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薛明新教授辨证推拿治疗小儿遗尿症经验
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摘要　小儿遗尿症是中医儿科临床较常见疾病，得不到及时治疗可能危害患儿及家长的身心健康。薛明新教授在多年的

临床实践中，运用中医辨证推拿联合针刺三阴交穴治疗小儿遗尿症临床疗效显著，且复发率低。薛明新教授认为小儿遗

尿症的病机多为下元虚寒、肾气不足、肺脾气虚、肝经湿热，与肝肾、膀胱、肺脾关系密切，中医推拿针刺治疗小儿夜遗尿疗

效显著，主要作用机制是补患者肺脾肾之不足，调整机体阴阳平衡。

关键词　小儿遗尿症；小儿推拿；针刺；三阴交；临床经验；辨证；名医经验；中医推拿
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　　小儿遗尿症是指小儿不能从睡眠中醒来而反复
发生无意识排尿行为，为儿童较常见疾患。一般５
岁以上，每周超过２次，持续至少３个月者可以诊断
为本病［１］。现代医学认为其发病机制可能涉及中枢

神经系统、人体生理节律、膀胱功能紊乱以及遗传等

多种因素［２］。

薛明新教授，江苏省人民医院主任中医师，博士

研究生导师，江苏省名老中医邵铭熙教授学术继承

人，江苏省中医推拿学科学术带头人，中华中医药学

会推拿分会副主任委员、江苏省中医药学会推拿专

业委员会主任委员，从事中医推拿针灸临床工作近

三十载，其运用中医推拿联合针刺治疗小儿遗尿症

经验丰富，疗效显著，无不良反应。现分析薛明新教

授运用中医辨证推拿联合针刺治疗本病的临床经验

及理论，并报道如下。

１　病例资料
选取２０１３年５月至２０１７年６月江苏省中医院

推拿科薛明新教授专家门诊治疗患儿３６例，其中男
２４例，女 １２例；年龄 ５～１５岁，平均年龄（６８±
２６６）岁；病程５个月至１０年余，平均病程（３１±
２４３）年。其中辨证为以肾气不足为主者２０例；脾
肺气虚为主者１０例；肝经湿热为主者６例，患儿皆
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主诉为睡眠中小便自遗，尿常规等检查为正常，且之

前在其他医院或者其他科室排除泌尿系统感染及器

质性病变，多数患者推拿之前接受过中西药物治疗，

疗效不显，或者停药容易反复。

所有患儿均符合汪受传教授主编的《中医儿科

学》中小儿夜遗尿的诊断［１］：１）５岁以上小儿；２）每
周至少２次不能从睡眠中醒来而反复发生无意识排
尿行为，症状至少持续３个月；３）排除泌尿系统感染
及器质性病变等。

２　治疗方法
２１　中医辨证推拿　推揉摩捏法推拿。推：推肾
经，推脾经，推肺经；揉：揉百会，揉中极，揉足三里，

揉三阴交；摩：摩腹；捏：捏脊。

具体推拿操作步骤：医者位于患者左侧，在患者

左手穴位操作，患者仰卧位，医者左手拇示指固定患

者手指，右手拇指螺纹面或者偏锋端在小指末节掌

面的肾经穴行末端向指根方向的直推１００次，然后
在拇指掌面的脾经穴行往返方向的直推清补脾经

１００次，接着在环指末节掌面的肺经穴行末端向指
根方向的直推１００次，揉百会穴、中极穴、三阴交穴，
各１００次，顺时针及逆时针各摩腹５０次，患者俯卧
位，从下到上方向捏脊３～５次。辨证加减：肾气不
足为主者推肾经３００～５００次，脾肺气虚为主者推肺
经３００～５００次，揉足三里 ３００次，清补脾经 ３００～
５００次，肝经湿热为主者揉三阴交３００～５００次，必要
时临床可以根据患者其他症状辨证加减推拿处方。

２２　针刺三阴交　患者仰卧位，针刺双侧三阴交
穴，０２５ｍｍ×４０ｍｍ毫针，直刺，进针深度约
１０ｃｍ，行提插捻转手法平补平泻１ｍｉｎ左右，留针
２０ｍｉｎ。

每周行３次治疗，隔１～２ｄ治疗１次，３次为１
个疗程。向患者及家属进行健康宣教，嘱患者家属

控制患儿晚上饮水量，必要时夜间闹铃定时唤醒患

儿排小便，嘱养成规律的作息习惯，进行积极的心理

暗示等。

３　疗效判定标准
参照《中医病证诊断疗效标准》评定疗效：痊

愈：通过以上推拿针刺治疗后遗尿停止，随访３～６
个月未见遗尿现象；显效：遗尿症状基本消失或次数

明显减少；无效：治疗前后遗尿频率无明显改善［３］。

４　结果
３６例均采用上法治疗后，临床治愈 ２８例，占

７７８％，其中１～２个疗程治愈１８例，３～４个疗程痊
愈８例，５个疗程以上痊愈 ２例；显效 ６例，占

１６７％；２个疗程治疗无效者２例，占５５％，有效率
为９４５％。
５　典型病例

患儿某，男，１１岁，２０１５年 ９月 １８日初诊，因
“睡眠中不自主排尿６年余”来就诊，初诊时睡眠中
不自主排尿１～２次，身体偏瘦，面色少华，食欲较
差，体力差，小便清长，大便偏干，１次／２ｄ，舌质淡
红、苔薄白，脉细无力。患儿上小学六年级，因为遗

尿不敢住校，有自卑感，留级１年，不喜与人交流，来
推拿治疗前接受中西药物治疗，效果不显，病情反

复，患儿幼时体质一般，易感冒，夜间遗尿多时有３～
５次，不爱活动。经外院尿常规、泌尿系统超声、神
经系统等检查无异常，患儿断续口服中药调理，因病

情反复，患儿对口服中药有抗拒心理。结合患儿主

诉、体质、舌脉等，四诊合参，证属先天禀赋不足，肾

气不固，后天失于调摄，以致膀胱约束无权，小便自

遗，治以补肾固涩，按照肾气不足为主辨证推拿治

疗：推肾经５００次，推脾经２００次，推肺经１００次，揉
百会１００次，揉中极１００次，揉三阴交１００次，顺逆
摩腹各５０次，捏脊５次，推下七节骨１００次，清大肠
２００次，针刺双侧三阴交，留针２０ｍｉｎ。治疗期间嘱
患儿家属定时唤醒小便，治疗１个疗程３次后遗尿
症状明显缓解，便秘、体力差及饮食不佳等全身症状

有明显改善，随后继续巩固治疗１个疗程痊愈，半年
后随访未再复发。

按语：此患者中医辨证为先天肾气不足为主，继

而后天脾胃失养，属先天影响后天，导致肺脾肾不

足，膀胱失约，故而引起夜间遗尿、便秘、体力差等症

状，《素问灵兰秘典论》云：“肾者，作强之官，伎巧
出焉”。肾者，封藏之本，为水脏，主津液。南宋杨
士瀛《仁斋直指小儿附遗方论·大小便诸证》中记

载：“小便者，津液之余也。肾主水，膀胱为津液之

腑，肾与膀胱俱虚，而冷气乘之，故不能约制。其水

出而不禁，谓之遗尿。睡里自出，谓之尿床”。此皆

肾与膀胱俱虚挟冷所致也，治疗当补肾气为主，辅以

健脾通便，重点推拿肾经穴位补肾气之不足，推拿脾

经肺经补脾肺之虚，揉百会升提阳气，揉中极补下元

不足，揉及针刺三阴交调理肝脾肾三阴经脉；摩腹温

肾暖脾；推下七节骨清大肠可以通大便；捏脊可调脏

腑、行气血、通经脉，从而调整阴阳平衡治疗疾病。

６　理论总结
薛明新教授运用中医推拿结合针刺三阴交穴治

疗小儿遗尿症疗效显著，复发率低，且多年的临床工

作中未发现有任何不良事件。同时，经过推拿治疗
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的小孩除了遗尿病情痊愈或者好转外，全身的发育

状况皆有良好的改善，如身高、食欲、性格等。薛教

授辨证推拿治疗小儿遗尿多从脾肾入手，兼顾他藏。

小儿稚阴稚阳，手法多以补为主，且注重手法的操作

柔和轻巧性，推拿过程中，兼顾调节患者及家属的情

绪，达到调身调神的作用，从而获效良多。

６１　肾脾为病，以虚多见　薛明新教授认为小儿遗
尿症的病位在膀胱，病机有虚有实，以虚多见，甚或

虚中夹实。肾阳亏虚，肺脾气虚及肝经湿热是临床

主要常见病机，与肾、膀胱、脾、肝等脏腑关系密切。

病因有先天不足及后天养护失当等：虚者一为胎禀

不足，先天虚弱，导致五脏皆不足，因肾为先天之本，

肾虚尤其明显，肾气影响着小儿全身的功能，肾虚患

者一般身体虚弱，容易感冒，身体偏瘦，不喜言语，身

高体质量增长多低于正常幼儿生长平均标准；其次，

为肺脾气虚，肺为水之上源，通调水道，肺气不足则

水道不约，三焦气化无力，膀胱失约，如《金匮翼》：

“肺脾气虚，不能约束水道而病不禁者”。《杂病源

流犀烛》说：“脾虚则不能为气化之主，故溺不禁

也”。此类患者一般有体力差，食欲一般，容易患有

过敏性哮喘等病症；实者主要为肝经湿热，热迫膀

胱，约束无力，湿热下注，此类患儿一般身体偏胖，脾

气急躁，容易生气，遗尿发生在午睡时多见。肝主情

志，木曰曲直，肝性喜调达，肝经郁而生热，加以饮食

不节，嗜食油腻煎炸之物，湿热内生，循肝经下注，热

迫膀胱，导致膀胱约束无力，故而遗尿。薛教授认为

患者发病乃多重病因病机存在，如肾虚者兼夹脾阳

不足，肺脾气虚兼夹肝经湿热等，临床治疗需要抓住

主证治疗，辅以治疗兼证等。

６２　推拿临床，辨证为先　辨证论治是我们传统中
医学的精髓，是中医的立命之本，也是中医临床取效

的关键，是中医理、法、方、药在临床上的具体应用。

薛教授认为辨证论治是中医临床的精髓，只有在传

统中医理论指导下辨证论治，才能确保临床疗效，中

医推拿同样如此。薛明新教授认为中医推拿治疗小

儿遗尿的辨证同样可以参照内科治疗的辨证原则及

方法，主张舌、苔、脉象、指纹等望闻问切四诊合参，

同时特别要追问患者遗尿的发病原因。薛明新教授

认为小儿遗尿临床辨证主要是３种证型：肾气不足
为主，脾肺气虚为主，肝经湿热为主。当然临床中也

有患儿兼夹多种证型，这需要临床推拿医生抓住主

要病因病机，然后针对主要证型和主要病机行推拿

治疗，辅以兼证加减推拿手法。辨证推拿才能避免

推拿的盲目性，从而保证临床疗效。

６３　以手代药，推药同理　中医推拿的临床中，手
法是取得临床疗效的关键。薛教授特别强调中医推

拿手法的重要性，小儿推拿的手法要求柔和、持久、

稳定、规范，切忌粗暴及力量过大过小、忽大忽小、断

断续续等不规范、不正确的手法操作。小儿推拿的

手法要求与成人推拿手法要求略有不同，前者要求

力量较轻，后者要求有力道、渗透，才能透达深处。

薛教授特别强调手法的规范化，避免手法的随意性，

规范化的手法是临床取效的关键。规范化的手法是

需要经过长期的训练和临床实践才能得来，初学者

还需要结合练习中医推拿功法如推拿易筋经等，平

素严格要求自己加强手法的内力的提升，才能成长

为一名合格的推拿医生。薛教授常引用清朝小儿推

拿名家夏禹铸先生的《推拿代药赋》言“寒热温平，

药之四性，推拿揉掐，性与药同，用推即是用药，不明

何可乱推”。每一个手法代表不同的功效，就像中医

内科开方子一样，也要讲究推拿处方，推拿手法的组

合及配合。好的中药材能让好处方药力倍增，好的

推拿手法也是一样，手法练得好，不但旁观者赏心悦

目，而且能手到病除，效如桴鼓。

６４　善调情志，鼓励疏导　中医认为，一名好的临
床中医师，不单是合格的临床医师，还要是合格的中

药师及心理医师，因为中医治病不但包括治躯体疾

病，还包括调节心理状态，即所谓治形调神，针灸推

拿临床更是如此。中医经典《黄帝内经》亦要求医

生在辨证施治过程中善于察神、治神、守神，尤其是

推拿按摩过程中，此点与临床疗效息息相关。而有

专家指出推拿调神主要包括［４］：一是手法的外源性

刺激引起患者心理活动；二是手法的刺激引起了局

部的内源性刺激，调节高级中枢，改变情绪，认知等。

薛明新教授在临床中，经常通过幽默诙谐的语言与

患者及家属沟通，让患者及家属充分信任医生，增强

了战胜疾病的信心。遗尿儿童，尤其是年龄偏大的

患者，长期的遗尿病史会带给他们不同程度的自卑

感，性格偏内向，不喜与人交流等心理方面问题，长

期的治疗效果不佳会让患者及家属灰心丧气，丧失

战胜疾病的信心。薛教授特别强调推拿医生的沟通

艺术，主张多鼓励患者及家属，向患者及家属进行全

面的健康宣教，反复强调遗尿是一种可以治愈的疾

病，切忌对患儿恐吓责骂，要多安慰宽容。在治疗过

程中，要多与患者及家属沟通，指导患者养成正确的

生活方式，增强自信心，鼓励患者战胜疾病等。

７　讨论
小儿遗尿症，中医又称“遗溺”，西医又称“小儿
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单症状性夜遗尿”，其发病机制至今仍未明了，姚

勇［５］通过综述国内外最新文献指出，儿童夜尿症的

发生机制可能包括：睡眠觉醒障碍、夜间多尿和膀胱

功能障碍、家族遗传背景等等，阻塞性睡眠呼吸暂停

综合征和精神行为因素常常与继发性遗尿症密切
相关。西医治疗遗尿症主要 ＡＤＤＶＰ、抗胆碱能药物
等［２］，或者配合行为干预如尿裤报警器等辅助，近年

来用精氨酸加压素疗效提高不良反应减少［６］，但价

格较贵，且远期疗效尚不稳定。

中医学认为小儿遗尿的病因主要为胎禀不足，

肾气亏虚［７］，膀胱气化固摄不足而致病，《幼幼集

成》云：“此皆肾与膀胱虚寒也”。除了肾气亏虚，遗

尿与肝脾肺脏亦关系密切，肝经湿热，循经下注阴器

（因足厥阴肝经循行绕阴器），导致遗尿，或者是肺

脾气亏虚，气虚不固，亦可导致遗尿。

小儿遗尿作为中医推拿的优势病种之一，临床

推拿选穴千变万化。王杰等［８］通过数据挖掘整理得

出推拿选穴处方有２１５个。而薛明新教授在临床中
运用中医推拿针刺治疗小儿遗尿症积累了丰富的经

验，其经过多年经验总结，得出了自己的推拿处方，

并在临床中辨证加减运用，具有疗效稳定、复发率

低、不良事件少等特点，得到患者及家属，乃至同行

的广泛认同。在其推揉摩捏法推拿处方中，推肾经

可以固肾益脑、温下元，补先天之不足，推脾经补脾

益气，补后天之不足，推肺经补益肺气，从而加强其

通调水道作用；百会穴为督脉经穴，位于颠顶，与脑

功能密切相关，可升阳益气，振奋诸阳，亦可通达阴

阳脉络，有醒神健脑之用［９］，揉百会可以起到调节大

脑功能及调整阴阳平衡的作用，中极为任脉穴位，为

肝脾肾与任脉交汇穴，亦为膀胱募穴，揉中极可治膀

胱诸疾，揉足三里健脾益气，补益人体气血，三阴交

为足三阴交会穴，位于足太阴脾经，为足三阴肝脾肾

经脉之交会穴，《针灸甲乙经》即有记载，《针灸大

成》中更是明确其有治疗“小便不利，遗尿，遗精”等

多种疾病，针刺三阴交穴调节足三阴经脉的气血阴

阳，为治疗遗尿之要穴［１０］；腹部是气血生化之源，乃

肝脾肾膀胱脏腑所在之处，摩腹调节脏器功能，促进

气血生化功能旺盛，可防治全身疾患；捏脊乃是通过

对督脉和膀胱经的捏拿，可以起到平阴阳、通经络、

和气血、调五脏六腑之功。小儿推拿通过手法作用

于人体特定部位，调节机体气血阴阳，诸穴合用，结

合专业正规流畅的手法操作，起到温肾固涩，补益肝

脾，调和气血阴阳，使膀胱气化功能恢复正常的作

用，加以临床积极的心理疏导、情绪鼓励，从而有效

治疗甚或治愈小儿遗尿病。薛明新教授辨证推拿治

疗小儿遗尿症处方简明清晰，但是临床运用之妙存

乎一心，只有准确辨证加减及配合专业正规的手法

才能达到显著的临床疗效。
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