭石的短弧边)叩
击穴位,此法可对穴位产生较大的力学刺激作用,以产生酸、麻、胀的得气感为佳。注意叩击时不可用力

过猛,以免损伤软组织,频率可因部位、体质而异。使用砭具对相应的穴位进行叩击时,叩击力度要以受

术者出现得气感为宜,此法主要用于肌肉丰厚处的穴位处。

5.5.3 剁法

使用板形砭具的两个边或球形砭具的弧边(如椭圆砭石的长弧边)击打身体部位。板形砭具凸边的

力度较大时,可用于肌肉丰厚及不敏感的部位;凹边的力度较小时,可用于皮肤较薄、骨头凸起的周边和

弧度较大的身体部位;椭圆砭石的质量较大时,只可用于臀部、大腿等肌肉极厚的部位。剁法的频率可

因部位、体质而异。该法主要用于肌肉丰厚的肩头、大腿等处。

5.6 砭术熨敷类

5.6.1 温法

使用块形砭具(如大、小砭块),先将砭块置于60℃~70℃的热水中数分钟,然后拿出擦干,平放于

施术部位或经脉通行部位。若感觉温度过高,可先垫一块毛巾,待受术者对温度耐受后再撤除毛巾。砭

块的特点是面积较大,可以对多条经脉同时进行调理。由于体积和热容量,砭块的温度可以维持一段时

间,但总趋势是不断降低的。

5.6.2 清法

将块形砭具置于冷水或冰箱中适当降温,然后放置于受术者发热、红肿的部位。常将块形砭具中的

砭砧置于额部和眼部做清法。

5.6.3 感法

将较小尺寸的佩戴类砭具放置或佩带于人体体表的不同部位,利用人体自身的热量加热砭石,使砭

石发出一定的远红外能量,并进一步使体表感应增温,达到活跃人体气血的作用。

5.6.4 电热砭石温熨法

在砭石的内部或一面增加电加热元件和温度传感装置,并连接到相应的加热控温仪器上,使砭石的

温度达到超过人体体温的较高温度,并保持恒温和精细控温,使砭石释放更多的热能和远红外能量,实
现长时间、舒适的物理能量调养。
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目前已有A、B、C、D四种类型的电热砭石。其中A型电热砭石为长方体,其大小便于持握,有一个

弧形边和一个球形角,主要用于砭石的熨法(热按摩),可进行刮、拍、点、摩、擦等常规砭术手法,也可放

在颈部、窝、丹田等部位做温法,补充元阳之气。B型电热砭石接近方形,体积较大,主要用于温法,适合

施加于表面大而平坦的人体部位,如肩部、腰骶部和膝部。用B型电热砭石也可做一定的手法操作,如
压法。C型电热砭石其面积与艾灸的加热面积接近,有一个固定用的松紧带,可绑于穴位处做灸疗,是
一种新型的无烟灸法。用C型电热砭石也可在面部施行小范围的摩擦手法,改善局部微循环,实现美

容和面部保健。D型电热砭石为中空的罐形,可与负压设备相连接,在加热的同时产生负压,形成拔罐

的效应。另外,还有电热砭石床、(电)热砭石房等更大型的类似保健设施。

5.6.5 砭石粉黏合贴敷法

将砭石打成粉后形成砭石粉末,可改变砭石原有的固体刚性特点,进而通过黏合载体进行贴敷,发
挥健康调理的作用。砭贴是砭石粉黏合贴敷法的具体应用,以砭石粉为主要材料,与医用胶及其他辅料

相混合制作而成贴剂。在中医经络腧穴理论的指导下,贴敷于人体皮肤表面,对穴位和病患部位起到类

似针灸的刺激作用,同时还可持续释放砭石能量及远红外升温效应,达到疏通经脉、促进新陈代谢、改善

微循环和消肿止痛的功效。
目前已有A、B两大品类多种不同规格尺寸。A类为贴膜平整的砭粉贴片,B类为有微小球状颗粒

的砭石微粒贴片。砭贴是以裁切尺寸划分其不同规格型号,不同体表贴敷部位以及不同人群可以分别

组合应用。最为常用尺寸为直径3cm的圆片,适合人体大多数穴位应用;直径1.5cm的圆片多用于颜

面部及部分耳穴;直径4.5cm的圆片可以用于肩部、腰背部、大腿等肌肉丰厚处的穴位;直径9cm圆片

宜用于神阙(肚脐)以及疼痛区域较大的阿是穴。此外,还有4.5cm 方片,直径2.5cm 圆片+直径

6.5cm圆片组合装,4.5cm×9cm异形贴片等多种规格。
砭石粉粘合贴敷法的主要适应症包括急慢性软组织损伤以及骨关节病导致的各种疼痛如:肩周炎、

颈椎病、网球肘、腰椎病、膝关节损伤;对于头痛、头晕、牙痛、感冒、发热、失眠、痛经等病证,砭贴可较好

缓解其症状;在减肥、美容、丰胸等方面也表现出良好的效果。

6 施术后处理

6.1 砭具的消毒

施术后应对砭具进行消毒处理,可以浸泡于1∶1000的新洁尔灭消毒液中30min,然后存放在清

凉、干燥处备用。若使用小型砭具,建议一人一具。

6.2 施术过程中可能出现的意外情况及处理措施

6.2.1 皮肤烫伤的处理

如出现皮肤烫伤时,较轻者(局部红肿)可局部冷水冲洗后,在用麻油、烫伤膏等涂擦创面,并避免在

红肿处操作;较重者(出现水泡)者应做局部消毒处理后,纱布敷料覆盖保护,预防感染;必要时及时送往

医院处理。

6.2.2 皮肤破损的处理

如出现皮肤破损时,较轻者可局部络合碘消毒,保护皮肤,并避免在破损处操作;较重者应做局部消

毒处理后,纱布敷料覆盖保护,预防感染,并及时送往医院处理。若受术者出现皮肤瘙痒、红斑、丘疹、红
肿、打喷嚏、咽痒、流涕等异常症状。施术者应立即擦去刮痧所用介质,温水清洁皮肤,密切观察受术者

生命体征。过敏引起皮肤损伤,应告知受术者勿抓挠皮肤,并告知其过敏原,必要时皮肤科就诊。
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6.3 其他

使用温熨类砭石进行操作后,若受术者出现出汗发热现象,应予受术者饮用温开水。电热砭石的电

子加热部件在使用后,应关闭开关并拔掉电源插头,收好备用。

7 注意事项

7.1 在砭术操作过程中,施术者和助手要全神贯注,认真观察受术者的反应情况,经常询问受术者的感

觉,必要时调整手法。

7.2 注意调整呼吸,操作时宜将呼吸调至细匀,不可屏息操作。

7.3 宜避风,防止空调、电风扇、对流风等直吹施术部位。

7.4 应注意环境清洁卫生,安静舒适,可根据受术者喜好播放音量较小的背景音乐;环境温度应保持在

26℃±2℃,相对湿度为40%~50%。

7.5 使用拍法和叩法时,力量不可过大,着力点要浅,次数勿多,以防止软组织损伤。

7.6 受术者在接受砭术时,宜穿宽松衣裤,排空二便,适量饮水。

8 禁忌

8.1 有出血倾向者(如血友病、过敏性紫癜)。

8.2 患感染性疾病或急性传染病人群。

8.3 皮肤病病变局部,如湿疹、疖疮及癣等患处。

8.4 皮肤破损(如擦伤、裂伤)处及水火烫伤处。

8.5 妇女妊娠期与月经期的腰骶部、臀部和腹部。

8.6 剧烈运动后、极度劳累、饭后、醉酒后及饥饿状态者。

8.7 身体极度虚弱及精神过度紧张者。

8.8 皮肤感觉减退者,如糖尿病周围神经病变人群。
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附 录 A
(规范性)
砭石的选择

A.1 砭石的安全性标准

砭具作为人体医疗保健的工具,首先要保证制作材料砭石的安全性。根据使用范围,可选择保健级

砭石。
保健级砭石可用于保健美容场所和家庭个人,其安全性标准按照GB6566—2010A类装修材料标

准的半量进行检测,其内照射指数IRa≤0.5,外照射指数Ir≤0.65。

A.2 砭石的物性标准

砭石物性是保证砭具发挥功效的重要方面。砭石物性按照结晶颗粒度、超声波成分和红外波谱带

宽3个方面分为5个等级。砭石的结晶颗粒度:C级≤0.5mm;B级≤0.1mm;A级≤0.05mm。红外

波谱带宽的最大波长:C级≥13um;B级≥14um;A级≥15um。超声波成分:敲击标准大夜板,将声波

进行频谱分析,应在20kHz以上频率区域(超声波区域)存在一定的超声波成分(若干个波),以幅度达

到最大声频幅度10%以上的波计算:C级1个波,B级2个波,A级3个波。在以上分级的基础上,结晶

颗粒度≤0.04mm,红外波谱最大波长≥16um者为2A级;结晶颗粒度≤0.03mm,红外波谱最大波

长≥17um,超声波成分达到4个波者为3A级。达到3A级的砭石也称为砭具佳石。

A.3 对砭石的外观、组合及加热的要求

各种砭具中的砭石部分,其表面应平整、光滑,不应有深度裂纹和凹窝,以免在操作时造成人体皮肤

的划伤。砭石与其他材料(如木制手柄)的衔接部位应牢固,与电子和机械器件的衔接应安全可靠。用

热水浸泡加热砭块时,水温应在60℃~70℃,用电加热砭石时,砭石表面的温度应控制在37℃~
50℃。
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