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摘  要 

围术期并发症是影响患者康复进程、增加医疗负担的重要因素，其发生与手术创伤、麻醉刺激、机体应

激反应等多种因素相关。颊针疗法作为一种新型中医微针疗法，基于现代解剖学和生物全息理论，融合

大三焦理论与心身理论，具有操作简便、安全无痛、副作用小等优势，近年来在围术期管理中逐渐得到

应用。本文将结合近年来相关研究进展，系统性描述目前颊针疗法对常见围术期并发症(术后疼痛、术后

恶心呕吐、术后谵妄、胃肠功能紊乱、睡眠障碍等)的影响及作用机制，为颊针疗法在围术期的临床应用

提供理论依据和实践参考。 
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Abstract 
Perioperative complications severely hinder patients’ rehabilitation and raise medical costs, which 
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are induced by surgical trauma, anesthetic stimulation, systemic stress response and other multiple 
factors. As a novel minimally invasive acupuncture therapy of traditional Chinese medicine, buccal 
acupuncture therapy is established on modern anatomy and biological holographic theory, inte-
grating the triple energizer theory and psychosomatic theory. Featuring convenient operation, 
painless manipulation and mild adverse reactions, it has been gradually applied in perioperative 
management in recent years. Combined with updated research evidence, this paper systematically 
elaborates the therapeutic effects and underlying mechanisms of buccal acupuncture on common 
perioperative complications, including postoperative pain, postoperative nausea and vomiting, 
postoperative delirium, gastrointestinal dysfunction and sleep disturbance, so as to provide theo-
retical basis and practical references for the clinical promotion of buccal acupuncture in perioper-
ative management. 
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1. 引言 

围术期常见并发症(如术后疼痛、恶心呕吐、睡眠障碍、谵妄、胃肠功能紊乱等)不仅会加重患者痛苦，

延长住院时间，还可能增加术后感染、器官功能损伤等风险，影响患者远期预后。目前，临床对并发症

的干预多以药物治疗、物理干预为主，但部分药物存在不良反应、成瘾性等问题，物理干预效果有限。 
颊针疗法由王永洲教授创立，是一种基于生物全息理论和现代解剖学的新型微针疗法，通过刺激面

颊部特定穴位，调节机体整体功能，实现治病防病的目的。该疗法具有取穴方便、操作简单、无痛无创、

安全性高、适应范围广等特点，无需特殊设备，患者依从性好，已广泛应用于疼痛治疗、慢性病调理等

领域。近年来，随着中西医结合围术期管理理念推行，颊针疗法在围术期的应用逐渐增多，大量研究表

明其能有效预防和缓解多种并发症，改善患者术后恢复质量。本文结合相关临床研究，对颊针疗法对围

术期并发症的影响进行系统综述。 

2. 颊针干预围术期并发症的效应及机制 

2.1. 术后疼痛 

术后疼痛是手术创伤、炎症和应激和心理社会因素等多种因素综合作用于机体而产生的一系列复杂

的病理生理反应。现有研究表明颊针疗法能够促进刺激中枢神经系统释放 β-内啡肽(β-EP)和八肽胆囊收

缩素(Cholecystokinin octapeptide, CCK-8)，阻断疼痛信号的传递和抑制阿片受体的结合力，发挥镇痛效果

[1]。还可影响下丘脑 5-羟色胺(5-hydroxytryptamine, 5-HT)的释放，实验结果显示，颊针刺激后可以使兔

下丘脑中 5-HT 含量升高使去甲肾上腺素(norepinephrine, NE)/5-HT 的比值降低。从另一方面揭示了颊针

镇痛的中枢机制，为颊针治疗疼痛提供理论依据[2]。 
颊针疗法在术后早期急性疼痛管理中有显著优势。颊针疗法可有效缓解患者术后疼痛，减少镇痛药

物的使用[3]-[6]，同时有利于缓解患者术后肢体肿胀，促进切口愈合，促进患者早期康复训练，符合外科

快速康复核心(Enhanced Recovery After Surgery, ERAS)理念。另外，颊针疗法联合神经阻滞可有效减轻腹
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腔镜妇科手术患者围术期应激反应，改善术后苏醒质量[5]。朱冬雪等[7]研究发现颊针疗法可减少老年患

者腹腔镜胃癌根治术术后镇痛泵镇痛药物用量，患者恢复的更快，缩短住院时间。 
颊针疗法减轻术后慢性疼痛方面也展现出巨大潜力，乳腺癌改良根治术结合放化疗和生物治疗虽能

提高患者生存率，但术后慢性疼痛(如胸部、腋窝、上臂和肩部的长期不适)仍是常见问题。颊针疗法可显

著减轻疼痛和水肿，改善上肢功能和睡眠质量，从而提高患者的生活质量[8]。在射频热凝消融术后仍有

残余痛的门诊患者中，颊针疗法在改善疼痛感觉和情绪维度以及总体疼痛评分方面，效果优于塞来昔布，

且适合在门诊进行，是一种值得推荐的术后恢复治疗方式[9]。 

2.2. 术后胃肠道功能 

术后胃肠道功能障碍(Postoperative Gastrointestinal Dysfunction, POGD)是一种由外科手术引发的胃肠

道动力及分泌功能暂时性紊乱综合征，其主要症状包括恶心、呕吐、腹胀、肠鸣音减弱以及延迟性排气

或排便，严重情况下可导致肠源性感染及继发性多器官功能障碍[10]。POGD 发病率在不同文献报道中存

在显著差异，在不同研究中的数据介于 3%~50%。朱廷英等[11]研究发现颊针疗法可有效缓解剖宫产术后

POGD，缩短产妇术后排气和排便时间，增大治疗前后腹部温差，促进胃肠功能恢复。作为一种操作简便、

安全性高的非药物疗法，相较于传统疗法，效果显著，为优化术后康复策略提供了新方向。 
术后恶心和呕吐(Postoperative Nausea and Vomiting, PONV)的一般发生率约为 30%~50%，在高危人

群中，发生术后恶心和呕吐的患者高达 80% [12] [13]。PONV 的发生会导致患者脱水、电解质失衡、伤

口裂开、误吸入肺和延迟出院等后果[14]。苏丹等[15]研究发现颊针疗法有效减少术后恶心呕吐的发生以

发挥胃肠保护作用，这可能与阿片类药物用量的减少相关。PONV 的发生与 5-HT 和胃肠激素水平密切相

关[16]-[19]，颊针疗法可能通过影响 5-HT 等神经递质释放，调节胃肠激素水平，从而降低 PONV 发生率

和严重程度，促进患者胃肠功能恢复[20]。孙杨等[21]研究发现颊针疗法对腹腔镜手术患者术后急性恶心

呕吐的发生有抑制作用，有效防治妇科腹腔镜手术患者术后恶心呕吐的发生，使患者脱离对止吐药的依

赖及药物不良反应。 

2.3. 术后谵妄 

术后谵妄(Postoperative Delirium, POD)是围术期神经功能障碍的一种，表现为急性发作的认知功能减

退、注意力不集中、思维混乱和意识水平改变[22] [23]。研究表明神经元损害和中枢神经炎症反应是 POD
的重要发病机制[24]。 

NSE 为机体神经内分泌细胞特有酶，神经细胞损伤可致 NSE 浓度升高。S-100β蛋白为酸性钙结合蛋

白，存在于中枢神经系统的神经胶质细胞内。S-100β 蛋白的异常表达可影响神经胶质细胞的活化水平，

影响机体学习、记忆以及认知功能。手术诱发的炎症反应可破坏机体神经细胞细胞膜完整性，导致中枢

神经递质释放及传递紊乱，NSE 以及 S-100β蛋白异常释放，透过血脑屏障，导致血清 NSE 以及 S-100β
蛋白浓度升高，进而影响脑功能造成谵妄状态[25] [26]。赵德彩等[27]研究发现经颊针处理患者的 POD 发

生率明显低于未采用患者，另外，采用颊针的患者术后 IL-6、TNF-α、NSE、S-100β浓度明显低于未采用

患者。表明颊针可有效降低神经细胞损伤水平，减轻患者术后中枢神经系统损伤，降低 POD 的发生率。 
研究表明颊针疗法可刺激经络，激活周围神经水平以及脊柱水平的阿片类物质、5-HT 受体等多类生

物活性因子，促进外周伤害感受器脱敏，炎性细胞因子释放减少，减轻炎症反应，达到疏通气血、调和

阴阳、镇静安神的功效[28] [29]。颊针疗法可纠正患者免疫失衡状态，进而调节机体炎性细胞因子水平，

减轻炎性反应[6]。颊针通过面部特定穴位针刺，可调节脑内多巴胺、NE、乙酰胆碱等神经递质水平，改

善患者的神经精神症状，减少 POD 的发生[30]。 
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2.4. 其他围术期并发症 

除上述常见并发症外，颊针疗法还对围术期其他并发症具有一定的预防和缓解作用。张晓青等[31]研
究发现颊针疗法联合超声引导下星状神经节阻滞可改善腹腔镜结肠癌根治术老年患者睡眠质量。叶博文

等[32]研究发现颊针疗法可以显著降低肛裂术后患者的焦虑情绪、改善睡眠质量、降低术后尿潴留和便秘

的发生率。 

3. 讨论与展望 

综合现有临床与基础研究可见，颊针疗法可降低术后急慢性疼痛、POGD、PONV、POD、失眠等多

种围术期并发症发生率，是符合 ERAS 理念且极具实用价值的中医微创手段。另外，颊针无需大型设备、

操作门槛低，安全简便、患者接受度高，临床推广前景可观。但现有研究短板同样突出：多数试验仅为

单中心小样本观察，取穴、干预时机、留针时长等缺少统一量化操作标准，研究结论适用范围受限；机

制研究多停留在外周炎症、神经内分泌指标；受试人群多集中于妇科、骨科普通患者，高龄危重、心胸

手术等高危群体相关数据偏少。 
基于上述局限，本文提出针对性、分层化的后续研究规划，以期完善颊针围术期应用理论与实践体

系。① 开展高质量循证临床研究：开展多中心、大样本、随机双盲对照试验，统一颊针标准化干预方案，

设置分层亚组(不同年龄、术式、基础疾病)，完善颊针围术期应用的循证证据体系。② 深化基础机制挖

掘：依托动物模型、细胞分子实验，围绕全息反射通路、神经–内分泌–免疫网络开展研究，明确颊针

调控疼痛、胃肠、认知功能特异性分子靶点，构建完整作用通路。③ 建立规范化临床操作指南：基于现

有临床数据，针对不同手术类型、不同并发症制定标准化取穴、操作、干预时机方案，开展临床医师规

范化培训，统一临床实施流程，提升疗法临床复制性。④ 拓宽研究人群：补充老年衰弱、心胸外科、重

症患者、儿童群体的临床观察；⑤ 完善长期预后随访研究：现有研究随访周期多局限于术后 1 周内短期

指标，后续可开展 3~12 个月长期随访，探究颊针对术后慢性疼痛、远期认知功能、胃肠功能、长期生活

质量的持续影响，全面评估远期获益。 
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