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中医推拿一指禅推法定点风池穴下的生物力学特征
 

石梦妮1,2,3,　 孙武权1,　 李静先4,　 郭　 蕾1,　 吴志伟1,2,3,　 房　 敏2,3,5,　 朱清广1,2,3

(1. 上海中医药大学附属岳阳中西医结合医院
 

推拿科,
 

上海
 

200437;2. 上海中医药研究院推拿研究所,
 

上海
 

200437;
3. 国家中医药管理局生物力学实验室,

 

上海
 

200437;4. 加拿大渥太华大学
 

健康科学学院,渥太华
 

K1N6N5;
5. 上海中医药大学附属曙光医院

 

推拿科,
 

上海
 

201203)

摘要:目的　 系统研究一指禅推法在风池穴定点操作下不同施力条件下的生物力学特性,以提供精准量化数据,提
升治疗效果。 方法　 招募 10 名具有高级职称的推拿医师,应用德国 Novel

 

Pliance-X
 

32
 

Expert 手套动态压力分布

测量系统,记录推拿医师在风池穴定点执行一指禅推法时,轻、中、重 3 种施力强度下 3
 

min 力学参数。 数据分析选

取力学输出稳定的中段 1
 

min 数据,评估最大压力、平均压力、峰值压强、平均压强、压力-时间积分( force-time
 

integral,
 

FTI)、压强-时间积分(pressure-time
 

integral,
 

PTI)及操作频率等关键力学指标。 结果　 在轻、中、重 3 种施

力条件下,高级职称推拿医师在风池穴定点操作的一指禅推法的最大压力均值分别为 6. 31、9. 45、18. 27
 

N,平均压

力均值分别为 3. 31、5. 64、9. 05
 

N;峰值压强均值为 26. 10、 34. 80、 70. 00
 

kPa,平均压强均值为 11. 95、 21. 00、
26. 15

 

kPa;FTI 均值为 55. 65、182. 10、225. 21
 

N·s;PTI 均值为 167. 10、489. 59、795. 83
 

kPa·s;操作频率均值分别为

156. 00、150. 60、154. 80 次 / min。 结论　 10 名高级职称推拿医师在轻、中、重 3 种手法的自我界定和客观测量力学

参数之间表现出较高的一致性,反映了推拿医师在不同施力条件下对手法力度的精确掌控,验证了一指禅推法在

实际应用中的可操作性与可重复性,为量化研究和制定规范化临床操作标准提供可靠依据。
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Abstract:
 

Objective　 To
 

systematically
 

investigate
 

biomechanical
 

characteristics
 

of
 

one-finger
 

Zen
 

push
 

method
  

654



applied
 

at
 

the
 

Fengchi
 

acupoint
 

under
 

different
 

force
 

conditions,
 

in
 

order
 

to
 

provide
 

precise
 

quantitative
 

data
 

and
 

enhance
 

the
 

treatment
 

efficacy.
 

Methods 　 Ten
 

senior
 

Tuina
 

practitioners
 

were
 

recruited.
 

The
 

German
 

Novel
 

Pliance-X
 

32
 

Expert
 

dynamic
 

pressure
 

distribution
 

system
 

was
 

used
 

to
 

record
 

the
 

mechanical
 

parameters
 

during
 

the
 

application
 

of
 

one-finger
 

Zen
 

push
 

at
 

the
 

Fengchi
 

acupoint
 

under
 

three
 

force
 

intensities:
 

light,
 

medium,
 

and
 

heavy,
 

for
 

3
 

minutes.
 

Data
 

from
 

the
 

stable
 

1-minute
 

segment
 

of
 

the
 

mechanical
 

output
 

was
 

selected
 

for
 

data
 

analysis,
 

and
 

key
 

biomechanical
 

parameters
 

such
 

as
 

the
 

maximum
 

force,
 

average
 

force,
 

peak
 

pressure,
 

mean
 

pressure,
 

force-time
 

integral
 

(FTI),
 

pressure-time
 

integral
 

(PTI),
 

and
 

operational
 

frequency
 

were
 

evaluated.
 

Results　 Under
 

light,
 

medium,
 

and
 

heavy
 

force
 

conditions,
 

the
 

mean
 

maximum
 

force
 

applied
 

by
 

senior
 

Tuina
 

practitioners
 

at
 

the
 

Fengchi
 

acupoint
 

were
 

6. 31,
 

9. 45,
 

and
 

18. 27
 

N,
 

respectively,
 

while
 

the
 

mean
 

force
 

were
 

3. 31,
 

5. 64,
 

and
 

9. 05
 

N,
 

respectively.
 

The
 

mean
 

peak
 

pressures
 

were
 

26. 10,
 

34. 80,
 

and
 

70. 00
 

kPa,
 

while
 

the
 

mean
 

pressures
 

were
 

11. 95,
 

21. 00,
 

and
 

26. 15
 

kPa,
 

respectively.
 

The
 

mean
 

FTIs
 

were
 

55. 65,
 

182. 10,
 

and
 

225. 21
 

N·s,
 

and
 

the
 

mean
 

PTIs
 

were
 

167. 10,
 

489. 59,
 

and
 

795. 83
 

kPa·s,
 

respectively.
 

The
 

mean
 

operational
 

frequencies
 

were
 

156. 00,
 

150. 60,
 

and
 

154. 80
 

times / min,
 

respectively.
 

Conclusions 　 Ten
 

senior
 

Tuina
 

practitioners
 

showed
 

a
 

high
 

degree
 

of
 

consistency
 

between
 

their
 

subjective
 

definitions
 

of
 

light,
 

medium,
 

and
 

heavy
 

force
 

and
 

the
 

objectively
 

measured
 

mechanical
 

parameters.
 

This
 

reflected
 

their
 

precise
 

control
 

over
 

the
 

applied
 

force
 

under
 

different
 

force
 

conditions,
 

verifying
 

the
 

practicality
 

and
 

reproducibility
 

of
 

the
 

one-finger
 

Zen
 

push
 

method
  

in
 

clinical
 

applications.
 

This
 

study
 

provides
 

a
 

reliable
 

basis
 

for
 

quantitative
 

research
 

and
 

development
 

of
 

standardized
 

clinical
 

operation
 

guidelines.
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　 　 一指禅推法是中医推拿主要代表手法,其特点

为持久、有力、均匀、柔和、深透,常用于穴位定点操

作[1-6] 。 风池穴位于头后枕部,在临床上广泛用于

治疗颈椎病、头痛、头晕、目赤痛、近视、失眠等症

状。 一指禅推法定点操作通过垂直作用于风池穴

产生持续而有效的力学刺激,在治疗中展现独特优

势,取得良好的临床治疗效果[7-8] 。
然而,大部分推拿医师依赖临床主观经验,对

具体施力大小、持续时间及力度深浅仍缺乏精准

量化数据参考。 手法的不确定性可能会导致临床

疗效差异,也可能导致医源性损害。 推拿治疗中

医源性损害主要与推拿医师手法力度控制不当、
施力方向和频率不当等因素有关。 推拿力度过

小,达不到治疗效果;推拿力度过大或用力方向不

当,可能使病情加重或出现意外不良事件[9-11] 。 不

同推拿医师操作差异可能引起患者软组织损伤、
神经压迫或局部血液循环障碍等,从而直接影响

其安全性和治疗效果。 因此,尽管风池穴的临床

选择有明确经验依据,但当前缺乏统一力学参数

和操作标准,易导致初级推拿医师对手法力度、操
作频率有不同理解,从而增加医源性损害风险。
因此,一指禅推法生物力学参数的数据化和规范

化有待提高,仍需量化研究以提高手法治疗精准

度,从而有效减少由于手法差异引发的临床疗效

波动,确保治疗安全性和有效性[12] 。
为深入揭示一指禅推法的操作技术特点,本文

应用德国 Novel
 

Pliance-X
 

32
 

Expert 手套动态压力

分布测量系统,对 10 名高级职称推拿医师在不同力

度操作下一指禅推法的生物力学特征进行研究。
本文旨在准确测量手法施力大小和力学特征,提升

手法操作规范性和安全性,减少不良事件发生,提
高患者治疗效果,为中医推拿手法科学传承与临床

应用提供量化依据,对临床实践和教学具有重要指

导意义。

1　 材料与方法

1. 1　 实验仪器

　 　 应用德国 Novel 公司
 

Pliance-X
 

32
 

Expert 手套

动态压力分布测量系统测量手指部位的力学参数,
系统配备传感器 (型号

 

S2132-34 _051-R-600KPA-
PEX451,尺寸 17×17

 

mm2,压力范围 20 ~ 600
 

kPa,
间距范围 1 ~ 3

 

mm,精度±3% ~ ±5% )为高精度电容

式柔性传感器,能够提供可靠的数据用于科学研究

和临床应用。 测试过程包括连接电源、数据发射
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盒、推拿手套、密码狗和蓝牙接收器,并启动 Novel
测试软件。 设定采样频率为 50

 

Hz,每帧时间为

20
 

ms。 数据采集前,通过标准软件对压力传感器进

行校正和调零处理。
1. 2　 实验对象

　 　 实验纳入手法操作对象均系上海中医药大学

附属岳阳中西医结合医院推拿科医师,共 10 人,皆
为经验丰富的高级职称医师,推拿操作为右利手,
推拿临床经验均在 15 年以上。 本研究已通过上海

中医药大学附属岳阳中西医结合医院伦理委员会

审核(2023-143)。 10 名采集推拿医师基本情况信

息详见表 1。

表 1　 推拿医师基本情况信息

Tab. 1　 Basic
 

information
 

of
 

Tuina
 

doctors

基本信息 数值

年龄 / 岁 46. 0±6. 0
身高 / cm 173. 4±4. 9
体重 / kg 73. 6±8. 7

BMI / (kg·m-2 ) 24. 4±1. 8
从事推拿时间 / 年 21. 3±7. 7

拇指宽 / mm 22. 3±1. 3
拇指厚 / mm 17. 4±1. 8
掌宽 / mm 85. 1±3. 1
掌厚 / mm 35. 8±4. 5

大鱼际厚度 / mm 39. 4±2. 8
腕部宽度 / mm 57. 0±4. 4
前臂围度 / mm 26. 9±1. 8
肘部宽度 / mm 65. 9±3. 8
上臂围度 / mm 29. 8±2. 8

1. 3　 数据采集

1. 3. 1　 手法操作标准　 手法操作要求推拿医师在

实验前 3 天内避免手部受伤、剧烈运动或饮酒,并
在操作过程中保持注意力高度集中,规避外部干

扰。 操作时,使用轻、中、重 3 种不同力度(不加入

体重)的手法进行施术。 数据采集前,推拿医师需

休息 15
 

min,穿戴好装有压力传感器的推拿手套(均
为右手操作),并在志愿者右侧风池穴部位进行试操

作以确认无误后正式进行。 每种力度手法操作时间

持续 3
 

min,每种力度手法间隔时间为 15
 

min,相同条

件下重复测量 3 次。 实验分为多个时间段进行,每隔

3~5
 

d 相同时间点采集 1 名高级职称推拿医师手法

生物力学参数,且保持相同的施力条件,确保志愿者

有足够休息时间恢复至基线状态。

所有推拿医师均对同一健康女性志愿者(年龄

35 岁,身高 163
 

cm,体重 57
 

kg,BMI
 

21. 45
 

kg / m2 )
进行施术,以确保数据的一致性和准确性。
1. 3. 2　 观测指标　 分别截取推拿医师手法输出稳

定中段 1
 

min 数据量,50 帧 / s,单个手法为 3
 

000 帧

(60
 

s),共计 9
 

000 帧(180
 

s)。 由于手法是力作用

于人体部位,故根据一指禅推法表现特点,分析推

拿医师进行手法时最大压力、平均压力、峰值压强、
平均压强、压力时间积分( force-time

 

integral,FTI)、
压强时间积分( pressure-time

 

integral,PTI)、频率等

指标,从动力学的角度进一步探讨分析定点风池穴

操作时手法力学相关参数特征。
1. 4　 统计学方法

　 　 将推拿医师的手法数据录入 SPSS
 

24. 0 统计学

软件中,对最大压力、平均压力、峰值压强、平均压

强、FTI、PTI、频率等数据进行预处理,检查异常值,
确保数据的完整性和准确性。 通过描述性统计功

能,对各力度手法参数进行分析,采用(平均值±标

准 差 ) 表 示 推 拿 手 法 数 据。 采 用 GraphPad
 

Prism
 

9. 0 对数据结果进行统计作图。

2　 结果

　 　 将采集的原始数据进行整理。 图 1 所示为采

集到的一指禅推法力学参数波形。

图 1　 一指禅推法力学参数波形采集

Fig. 1　 Waveform
 

acquisition
 

of
 

mechanical
 

parameters
 

of
 

one-finger
 

Zen
 

push
 

method 　 ( a )
 

Force,
 

(b)
 

Pressure,
 

(c)
 

Contact
 

area
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2. 1　 不同力度手法最大压力差异

　 　 在风池穴定点执行轻度力度一指禅推法时,最
大压力为(6. 31±1. 79)

 

N,范围 4. 34 ~ 8. 67
 

N 之间;
中度力度时,最大压力为(9. 45 ± 1. 72)

 

N,范围在

7. 23 ~ 13. 01
 

N 之间; 重度力度时, 最大压力为

(18. 27±2. 27)
 

N,范围在 15. 90 ~ 21. 79
 

N 之间[见

图 2(a)]。
2. 2　 不同力度手法平均压力差异

　 　 在风池穴定点执行轻度力度一指禅推法时,平
均压力为(3. 31±0. 72)

 

N,范围在 2. 06 ~ 4. 35
 

N 之

间;中度力度时,平均压力为(5. 64±0. 96)
 

N,范围

在 3. 61 ~ 7. 32
 

N 之间;重度力度时,平均压力为

(9. 05 ± 1. 36)
 

N,范围在 6. 50 ~ 10. 84
 

N 之间[见

图 2(b)]。
2. 3　 不同力度手法峰值压强差异

　 　 在风池穴定点执行轻度力度一指禅推法时,峰
值压强为 ( 26. 10 ± 2. 56 )

 

kPa, 范围在 22. 50 ~
30. 00

 

kPa 之间;中度力度时,峰值压强为(34. 80±
5. 95)

 

kPa,范围在 27. 50 ~ 45. 00
 

kPa 之间;重度力

度时, 峰值压强为 ( 70. 00 ± 10. 97 )
 

kPa, 范围在

55. 00 ~ 93. 00
 

kPa 之间[见图 2(c)]。
2. 4　 不同力度手法平均压强差异

　 　 在风池穴定点执行轻度力度一指禅推法时,平
均压强为 ( 11. 95 ± 1. 89 )

 

kPa, 范围在 10. 00 ~
15. 00

 

kPa 之间;中度力度时,平均压强为(21. 00±
　 　 　

2. 42)
 

kPa,范围在 17. 50 ~ 25. 00
 

kPa 之间;重度力

度时, 平均压强为 ( 26. 15 ± 5. 40 )
 

kPa, 范围在

17. 50 ~ 35. 00
 

kPa 之间[见图 2(d)]。
2. 5　 不同力度手法 FTI 差异

　 　 在风池穴定点执行轻度力度一指禅推法时,FTI
为(55. 65±8. 17)

 

N·s,范围在 43. 68 ~ 69. 44
 

N·s 之

间;中度力度时,FTI 为(182. 10±11. 42)
 

N·s,范围

在 164. 43 ~ 198. 33
 

N·s 之间;重度力度时,FTI 为

(225. 21±16. 60)
 

N·s,范围在 192. 63 ~ 241. 75
 

N·s
之间[见图 2(e)]。
2. 6　 不同力度手法 PTI 差异

　 　 在风池穴定点执行轻度力度一指禅推法时,
PTI 为 ( 167. 10 ± 11. 23)

 

kPa·s,范围在 151. 15 ~
189. 05

 

kPa·s 之间;中度力度时,PTI 为( 489. 59 ±
26. 98)

 

kPa·s,范围在 437. 05 ~ 516. 05
 

kPa·s 之间;
重度力度时,PTI 为(795. 83±30. 67)

 

kPa·s,范围在

763. 35 ~ 871. 70
 

kPa·s 之间[见图 2(f)]。
2. 7　 不同力度手法频率差异

　 　 在风池穴定点执行轻度力度一指禅推法时,频
率为 ( 156. 00 ± 10. 20 )

 

次 / min, 范围在 144. 00 ~
174. 00

 

次 / min 之间;中度力度时,频率为(150. 60±
12. 47)

 

次 / min,范围在 132. 00 ~ 168. 00
 

次 / min
之间; 重 度 力 度 时, 频 率 为 ( 154. 80 ± 13. 20 )

 

次 / min,范围在 138. 00 ~ 180. 00
 

次 / min 之间[ 见

图 2( g) ] 。

图 2　 不同力度下一指禅推法力学参数比较

Fig. 2　 Comparison
 

of
 

mechanical
 

parameters
 

of
 

one-finger
 

Zen
 

push
 

method
 

under
 

different
 

force
 

condtions
(a)

 

Maximum
 

force,
 

(b)
 

Average
 

force,
 

(c)
 

Peak
 

pressure,
 

(d)
 

Mean
 

pressure;(e)
 

Force-time
 

integral,
 

(f)
 

Pressure-time
 

integra,
 

(g)
 

Frequency

3　 讨论

　 　 风池穴是足少阳胆经上的一个重要穴位,位于

后颈部,在枕骨下缘、斜方肌与胸锁乳突肌之间的

凹陷处。 该穴位在中医推拿临床中被广泛应用,在
治疗头颈部疾病时作用尤为显著,以风池穴为主进

行推拿治疗颈椎病疗效满意[13-14] 。 一指禅推法是

中医推拿的经典治疗手法之一,主要通过拇指施术

于特定穴位作用于治疗部位[1-3] 。 一指禅推法以其

精准、持续的力道,能够有效刺激风池穴,达到调节

经络气血、缓解肌肉紧张的效果。
在推拿领域中,力学参数如施力的大小、频率
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和持续时间对于治疗效果具有决定性影响。 中医

研究中的生物力学问题早在十几年前就被关注[15] ,
但对于推拿手法的量化研究仍然较少。 对中医推

拿手法进行生物力学研究,可揭示手法的生物力学

机制,对手法的规范化、标准化以及手法的创新发

展具有重要意义[16] 。 在临床实践中,推拿医师会根

据患者的病情状况,灵活调整手法的施力强度(轻、
中、重 3 种力度) 和作用时间,以达到最佳治疗效

果。 然而,不同的施力强度和时间对肌张力改善的

效果存在显著差异。 因此,对于一指禅推法作用于

风池穴的临床疗效和安全性研究显得尤为重要。
为深入理解一指禅推法在不同施力强度下的力学

特征,优化其临床疗效并为推拿操作提供科学依

据,本文对该手法在不同力度下的力学参数进行了

系统的量化分析。
本文发现,在一指禅推法中,轻度、中度施力施

力的最大压力分别占重度施力最大压力均值的

35. 12% 、52. 20% 。 在平均压力指标方面,轻度、中
度施力分别占重度施力均值的 37. 57% 、63. 04% 。
该结果表明,推拿医师能够较好地区分和掌控轻、
中、重 3 种不同施力强度。 此外,Novel

 

Pliance 手套

传感器 紧 密 包 裹 拇 指 部 位, 手 法 作 用 面 积 为

2. 89
 

cm2。 实验中,推拿医师的拇指螺纹面与传感

器充分接触,确保了数据采集的准确性。 相比其他

推拿手法,一指禅推法具有较小的着力点和相对较

大的压强,故能够对经络穴位施加持续、稳定且精

准的力学刺激。
在推拿手法的数据量化分析中,引入 FTI 即冲

量的概念,有助于深入理解施力强度与作用时间的

相互关系,并阐释如何通过短时间的集中力施加实

现特定的治疗效果[17-19] 。 由于不同组织类型(如肌

肉、肌腱、韧带)对冲量的生物力学响应差异显著,
为保证数据的一致性,选择在同一志愿者的同一部

位进行测量。 结果显示,轻、中、重 3 种施力下,短
时间内施加较大的力量能够产生较大的冲量,这与

整体数据趋势一致。 该结果说明,通过合理控制冲

量,推拿医师可以有效地调节治疗效果,如改善肌

肉组织的松弛、促进血液循环或缓解疼痛。 在一指

禅推法应用中,精准的冲量控制是优化治疗效果的

关键。 本文提供的高年资推拿医师的 FTI 参数值为

初学者提供了有价值的参考。 根据不同的治疗需

求和目标,推拿医师可以调整手法的力度和施术时

间,以实现最佳治疗效果。 这不仅有助于提高治疗

的精准度,也为临床操作提供了科学依据。
PTI 是推拿手法研究中的重要指标,用于量化

施加压力的累积效应,并描述其在时间上的持续作

用对身体组织的影响。 PTI 反映了施加压力在一定

时间内的综合效应,有助于理解持续压力如何促使

肌肉及结缔组织逐渐适应并发生形变,从而实现组

织的有效松解。 通过调节 PTI,推拿医师可以针对

不同组织特性的需求,精确调整治疗参数,以优化

治疗效果并减少潜在的损伤风险。 本文中高年资

推拿医师在不同力度下的 PTI 数据为一指禅推法的

应用提供了关键参考,支持了在临床实践中如何根

据不同治疗目标和组织反应调整施力参数的科学

依据。
教科书通常建议一指禅推法的施术频率应维

持在 120 ~ 160 次 / min[1-3] ,这一频率范围被认为能

够有效刺激经络和穴位,同时避免给患者带来过大

的不适感,要求施术过程均匀、平稳,防止频率出现

剧烈波动。 本文结果显示,推拿医师在轻度、中度

和重度施力下的频率均值均接近 150 次 / min,且不

同施力强度下的频率差异较小。 这表明高年资推

拿医师在执行一指禅推法时能够维持频率的稳定

性,反映了其手法的规范性和操作的熟练度,从而

支持了一致的治疗效果和患者舒适度的保障。

4　 结论

　 　 推拿医师在轻、中、重 3 种手法的自我界定和

客观测量力学参数之间表现出较高的一致性。 这

种一致性不仅反映了高年资推拿医师在不同施力

条件下对手法力度的精确掌控,还验证了该手法在

实际应用中的可操作性与可重复性。 本研究结果

为一指禅推法在风池穴的标准化操作提供了有力

的实证支持,并为推拿临床操作的规范化与安全性

评估奠定了基础,同时为进一步量化研究和制定规

范化临床操作提供了可靠依据。
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