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摘  要 

糖尿病周围神经病变(diabetic peripheral neuropathy, DPN)主要表现为神经功能障碍，如麻木、疼痛、

感觉异常等症状，是糖尿病最常见的并发症之一，发病率极高，且无针对性特殊手段。西医治疗从其病

变机制对症处理，存在副作用。穴位贴敷基于经皮给药系统理论，可以避免肝脏首过效应和胃肠灭活，

疗法安全、无毒副作用，并且可以根据患者病情辨证处置，配合中西医疗法联合应用，方便灵活，应用

广泛。文章从历史渊源、研究机制、临床研究、循证医学研究四个方面对穴位贴敷治疗糖尿病周围神经

病变进行阐述。 
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Abstract 
Diabetic peripheral neuropathy (DPN) is mainly characterized by neurological disorders, such as 
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numbness, pain, sensory abnormalities and other symptoms, which is one of the most common com-
plications of diabetes, with a high incidence and no specific means. Western medicine treatment is 
from its pathological mechanism of symptomatic treatment, there are side effects. Acupoint applica-
tion is based on the theory of transdermal drug delivery system, which can avoid the first-pass ef-
fect of liver and gastrointestinal inactivation, the treatment is safe, non-toxic and side effects, and can 
be treated according to the patient’s condition, combined with the combination of traditional Chinese 
and western medicine, convenient and flexible, widely used. This paper expounds the treatment of 
diabetic peripheral neuropathy by acupoint application from four aspects: historical origin, research 
mechanism, clinical research and evidence-based medicine research. 
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1. 引言 

糖尿病周围神经病变(diabetic peripheral neuropathy, DPN)是糖尿病最常见的慢性并发症，发病率极高，

常出现患肢麻木、疼痛、感觉异常等症状。其病因和发病机制尚未完全阐明，现在主要认为与高血糖、

脂代谢紊乱以及胰岛素信号通路异常所导致的一系列病理生理变化相关。西医治疗主要以控制血糖、营

养神经、抗氧化应激、抑制醛糖还原酶活性、改善循环为主，尚无针对性的特殊治疗手段[1]。本文从穴

位贴敷的历史渊源、研究机制、临床研究、循证医学研究入手，就如何运用穴位贴敷治疗糖尿病周围神

经病变进行综述。 

2. 穴位贴敷历史渊源 

穴位贴敷是中医特色外治疗法之一，穴位贴敷是以中医经络学为理论基础，将药物研磨成细粉，与

各种液体调成糊状制剂外敷于特定的穴位，使药物在特定部位被吸收，并刺激穴位产生疗效的外治法。

此法早在原始社会就初具雏形，人们将树叶涂抹在伤口处用以止血来减轻疼痛；晋唐时期，穴位贴敷已

被广泛应用，孙思邈在《孙真人海上方》中所述“朱甲末儿脐上贴，悄悄清清自然安”治疗小儿啼哭；

明宋时期，李时珍在《本草纲目》中所述“以赤根捣烂，入元寸，贴于脐心”治疗大腹水肿；清代医师

吴师机将穴位贴敷法推广到五官、皮肤、妇、儿等科；建国以来，专家学者们通过查阅文献和实践将其

运用到高血压、冠心病、传染病等多种疑难疾病中去，拓宽了穴位贴敷的应用范围[2]。 

3. 穴位贴敷研究机制 

现代研究证明，穴位贴敷法是基于经皮给药系统理论，将药物贴敷在皮肤上，使药物通过皮肤，经

毛细血管吸收后进入体循环来产生药效[3] [4] [5]。此种方法可以避免肝脏首过效应和胃肠灭活，最大程

度的发挥药物的生物利用度[6]。而药物通过刺激穴位，借助经络，将药物的有效成分输送到各脏腑及体

表，从而起到调节气血、平衡脏腑阴阳的效果。且经穴对药物具有外敏感性和放大效应，能使药物理化

作用较长时间地停留在腧穴或释放到全身，产生整体调节作用，从而缓解症状达到治疗疾病的目的。其

次，当药物透过皮肤，发挥一定药理作用的同时，还可作为“外界刺激”激活皮肤免疫，调节细胞因子，
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并对皮肤微生物组群产生一定影响，其具体机制如下： 
首先穴位贴敷法可以影响皮肤上微生物群组的分布，并作为外源性刺激刺激免疫细胞，激活皮肤免

疫系统，从而利用皮肤免疫系统与皮肤微生物组群之间的相互作用，为机体提供保护性防御。其次穴位

贴敷法还可通过轴突反射及背根反射，来调节炎性神经肽类物质在病变组织与穴区处的分布，以减少病

变组织内炎性物质的释放，从而达到治疗疾病的目的。此外穴位贴敷通过给予外界压力作用于皮肤上，

调节血液与组织液、淋巴循环系统，改善人体微循环，维持体内血液、组织液以及淋巴液的动态平衡，

从而达到治疗疾病的目的[2]。 

4. 现代临床研究 

4.1. 穴位贴敷联合中药足浴疗法 

王秋侠等人[7]将 107 例寒凝血瘀型糖尿病周围神经病变患者分为对照组和观察组，对照组予甲钴胺

片，观察组在此基础上予通络消痹汤足浴联合穴位贴敷治疗，结果显示观察组总有效率(85.19%)显著高

于对照组(68.52%)，且可以有效改善神经传导速度，缓解周围神经损伤，延缓 DPN 的发展。丁青梅[8]
选取 84 例糖尿病周围神经病患者将其随机分为对照组和观察组，对照组予甲钴胺片治疗，观察组在此基

础上予活络通痹方足浴联合消渴痹症膏穴位贴敷治疗，结果表明观察组可以通过促进气血运行，修复损

伤的神经，在提高治疗总有效率和感觉神经传导速度、降低中医证候积分方面显著优于对照组。王敏[9]
将 80 例 DPN 患者随机分为对照组和治疗组，对照组予常规西药治疗，治疗组在此基础上予中药足浴联

合穴位贴敷治疗，结果显示穴位贴敷组可以明显改善患者临床症状及血糖水平。 

4.2. 穴位贴敷联合中药熏蒸疗法 

张科等人[10]将 120 例糖尿病周围神经患者分为照组和观察组，对照组予硫辛酸注射液，观察组在此

基础上加用中药熏蒸联合穴位贴敷治疗，结果显示治疗后观察组的运动神经传导速度、感觉神经传导速

度明显提高，TCSS 指标明显降低。刘媛等[11]将 68 例糖尿病周围神经病变患者随机分为两组，对照组

口服依帕司他片，观察组在此基础上予温阳通痹方进行局部熏蒸，并配合穴位贴敷(神阙穴)治疗。结果表

面后者可以显著改善患者临床不适症状，提高患者运动及感觉神经传导速度。 

4.3. 穴位贴敷联合中药疗法 

李瑶[12]选取 30例糖尿病周围神经病变患者作为试验组，予乌梅丸汤剂联合吴茱萸穴位贴敷(涌泉穴)。
结果显示加用吴茱萸穴位贴后，可以进一步改善患者上热下寒症状，提高神经传导速度。谢君成[13]选取

40 例气虚血瘀型糖尿病周围神经病变患者作为试验组，予补阳还五汤加牛萸散穴位贴敷(胰俞、膈俞、足

三里)，结果表明试验组在调控血糖、改善周围神经病变指标方面效果显著。李倩[14]将 68 例糖尿病周围

神经病变患者随机分为对照组和观察组，对照组口服甲钴胺片，观察组予血府逐瘀汤加减联合穴位贴敷

治疗，结果显示观察组总有效率(91.18%)显著高于对照组(64.7%)，治疗后感觉及运动神经传导速度明显

改善。 

4.4. 穴位贴敷联合其他外治疗法 

彭静[15]选取 67 例糖尿病神经病变患者予火龙罐综合灸联合透皮制剂穴位贴敷治疗，结果显示此疗

法可以舒筋活络、活血散瘀、平衡脏腑、祛寒散滞，修复损伤神经，提高神经传导速度。彭玉梅[16]选取

58 例 DPN 患者予刺络放血联合穴位贴敷治疗。结果显示此种疗法联合应用可以短期内发挥行气运血、

舒筋活络的功效，能够显著增加神经传导速度，缓解肢体麻木等症状。苏广[17]等人将 80 例患者随机分
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为两组，对照组予甲钴胺穴位注射治疗，治疗组予甲钴胺穴位注射联合穴位贴敷治疗。结果表明后者在

改善麻木、疼痛等临床症状及神经传导速度方面显著优于对照组，且更加安全有效。曾庆莲[18]等人将

150 例 DPN 患者分为观察组、安慰组、和对照组，对照组予基础治疗和常规护理，观察组予穴位贴敷和

红外照射治疗及常规护理，安慰组予穴位贴敷安慰剂和红外治疗及常规护理，结果显示，治疗组可明显

改善 DPN 患者的神经功能和生活质量。吴海霞[19]等选取 30 例糖尿病周围神经病变患者予灵龟八法开穴

针刺和穴位贴敷治疗，结果显示联合治疗可以显著改善患者中医症状积分，提高临床疗效。 

5. Meta 分析相关研究 

高晶[20]等人发现中药穴位贴敷相较于西医组，在改善 DPN 的临床疗效、中医证候积分、TCSS 积

分方面有一定优势。目前关于穴位贴敷干预 DPN 的循证研究较少，这可能与所纳入文章研究质量较低有

关，文章质量较低的原因则可能与剂型的限制、盲法的分配和分配无法隐藏等有关。 

6. 小结 

本文基于历史渊源、研究机制、临床研究、循证医学研究四个方面阐述了穴位贴敷干预治疗糖尿病

周围神经病变。虽然有大量试验研究数据支撑，但是还存在一些问题，循证医学研究不足、相关实验研

究较少，临床研究不太规范等问题，不能够很好地通过循证医学来进一步指导临床治疗。而穴位贴敷疗

法通过穴位刺激和药物吸收相互作用，可以取得单纯用药或外用疗法所不能达到的治疗效果，产生一加

一大于二的效应。并且穴位贴敷法安全、无毒副作用，是一种较安全、简便易行的疗法。对于衰老稚弱、

药病格拒、药入即吐者尤宜。其应用范围广泛，不但可以治疗外科的病症，而且可以治疗内科的病症；

既可治疗某些慢性病，又可治疗一些急性病证[5]，因此联合其他外用疗法和中药西药，可以发挥更大的

临床效果，从而为治疗糖尿病周围神经病变提供新的思路和方法。 
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