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摘　要　委中穴是人体的一个重要穴位，位于膝后侧，横纹中央，为膀胱经之合穴及下合穴，是临床治疗腰背部及下肢关节病变

的常用穴位。广州中医药大学彭旭明教授创立的彭氏分筋推拿手法常取此穴作为施术点，但其所取委中穴的位置为横纹中央

偏内、偏下各１寸处，命名为“委中下”。彭旭明教授认为在此处施行推拿手法，更易使患者产生循经感传效应。本文概述了委中

穴，介绍了“委中下”的定位，重点论述了“委中下”的定位依据及优势。
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　　委中穴是人体的一个重要穴位，又名郄中、委中
央、中、血郄等。该穴位于膝后侧，横纹中央，为

膀胱经之合穴及下合穴，是临床治疗腰背部及下肢关

节病变的常用穴位。广州中医药大学彭旭明教授创

立的彭氏分筋推拿手法常取此穴作为施术点，但其所

取委中穴的位置为横纹中央偏内、偏下各１寸处，
命名为“委中下”。彭旭明教授认为在此处施行手法，

更易使患者产生循经感传效应。本文就彭氏分筋推

拿手法中所取“委中下”的定位依据及优势进行了探

讨，以期能为中医推拿手法治疗腰背部及下肢关节病

变提供借鉴。

１　委中穴的概述
１．１　委中穴的传统定位　《灵枢·本输》最早描述了
委中穴的定位，即“膀胱入于委中，委中，中央为合，

委而取之”。《针灸甲乙经》对委中穴的定位为“在

中央横纹中动脉”［１］。《针灸大成》中则记载“委中

中央约纹动脉陷中……在中央两筋间约纹内，动脉

应手”［２］。此处将委中穴与中央动脉搏动处相联

系。《经穴部位》（ＧＢ１２３４６—１９９０）［３］将其定位为在

横纹中点，股二头肌肌腱与半腱肌肌腱的中间。其

后修订的《腧穴名称与定位》（ＧＢ／Ｔ１２３４６—２００６）［４］

将其定位为在膝后区，横纹中点。可见，将委中穴

定位于横纹中央最为普遍，而将委中穴定位于动

脉搏动处的描述并不清晰。在膝关节 ＭＲＩ上可以观
察到，动脉在横纹水平面处即股二头肌肌腱与半

腱肌肌腱中点偏外侧的位置，其浅层有胫神经
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伴行［５］。另有研究［６－９］表明，最适合针刺委中穴的位

置应为在横纹上方股二头肌肌腱内缘与半腱肌肌

腱外缘连线的中点外侧约０．５ｃｍ处，最宜针刺深度

０．５～１．０寸，此时更易刺中胫神经，且易产生循经得
气感。

１．２　委中穴处的解剖结构　委中穴处的解剖结构，
即窝处解剖结构。窝为膝后区的菱形凹陷，其外

上界为股二头肌肌腱，内上界为半腱肌、半膜肌、股薄

肌和部分大收肌，内下和外下界分别为腓肠肌内侧头

和外侧头。窝的内容物由浅至深为胫神经、静

脉、动脉、血管周围的深淋巴结以及沿股二头肌

肌腱内侧缘行向外下方的腓总神经。筋膜向深部

走行包绕动脉、静脉与胫神经，形成血管神经鞘。

１．３　委中穴的功效　委中穴为足太阳膀胱经之合

穴。对于委中穴的作用，《四总穴歌》载有“腰背委中

求”，意思是腰背部的疾病，治疗时首先应考虑到委中

穴。《灵枢》中对于膀胱经的循行记载为：“膀胱足太

阳之脉……挟脊抵腰中，入循膂，络肾属膀胱；其支

者，从腰中下挟脊贯臀，入中；其支者……挟脊内，

过髀枢，循?外后，从廉下合中……”可见，腰背部

及窝处均是膀胱经循行所经之处。“经脉所过，主

治所及”，委中穴作为足太阳经的合穴，同时也是膀胱

经腰背第一侧线及第二侧线向下走行交汇之处，因此

刺激此穴位对腰背部疾病有很好的疗效［１０］。此穴是

中医针灸治疗疾病常用的一个穴位。目前，临床上常

采用针刺委中穴治疗腰椎间盘突出症、坐骨神经痛及

腰痛［１１］。中医学认为，委中穴具有活血散瘀、舒筋通

络、清热解毒等功效。现代研究认为，针刺委中穴可提
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高腰背部温度、促进腰部血液循环及减轻炎症反

应［１２－１３］，同时还可促进突出椎间盘的自我修复［１４－１５］。

２　“委中下”的定位
彭氏分筋推拿手法中所取“委中下”的定位为

横纹中央偏内、偏下各１寸处，即膝后区，横纹中央
股二头肌肌腱与半腱肌肌腱中间偏内、偏下各 １寸
处，腓肠肌内侧头和外侧头之间。彭旭明教授将此处

命名为“委中下”。

３　“委中下”的定位依据
３．１　经脉循行理论　足太阳膀胱经的经脉循行，在
窝以下的路线为“从后廉下合中，以下贯

!

内”。

足太阳经筋的循行，在窝处的路线为“其别者，结于

!

内，上中内廉，与中并”。
!

，为腓肠肌；
!

内，

为腓肠肌内侧头和外侧头之间。“委中下”的定位正

位于腓肠肌内侧头和外侧头之间，即膀胱经经脉与经

筋的循行路线上。“委中下”虽与委中穴体表取穴不

相同，但两者深至皮下，所作用部位基本一致。彭教

授的取穴位置既考虑了临床操作的可行性，又不脱离

传统经穴的定位范围。

３．２　现代解剖学理论　目前有关委中穴的定位研究
多围绕胫神经、动脉及静脉的所在位置而开展。

针刺委中穴时应避开动脉，而以刺中胫神经为佳。

在施行推拿手法时可更多考虑如何有效刺激胫神经，

无需避开动脉、静脉。“委中下”的体表位置虽与

传统委中穴的体表定位不同，但彭氏分筋推拿手法可

推动皮下组织，将原本并不在一条线性排列的组织结

构，重新归纳为一条线性通路，即推动窝深筋膜，挤

压腓肠肌内侧头肌肉与肌腱移行处，刺激腓肠肌内侧

头皮支，直至压迫深层胫神经、动脉和静脉，产生

与针刺委中穴相同的循经感传效应。

３．３　肌筋膜理论　足太阳经筋与肌筋膜理论中的后
表线在循行线所经过的解剖部位有很多部位相重

合［１６］。彭氏分筋推拿手法所取“委中下”处于肌筋膜

理论中后表线的循行线上。肌筋膜理论强调，通过调

整包绕相关肌肉、韧带及软组织的筋膜的层次与方

向，可以改善整体结构与运动功能，而且通过推拿手

法可促进肌筋膜的修复等［１７］。这与彭旭明教授对传

统委中穴运用的理念和方法相同。

４　“委中下”的定位优势
４．１　无需避开动静脉和胫神经　临床上针刺委中
穴以刺中胫神经为佳，但往往需要避开动脉、静

脉等生理结构。因胫神经与动脉、静脉一起被包

裹于血管神经鞘中，若操作不当易刺破动脉而致下

肢筋膜间室综合征［１８］，甚至形成窝假性动脉瘤及

动静脉瘘［１９］。因此，针刺委中穴时通常在横纹

中央、动脉旁进针，以避免行针时损伤血管。而彭

氏分筋推拿手法的施术点位于体表，通过调节肌肉激

活模式而恢复力学平衡［２０－２１］，且渗透于皮下组织的

力为钝性力，对动静脉、胫神经等并不会造成穿刺

性损伤，因此推拿“委中下”时无需避开动脉和胫

神经。

４．２　提高推拿手法的渗透力　对膝关节后方施行推
拿手法时，患者常取俯卧位、双下肢伸直，此时原髌韧

带周围的髌下脂肪垫进入关节间隙，可以限制膝关节

的过度运动，减少摩擦与震荡［２２］。同时髌骨只有下

极与股骨直接接触，其余部分则贴合于柔软的股前脂

肪垫及股四头肌脂肪垫，拥有极大的活动度。因此，

对患者膝关节后方施行推拿手法时，手法对膝部产生

的作用力大部分会被股前脂肪垫、股四头肌脂肪垫及

髌骨周围松弛的组织结构缓冲，患者不会产生明显的

不适感，也不会对膝前区造成损伤。但此体位下窝

深筋膜被拉伸而处于紧张状态，不利于手法力度渗透

至筋膜下胫神经处。传统委中穴定位于窝正中、绷

紧的筋膜下，在此处施行推拿手法时手法产生的大

部分作用力会被筋膜缓冲，难以传递至筋膜下。而

“委中下”定位于绷紧的筋膜外缘，腓肠肌内侧头肌

腱与肌肉移行部，在此处施行推拿手法时手法产生的

作用力不会被筋膜缓冲，可以提高推拿手法的渗透

力。位于腓肠肌内侧头肌腱与肌肉移行部的高尔基

腱器官对张力感受尤为明显，其会通过脊髓反射使运

动神经元得到抑制，减少肌肉张力［２３］。因此，于“委

中下”施行推拿手法不会引起肌肉的过度紧张，可提

高推拿手法渗透力。

４．３　产生更强烈的刺激感　在横纹中央偏内、偏
下各１寸处施行推拿手法会产生更强的刺激感，其原
因可能与此处更易刺激到胫神经，以及腓肠肌内外侧

头的结构和功能不同有关。膝关节屈曲时，腓肠肌内

侧头较外侧头能产生更大的肌电流；膝关节伸展时，

腓肠肌内侧头的抵抗可为膝关节提供稳定作用［２４］。

刘宏升等［２５］的研究结果显示，腓肠肌内侧头中所含

Ⅰ型肌纤维及Ⅱ型肌纤维的横切面积均高于腓肠肌
外侧头，其所含毛细血管及线粒体也均较腓肠肌外侧
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头高；并且腓肠肌内侧头无明显亚部化、无肌肉形态

与神经的独立，其神经呈单支主干型特点。因此，腓

肠肌内侧头相较于外侧头在感觉及功能方面更偏向

于一个整体，对外界的刺激更敏感。

５　小　结
推拿手法施术点定位的准确与否直接影响到手

法治疗的效果。中医古籍中关于委中穴定位的记载

大多过于简单，而在现代取穴标准中对委中穴定位的

描述也不够规范。彭氏分筋推拿手法中所取“委中

下”的体表定位虽与传统委中穴不同，但从经筋循行

路线、现代解剖学及肌筋膜理论角度看，“委中下”与

传统委中穴所属经络及施术部位的解剖结构基本相

同。“委中下”的定位更易于施行推拿手法和使患者

产生循经感传效应，但其具体作用机理还有待进一步

研究。
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［１５］陈乐春，陈少清，林志刚，等．电针委中穴对椎间盘 Ａｋｔ

活化及凋亡因子表达的影响［Ｊ］．新疆中医药，２０２０，

３８（１）：１６－１８．

［１６］于洋，董宝强，李春日，等．足三阳经筋与肌筋膜链比较

研究［Ｊ］．辽宁中医药大学学报，２０１７，１９（３）：１７３－１７５．

［１７］ＺＵＬＬＯＡ，ＦＬＥＣＫＥＮＳＴＥＩＮＪ，ＳＣＨＬＥＩＰＲ，ｅｔａｌ．Ｓｔｒｕｃｔｕｒａｌ

ａｎｄｆｕｎｃｔｉｏｎａｌｃｈａｎｇｅｓｉｎｔｈｅｃｏｕｐｌｉｎｇｏｆｆａｓｃｉａｌｔｉｓｓｕｅ，

ｓｋｅｌｅｔａｌｍｕｓｃｌｅ，ａｎｄｎｅｒｖｅｓｄｕｒｉｎｇａｇｉｎｇ［Ｊ］．ＦｒｏｎＰｈｙｓｉｏｌ，

２０２０，１１：５９２．

［１８］辛保安，范立祥．针刺委中穴致筋膜间隙综合征的反

思［Ｊ］．中国针灸，１９９５，３５（６）：５０．

［１９］ＳＯＵＭＥＲＫ，ＢＥＮＯＭＲＡＮＥＳ，ＤＥＲＢＥＬＢ，ｅｔａｌ．Ｐｏｐｌｉｔｅａｌ

ｐｓｅｕｄｏａｎｅｕｒｙｓｍ ａｎｄａｒｔｅｒｉｏｖｅｎｏｕｓｆｉｓｔｕｌａａｆｔｅｒａｃｕｐｕｎｃ

ｔｕｒｅ［Ｊ］．ＪＭａｌＶａｓｃ，２０１５，４０（１）：５８－６２．

［２０］汤程，孔令军，姚重界，等．从力学稳态角度探讨推拿治疗

膝骨关节炎的研究进展［Ｊ］．中医药导报，２０２１，２７（９）：

１５９－１６３．

［２１］程艳彬，房敏，朱清广，等．推拿相关感受器转导与传入

机制初探［Ｊ］．中华中医药杂志，２０１４，２９（７）：２１３３－

２１３６．

［２２］辛雨佳，徐永胜，包呼日查．髌下脂肪垫研究进展［Ｊ］．内

蒙古医学杂志，２０２０，５２（１）：２７－３０．

［２３］ＯＬＩＶＥＲＫＭ，ＦｌＯＲＥＺ－ＰＡＺＤＭ，ＢＡＤＥＡＴＣ，ｅｔａｌ．Ｍｏ

ｌｅｃｕｌａｒｃｏｒｒｅｌａｔｅｓｏｆｍｕｓｃｌｅｓｐｉｎｄｌｅａｎｄＧｏｌｇｉｔｅｎｄｏｎｏｒｇａｎ

ａｆｆｅｒｅｎｔｓ［Ｊ］．ＮａｔＣｏｍｍｕｎ，２０２１，１２（１）：１４５１．

［２４］ＡＮＤＲＩＡＣＣＨＩＴＰ，ＡＮＤＥＲＳＳＯＮＧＢＪ，ＯＲＴＥＮＧＲＥＮＲ，

ｅｔａｌ．Ａｓｔｕｄｙｏｆｆａｃｔｏｒｓｉｎｆｌｕｅｎｃｉｎｇｍｕｓｃｌｅａｃｔｉｖｉｔｙａｂｏｕｔｔｈｅ

ｋｎｅｅｊｏｉｎｔ［Ｊ］．ＪＯｒｔｈｏｐＲｅｓ，１９８４，１（３）：２６６－２７５．

［２５］刘宏升，王春，陈士文，等．人小腿腓肠肌肌内神经染色及

肌亚部划分的体会［Ｊ］．泰山医学院学报，２０１６，３７（８）：

８４４－８４５．

（收稿日期：２０２１－１２－１８　本文编辑：时红磊）
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