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前  言

《推拿学》是中医学类专业的一门临床主干课程，是研究推拿方法与技能、诊断、治疗、预防疾病及保健养生的的一门学科，通过本课程的学习，要求学生具备从事推拿职业的专门人才所必备的基本知识和基本技能；为学生继续学习专业知识和职业技能，提高综合素质，并增强适应职业变化的能力打下一定基础。
【具体目标】使学生能熟练掌握推拿诊法和取穴方法的技巧。会操作推拿常规基础手法和成套手法。掌握正确应用常规手法操作进行临床常见病症治疗的技能和推拿功法的应用技能。能有对预防性推拿方法初步操作应用的能力。具有进一步获取和更新推拿相关知识的能力及健康的体魄。

【推拿学实训注意事项】
实训前  1.仔细阅读实训指导，了解实训的目的、要求和练习步骤，领会其动作要领；2.结合实训内容，复习相关的理论知识，达到充分理解；3.估计实训中可能出现的情况和发生的问题。

实训时  1.认真观察老师的示范演练；2.在老师的指导下，严格按照实训指导上的步骤进行练习。

实训后  1.通过实训感受，思考体会，写出报告，按时交给指导教师；2.课后认真做好实训室的清洁卫生工作。

【实训地点】推拿实训中心
【实训方法】1. 3-5人一组，分为二十组；2.每一个动作，教师先演示，接着学生模仿练习，教师指导纠正；3.直到学生基本掌握后，再进行下一个步骤的实训。
实验一  常用检查方法
【实训目的要求】
   通过教师的示范和指导，学生模仿演练，掌握临床检查。

【实训步骤】

一、脊柱部的检查
　  1.压顶试验（椎间孔挤压试验）：患者坐位，医者用双手十指交叉按压于患者头顶，并控制在不同角度向下按压，如引起项痛和放射痛，提示颈部N根受压。
    2.引颈试验：患者正坐，检查者两手分别托住患者下颌和枕部，向上牵拉。如患者能感到颈部和上肢疼痛减轻，即为阳性，提示椎动脉受压（颈椎病）。
    3.扣顶试验：患者坐位，医者用拳隔掌叩击患者头部，如引起项痛和上肢放射痛，提示颈N根受压；如引起腰痛和下肢放射痛，提示腰N根受压。
    4.臂丛神经牵拉试验：患者头前屈，医者一手抵于患侧头部，另一手握该侧腕部作相反方向牵拉，如上肢出现放射痛或麻木，提示臂丛N受压。
    5.屈颈试验： 患者仰卧，双下肢伸直，主动被动屈颈1~2分钟，如引起腰痛和下肢放射痛。提示腰N根受压。（臂丛N由颈5~8和胸1组成，支配上肢）
    6.挺腹试验：患者仰卧，将腹部挺起，使臀部离开床面，同时咳嗽一声，如引起腰腿痛，提示腰N根受压。
     7.拇趾背伸试验：患者仰卧，两下肢伸直，拇趾用力背伸，同时医者用手指压于拇趾甲部相对抗，对比两侧肌力是否相等，如一侧减弱，提示腰N根受压（腰突症）。
    ▲8.直腿抬高试验和加强实验（足背屈试验）又称拉赛格试验：患者仰卧，两下肢伸直，医者一手压于一侧膝关节上方，另一手托足，将下肢缓缓抬高，如抬高不到60度，即出现腰痛和下肢放射痛，腰突症或者腘绳肌和髂胫束紧张。然后将下肢降低5~10度，再足背屈，如出现腰痛和放射痛，提示腰突，排出后者。
    9.双膝双髋屈曲试验：患者仰卧，医者将其屈曲的双下肢同时压向腹部，如腰骶部疼痛，提示腰骶韧带或关节病变。单腿压向对侧腹部→疼痛→骶髂关节病变。
二、胸部、骨盆部的检查
    1.压胸试验（胸廓挤压试验）检查肋骨是否骨折。医者将一手掌按于胸骨，另一手按于其背部正中相应部位，然后两手轻轻对压，如有骨折，骨折处出现疼痛。
    2.骨盆分离与挤压试验：患者仰卧，医者用两手分别压在两侧髂骨翼上，用力向外按（分离）或向内挤压。如某处产生疼痛，提示该处骨折。
    三、上肢部的检查
     1.肩关节外展试验：
    （1）肩脱位或骨折：肩部功能丧失，并伴有剧痛；
    （2）肩周炎：肩关节从外展到上举整个过程都有疼痛；
    （3）肩关节粘连：外展开始时不痛，越接近水平位肩越疼痛；
    （4）三角肌下滑囊炎，外展过程中疼痛，上举时反而不痛；
    （5）冈上肌肌腱炎：外展到60~120度产生疼痛（痛弧）；
    （6）锁骨骨折：外展动作小心翼翼，并突然产生疼痛。
     2.搭肩试验（杜加征）：正常时手能搭到对侧肩部，并且肘能紧贴胸壁，若只能做到一点，提示肩关节脱位。
    肘关节仅有伸曲功能：前臂的旋转依赖于上下尺桡关节和骨间膜。肱骨外上髁为前臂伸肌群的起点，内上髁为屈肌群的起点。
    3.肘三角检查 ：肘脱位时（+），肱骨髁上骨折（伸直型）则（一）。
    4.网球肘试验（密耳试验）三步曲。
腕部：腕骨从掌心看，近侧为：舟月三角豆；远侧：大小头状钩。鼻烟窝处肿胀和压痛，提示舟状骨骨折。
    5.握拳试验：（手中立位）患手握拳（拇指在里，四指在外），腕内收，然后做连续尺偏，如桡骨茎突部出现疼痛，提示桡骨茎突狭窄性腱鞘炎。
四、下肢部的检查
    1.掌跟试验：患者仰卧，下肢伸直，将足跟置于医者的手掌面上。正常时，下肢直立于掌面。如倒向一侧，可能股骨颈骨折或者截瘫。
    2.足跟叩击试验：患者仰卧，下肢伸直，一手抬起患肢，另一手握拳叩击足跟，如引起下肢某处疼痛，提示该处骨折。
    3. “4”字试验：患者仰卧，一侧下肢伸直 ，检查侧的下肢弯曲，使足置于对侧的膝上方。医者一手压弯曲下肢的膝，另一手按压对侧的髂前上棘，做相反方向按压，如引起骶髂处疼痛，提示骶髂关
节有病变。
    4. 浮髌试验：患者腿伸直，医者用一手之虎口置于髌上囊，连续数次向下推，然后卡住，另一手食指点按髌骨，如有波动感，提示膝内有积液。
    5. 侧向活动试验：患者仰卧，将下肢伸直，医者一手握小腿部，另一手在膝内侧或外侧作为支点，使小腿内收或外展，如引起某侧疼痛，提示该侧侧附韧带损伤。
    6.抽屉试验：患者仰卧，屈膝90度，用一手固定其足，不能移动，另一手握小腿上端将其向前或向后反复拉推，如有疼痛，提示前或后交叉韧带损伤。
    7.膝关节旋转试验：患者仰卧，医者一手握其一侧膝，一手握踝，使下肢尽量弯曲。检查内侧半月板，则将小腿内收外旋，再伸直膝关节。检查外侧半月板，则将小腿外展内旋，再伸直。若引起弹响和疼痛，提示内或外侧半月板损伤。
    8.研磨试验：患者俯卧，屈膝90度，医者用双手握其足，向下挤压膝关节，并旋转小腿，如引起疼痛，提示半月板损伤；反之，将小腿提起并旋转，如引起疼痛，提示侧副韧带损伤。
实训二  推拿练功
【实训目的要求】通过教师的示范指导，学生的模仿练习，掌握易筋经四种基本步势及易筋经（1-6）势操练的技能。
【实训的步骤】
一、站势： 
并步站立   头如顶物，双目平时前方，舌抵上腭，下颌微收。含胸拔背，收腹直腰，蓄臀提肛。松肩，两臂自然下垂于体侧。

并步站势   两脚相靠，足尖并拢。

开立步站势 左足向左横跨一步，与肩同宽，两足平行，足尖向前。

   【要领】全身上下放松初练时采用自然呼吸法，以后慢慢改变成顺腹式呼吸法为主。鼻吸口呼，即吸气时舌抵上腭，令空气从鼻道缓缓而进；呼气时舌尖稍降，让浊气从口缝缓缓呼出。气沉丹田，全神贯注，重心落于两腿之间。
二、丁字步势：
一腿屈膝半蹲，足尖向前，全脚掌着地，为支撑脚，支撑60%～70%的体重，为实步；另一腿斜向前外方移动半步，屈膝半蹲，足跟提起以前脚掌着地，与支撑脚约成45°，足跟距支撑脚足弓处一拳左右，支撑约30%～40%的体重，为虚步。

【要领】头微偏，身正直，目视侧前方，舌抵上腭。含胸拔背，收腹直腰，身体不可前倾后仰，蓄臀提肛。沉肩。前腿虚，后退实。呼吸自然，精神集中。

三、弓箭步势：

 前腿向前跨出一大步，屈膝前弓，足尖向前，膝与足尖约成一直线；后腿蹬直，足尖斜向外45°～60°。两脚掌全着地。

【要领】 头正身直，目视前方，舌抵上腭。含胸拔背，收腹直腰，重心下沉。前腿如弓，后腿如箭，两脚踏实，蓄势待发，沉肩、屈肘、握拳、护腰。鼻息调匀，气沉丹田。

四、马步势：

两脚左右分开，略宽于肩，两足平行，足尖向前，脚掌着地，屈膝半蹲，重心落于两腿之间，两膝微微内扣。

【要领】头正身直，目视前方，舌抵上腭。前胸微挺，后背如弓，沉腰。屈膝90°，两脚踏实，沉肩。呼吸自然，气沉丹田。
第一势：韦驮献杵势

1、预备：两脚并步直立，头正如顶物。双目平视前方。舌抵上腭，胸部内含，勿挺胸（含胸），背部挺拔，勿驼背（拔背）。腹部内收，勿前凸（收腹），腰部竖直，宜放松（直腰）。两臂自然下垂于体侧。膝关节微屈，不超过足尖。心平气和，精神内守，神态安祥，呼吸自然。其它各势的预备动作,均与此势相同。

2、两臂展平：左脚向左横跨一步，与肩同宽，成开立步站势。两臂外展与肩平，掌心向下。

3、抱掌合拢：转掌心向前，慢慢收拢合掌；曲肘两臂与腕缓缓内收，指尖向上，腕、肘与肩平。在此姿势下做定势练习时，又称童子拜佛势。
４．旋臂指胸：两臂内旋，指尖对胸与天突穴相平。天突穴位于胸骨柄上窝正中。

５．环拱抱球：两肩向左右缓缓拉开，双手在胸前成抱球状，沉肩垂肘，掌心相对，十指微屈，相距约15厘米。身体微向前倾，意守丹田，呼吸自然。在此姿势下做定势练习时，又称抱球势。

６．收势：结束前，先深吸一口气，然后缓缓呼出，两手同时缓慢下落于体侧，收左脚回预备姿势。

第二势：横胆降魔杵势

１.预备：同第一势，松静站立，精神内守，呼吸自然。

２．两手下按：左脚向左分开，与肩同宽，两手下按，掌心向下，指尖向前。

３．提掌前推：两手翻掌向上，上提至胸前，以拇指桡侧用力，缓缓向前推出，高与肩平。

４．左右分开：两手向左右水平展开，以拇指桡侧用力，两臂平直，掌心向上。

５．翻掌提足：翻转掌心向下，两臂与肩平，两膝伸直，足跟提起，前掌着地，身体前倾，双目圆睁，闭嘴咬牙。单练此势，可持续此动作3 ~ 30分钟。  

６.收势：先深吸气，然后慢慢呼出，同时放下两手及足跟，左脚收回，并步直立。

第三势：掌托天门势

１.预备：同第一势，松静站立，精神内守，呼吸自然。

２．平步静息：左脚向左横跨一步，与肩同宽，成开立步站势，平心静气，两目平视。

３．提掌胸前：两手掌心向上，指尖相对，上提至胸前，旋腕转掌，掌心向下，四指并拢，相距5厘米左右，不高于肩。

４．翻掌托举：两手同时内旋翻掌，掌心向上，托举过头，两肘臂稍屈，腕背伸，四指并拢，拇指外分，指端相对相距约5厘米，指向天门穴，天门穴位于前正中线，入发际2寸处，两虎口相对成四边形。

５．提足上观：两膝挺直，足跟提起，前掌足趾着地，两膝微挺，身体略向前倾，头略后仰，双目通过天门穴目视掌背，呼吸自然。单练此势，可持续此动作3～30分钟。

６.收势：先深吸气，然后慢慢呼出，同时两掌变拳外旋前臂使拳心向对，然后上肢用劲，缓缓将两拳向上而下收至腰部，在收拳同时，足跟随势缓缓下落，两拳至腰肘，两足跟恰好落地。

第四势：摘星换斗势

１.预备：同第一势，松静站立，精神内守，吸吸自然。

２．握拳护腰：重心移向右腿，左腿提起，两手握空拳，拇指紧握于拳心内，上提至腰侧，拳心向上，平心静气。

３．丁步下蹲：上体左转，左脚向左前方跨出，屈膝半蹲，成左弓步；同时，右手向后，拳背附于腰后命门穴，命门穴位于第二腰椎棘突下。左手由拳变掌,向
左前方伸出，高与头平，掌心向上，眼视左手。

４．按腰钩掌：右手握成虚拳，以掌背靠于右侧腰骶处。左手由拳变钩掌（五指并拢屈曲如钩状），屈腕沿胸向上，至头部左侧，距左额约１０厘米。 

５．目注掌心：指端略向左偏，头同时略向左抬起，双目注视左手掌心，定势２～１０分钟。

６.收势：深吸一口气，徐徐呼出，同时左脚收回，双手变掌，下落于体侧，并步直立。

以上为左式动作，下面为右式动作，右式与左式动作相同，惟左右相反。
第五势：倒拽九牛尾势

１.预备：同第一势，松静站立，精神内守，呼吸自然。

２、握拳护腰：（1）左脚向左横跨一大步，较肩为宽，成开立步站势。（2）两手握拳提至腰侧，仰拳护腰。

3、马步抱球：屈膝下蹲成马步，两拳上提至胸前，由拳化掌，成抱球状。

4、左右分推：两臂拉开，转掌心各向左右，坐腕（腕背伸，四指并拢向上，拇指外分），缓慢用力左右分推，至肘直，肩、肘、腕相平。（沉肩，腕背伸向两侧用力推紧）该势可保持1—2分钟。    

5、弓步拽紧：（1）身体向左转，屈左腿为弓步，右腿蹬直似箭，成左弓箭步。（2）两上肢同时手握空拳，左手在前，屈肘成半圆状，外旋用力向后拧，以拳心对面，拳高不过肩，双目注拳，肘不过膝，膝不过足尖。3、右手后伸屈肘，前臂内旋并用力屈腕，两手反方向用力扭紧。定势2—8分钟。

6、收势：先深吸气、然后慢慢呼出，同时左脚收回，双手变掌，双手下落于体侧，并步直立。

第六势  出爪亮翅势

1、预备：同第一势，松静站立，精神内守，呼吸自然。

2、并步握拳：并步直立。两手拇指紧握于拳心内，立拳护腰。

3、提掌前推：两拳上提至胸，由拳化掌，掌心向上，四指指端向前，拇指桡侧用力外展，缓缓向前推出，至两臂伸直，与肩同宽，与肩同高。

4、翻掌坐腕：（1）两臂旋内，掌心向下，，拇指相对，四指并拢，肩、肘、腕掌相平。（2）坐腕：两腕尽力背伸，成坐腕翘指，肘挺直。（3）目视指端，头如顶物，挺胸收腹；膝挺直，足踏实，气欲沉。

5、随息收推：随深吸气，双手握拳用力收回，随深呼气，由拳变掌，双手用力向前推至坐腕翘指势，如此反复收推七次。

单练本势，可保持坐腕展指动作3-15分钟。

6、收势：先深吸气，然后慢慢呼出，同时放下两手，置于体侧。
实训三  一指禅推法
【实训目的要求】
   通过教师的示范和指导，学生模仿演练，掌握一指禅推法的动作要领及技巧。

【实训步骤】

一、一指禅推法

   （沙袋练习）：学员正坐，将沙袋平放在桌上，上端在上、下端在下靠桌边，使其中轴线与自身的额状面相垂直。按下列步骤练习：

（1）单手定点练习；   （2）双手双手同步定点练习。双手拇指着力面分别支撑在沙袋左右旁中线中点。  （3）双手前后交叉定点练习。   （4）定点操作基本稳定，即拇指能吸定后，再做双手同步走线练习与前后交叉走线练习。即：双手从沙袋的下端沿左右旁中线慢慢推向上端，再从上推下，如此往返边推边走，紧推慢移，培养学员沿线操作的技能。
（人体练习）：（1）人体单穴、单手定点练习：可选肩井、心俞、肾俞、足三里。      

   （2）沿人体经络循行线，做单手走线练习：受术者坐位，术者位于其侧后方，取站位，用右手沿风府至大椎或大抒至膈俞一线操作。

    受术者俯卧，术者坐位，用右手沿肝俞到肾俞一线做往返操作。

二、偏峰推法
1、人体单手定点练习：在受术者体表选择百会、神庭、太阳、膻中、中脘等到穴。也可在自己的外劳宫上练习。

    2、人体单手走线练习：自印堂至神庭一线。

    3、人体双手同步定点练习（蝴蝶双飞势）：

    （1）受术者仰卧，术者正坐，位于其头侧，用双手拇指偏峰着力于受术者左右攒竹上练习。    （2）受术者正坐，头略前倾，术者站于其后，用双手拇指偏峰放于其左右风池上练习。

三、跪推法
1、第一、二阶段皆同一指禅推法；
2、第三阶段（人体练习）：（1）单手定点：可选自身或受术者太阳、头维、百会；

（2）单手走线：受术者正坐，术者在其侧后方取站位，一手扶持其前额，一手沿风府直下至大椎，上下往返。

实训四  摆动类手法滚法、揉法
【实训目的要求】 

   通过教师的示范和指导，学生模仿演练，掌握滚法、揉法的动作要领及技巧。

【实训步骤】
   沙袋练习：
沙袋放于桌上，学员取丁字步，（1）定点操作练习：初练时，一手持续3 分钟，双手反复交替逐渐加量，最后可达每手操作15分钟。

（2）走线练习：在定点练习的基础上，再进行本阶段练习。一手按于中轴线中点，沿此线边滚边慢慢上或下移动，双手交替。
人体练习：

（1）受术者坐位，扌衮肩井、三角肌；

（2）受术者俯卧位，扌衮腰背部，扌衮股后部；

（3）扌衮法配合被动运动：扌衮项部时，可配合颈椎的前屈后伸、左右侧屈和水平旋转；扌衮肩时配合肩的被动运动。

沙袋练习：重点练习摆动式大鱼际揉法。

（1）单手定点练习：将大鱼际摆放于中轴线中点，初练3分钟，换另一只手，逐渐增加至7-10分钟交换一次。

（2）单手走线练习：沿沙袋中轴线自下而上，再自上而下，反复练习，每3-5分钟双手交换。

人体练习：其它揉法，直接在人体上练习（因只有肌肉，才能带动）。

   单手定点练习：（1）在自己身体上进行：①术者正坐，用一手掌贴放在沙袋上，另一只手在其内劳宫、合谷穴上练习中指揉、拇指揉、大鱼际揉。  ②选自身的伏兔穴（髌骨上六寸），练习膊揉、掌根揉、拳揉、肘揉等。

  （2）在受术者身上进行：①受术者正坐，术者站于其侧前方，取印堂、太阳、百会、风池等练习中指揉、拇指揉、鱼际揉。     ②受术者仰卧，术者站于其腹侧，取中脘、神厥、气海练习掌揉。     ③受术者侧卧，下腿伸直，上腿屈髋屈膝，取环跳，练习肘揉、拳揉。      ④受术者正坐，术者站于其侧后方，取肩井练习膊揉法。

    单手走线练习：（1）受术者正坐，沿额中线即印堂至神庭一线，上下往返，练习大鱼际揉法，双手交替。       （2）受术者仰卧，双手交替沿髀关（髂前上棘与髌骨外缘连线上，平臀沟处）至梁丘一线，练习拳揉，膊揉。

实训五  摩擦类手法

【实训目的要求】 

   通过教师的示范和指导，学生模仿演练，掌握摩法、擦法、推法、搓法、抹法的动作要领及技巧。

【实训步骤】
一、摩法（一）沙袋练习：学生正坐，将沙袋平放桌上。 1、摩法定位练习：沿中圈圆周线做指摩法与大鱼际摩法定位练习。  2、沿中圈圆周线做掌摩法定位练习。双手交替操作。   3、走线练习：以上三种手法由沙袋一端向另一端边摩边缓慢移动。

（二）人体练习：根据人体各部位形态特征，进行分部练习。        1、面部练习：受术者仰卧，指摩额部（印堂、阳白、太阳）、面颊部，做定位或走线练习。    

    2、胸胁部练习：受术者仰卧，术者坐于其一侧，在中府、膻中、期门做指摩法或鱼际摩法定位练习；在胸及胁肋部做掌摩法定位或移动练习。

3、腹部练习：受术者仰卧位，术者坐于其右侧，用右手操作。

 （1）摩腹：术者用掌摩法，以脐为中心，做顺时针或逆时针摩动。

 （2）摩中脘：以中脘为中心，做指或掌或鱼际摩法。

 （3）摩气海、关元：用指、掌、鱼际三种摩法于气海、关元操作。

 （4）受术者俯卧，术者掌摩腰骶部。

二、擦法

（一）沙袋练习：学员取正坐或站立位，沙袋置于桌上。

      1.沿沙袋中线做直线往返指擦法练习。双手交替操作。

      2.沿沙袋中轴线做直线往返大鱼际擦法练习。双手交替练习。

      3.沿沙袋中轴线做直线往返小鱼际擦法练习。双手交替练习。

      4.在沙袋上做直线往返掌擦法练习。双手交替练习。

     注意：在沙袋上练习时不可过于用力，避免擦伤皮肤。

（二）人体练习
 根据部位特征，进行分部位人体练习。 

 1.鼻部：受术者仰卧位，术者以双手中指指掌面，置于鼻部两侧，进行上下方向指擦法练习，以鼻部发红、发热为度；

 2.耳部：术者双手食中指指掌面分别置于耳前，双手无名指置于耳后，指擦耳前耳后，以耳部透热为度。

 3.上肢：受术者站位或正坐位，术者用大鱼际擦法擦其手掌、腕部、前臂、上臂和肩部，以透热为度。

4、肩背、腰骶部：受术者俯卧位或正坐位，术者用掌擦法横擦背部、腰骶部；术者用小鱼际擦法或掌擦法在背部督脉和脊柱两侧进行纵向擦法练习；术者用小鱼际擦法横擦腰骶八髎，或在八髎穴处做八字形分擦，均以透热为度。 

 5、下肢： 受术者仰卧位或俯卧位，术者用大鱼际擦法或掌擦法擦下肢的前面、外侧、后面及足部，以透热为度。

 6.胸部、腹部：A. 受术者坐位，术者用掌擦法横擦上胸部，由锁骨下缘移至剑突处。若受术者为女性，仅作由天突至膻中的指擦法；B.术者用掌擦法自上而下横擦腹部，均以透热为度。

 7.胁肋：受术者坐位，术者坐或站于其后侧，用双手分别在两侧胁肋处，沿肋间隙自后上向前下做斜向掌擦法，以透热为度。

（一）沙袋练习
 学员端坐或或站立位，沙袋置于桌面上。      

1.指推法：分别在沙袋上练习拇指推、食指推、食中环三指推、拇指指间关节推、食指指间关节推、中指指间关节推、食中指指间关节推、食指中节骨推、八字推等手法。双手交替练习。

 2.掌推法：学员以全掌着力，在沙袋上练习做单方向直线掌推法练习。或左做双手叠掌加力掌法练习。双手交替练习。

  3.拳推法：学员手握实拳，用食、中、环、小四指近侧之间关节突部着力，在沙袋上做直线推法练习。双手交替练习。

 4.肘推法：学员用肘关节的尺骨鹰嘴窝突起部着力，在沙袋在沙袋上做直线推法练习。双手交替练习。

  注意：在沙袋上练习时下压力量不可太大，避免擦伤皮肤。

 （二）人体练习
  根据部位特征，进行分部位人体练习。

  1.额部：拇指推印堂→神庭；拇指分推前额。

  2.桥弓：受术者坐位，头略偏向一侧，术者用拇指推法由上至下推该侧桥弓穴，两侧交替，各推5~10次。

  3.华佗夹脊穴：受术者俯卧位，术者用食中指推法，分置于两侧的华佗夹脊线，做由上至下的推法。双手交替练习。

  4.胸部：受术者仰卧位，术者用食、中、环三指推法推天突→膻中。双手交替练习。

  5.胸腹、胁肋部： A.手术者仰卧位，术者在其胸腹胁肋部做由上至下的全掌推练习；B. 由任脉向两侧做分推法练习。

  6.脊柱、背腰、四肢部：手术者俯卧位，术者在其背部，A.由大椎至长强，做由上至下的掌推法练习，或由督脉向两侧做分推法练习；B.推背腰部两侧的足太阳膀胱经；C. 掌推或刨推四肢部，由远端至近端，或由近端至远端均可 。

7.肩背、腰臀：受术者俯卧位，术者以拳或肘推法推脊柱两侧。

一、抹法

(一 ) 沙袋练习
     学员正坐或站立位，沙袋置于桌面上。

 1.学员以单手或双手拇指罗纹面着力，在沙袋上沿前后或左右方向，做直线或弧形线往返指抹法练习。单手交替或双手同步练习。

 2.学员以单手或双手掌面着力，在沙袋上作前后或左右方向直线或弧形线往返掌抹法练习。单手交替或双手同步练习。

（二）人体练习
     主要结合人体各部位进行练习。

 1.头面部： 受术者坐位，A.沿印堂——神庭做抹法练习；B.再从额正中线分别向两侧抹至太阳，反复数次；C.然后再分抹眉弓(攒竹—鱼腰—丝竹空线)；D.分抹双睛（受术者闭眼，从上眼睑抹过）；E.分抹鼻旁（自睛明经鼻旁至迎香）；F.分

抹承浆(沿承浆—大迎—颊车线)。

 2.后项部：受术者坐位，术者与其对面而立，双手大鱼际或掌跟着力，分别由两侧风池抹至肩井。

  3.胸腹部：受术者仰卧位，术者用双手拇指罗纹面或手掌面着力，沿胸腹自上而下进行双手交替抹法；或由胸腹正中线，自上而下同时向两侧做分抹法；或在腹部一侧做双手交替拉抹。

 4.手部  受术者坐位或仰卧位，术者用双手握其手掌两侧，以双手拇指罗纹面或用大鱼际分别在其手背或手掌部做上下或左右方向的往返抹法。

二、搓法

  （一）沙袋练习：平时可以将沙袋竖立，在沙发上进行搓法练习。

  （二）人体练习：在人体四肢、胸肋部进行各搓法练习。

实验六　  挤压类手法

【实训目的要求】 

   通过大量的手法练习，使学生掌握推拿基础手法的操作和动作要领，并在此基础上能进行人体各部位的手法操作。

【实训步骤】
一、按法

    按法主要采用人体练习
 1、在百会、颊车、肩井、曲池、合谷、肾俞、环跳、殷门、足三里等穴练习指按法。

 2、在中脘、神阙、关元等穴练习掌按法。

 3、在脊柱、腰骶练习叠掌按法。

 4、指压冲门穴，掌压、肘压腰、臀、大腿后侧。

二、点法

   （一）基本功法
  由于点法要有一定的指力,所以要经常进行指力练习。

  1.可以采用现代指力练习方法。采用传统练功方法时重点练习卧虎扑食势。

  （二）人体练习

  1.用拇指点或屈指点太阳、阳白、下关、颊车等穴；拇指点风池、风府、肩井、肩中俞（C7）、肩外俞、风门、肺俞等穴；肘点大肠俞、居髎、环跳等穴。

  2．手术者仰卧位，用中指勾点天突、风池、委中、承山等穴。

  3．手术者俯卧位，用足拇指点背、腰、骶、臀、下肢后侧的常用穴。

三、拨法

  人体练习：1.可选择肱二头肌长头肌腱、肱二头肌腹、骶棘肌、第三腰椎横突等部位，分别练习单手单指、二指或三指拨法与双手拇指叠指拨法。

    2.点拨肩内陵、肩井等穴。

    3.点拨颈项、肩背，腰臀等部位的痛点及软组织增生物。

四、捏法

可在自己或受术者身上练习。
    1.在颈项部练习三指捏法。

2.练习捏脊法。           3.在四肢部练习五指捏法。
五、拿法

人体练习:

1.拿肩法：受术者坐位。医者站于其后，将两手分放于左右肩上，拇指面按在肩胛冈上方，余指在锁骨上方，然后逐渐用力内收并作轻重交替持续不断地揉捏肩筋。（要求有酸胀感而无皮肤疼痛感）。着力重点是在拇指面与食、中指面相对用力，然后内收，放松重复进行。

    2.拿项部：受术者坐位。医者站于一侧，用一手轻扶其前额，另一手拇食指面分别放在左右风池上，逐渐用力内收揉捏，同时沿颈椎两侧作自上而下的缓慢移动，可以重复3－5遍。（操作时用力要适当，动作要缓和，以能使毛孔竖起为佳。）如果用力太重，动作急剧，会适得其反，而使肌肉紧张。

    3.拿委中至承山：受术者坐于床上，屈膝。医者用一手扶住其膝，另一手用食中指面按住委中，拇指按在膝前部助力，然后以食中指着力内收并拨动委中，同时慢慢下移至承山穴。（委中.承山较敏感，操作时手法以轻柔为宜）

4.拿头部（拿五经）：受术者坐位，医者站于一侧，用一手扶其前额，另一手五指分开以指端着力抓住其头顶，五指指尖朝前，中指按于神庭（督脉），食、无名指指面按于左右太阳经，拇、小指分放于左右少阳经。整个手掌和五指掌面于头部贴紧。操作时，用力使五指远端指间关节屈曲，如鹰爪状抓拿头部五经，用力一抓一放，从前额缓慢向后移至风池穴，重复8-10次。
六、捻法

1.本法应着重练习着力指的相对搓捻动作，使搓捻幅度由大而小，速度由慢而快。

    2.然后在手指、足趾练习捻法，同时配合拔伸、摇转、捋勒之法。

七、揪法

学员可先在自己身体的合适部位上练习单手或双手扯、揪、拧动作。用力不宜太重，体会微痛而舒适的特殊感觉，待动作熟练后再在他人身上练习。

1.在前额部练习揪法。
2.在颈项、胸腹、华佗夹脊等部位练习扯法。

八、挤法

学员可先在自己身上合适部位练习单手挤法或双手挤法动作。

  1.练习时，挤力由轻渐重，一挤一放，反复挤压，挤出瘀斑。

  2.用力不宜太重，并体会微痛而舒适的特殊感觉，待动作熟练后再在他人身上练习。

实验七　  振颤类手法

【实训目的要求】 
   通过大量的手法练习，使学生掌握推拿基础手法的操作和动作要领，并在此基础上能进行人体各部位的手法操作。

【实训步骤】
一、抖法

  1.抖上肢法： （1）握腕抖法；（2）握手抖法。        
  2.抖腕法：两种。        3.抖下肢法。

  4.抖腰法：练习时，如果学员自身的体力小，估计不能完成此动作时，不要勉强，待培养好体力后再练。要注意练习时用力不可过猛，以免造成损伤。

二、振法

  （一）基本功法：由于振法操作有一定难度，所以要进行一定的基本功练习。

    1.重点练习易筋经韦驮献杵之环拱抱球势，注意练习丹田开合、贯气、运气等各个环节的意念调控与操作要领。

2.做抖臂和甩腕练习。   （1）抖臂练习：学员取易筋经站势，两上肢自

然下垂，肌肉放松，拇指向前，手掌向内，与股外侧相对，意念、呼吸及身姿进入功法状态。稍站片刻后，双上肢缓缓发力做内外方向的摆动，幅度由大渐小，频率由慢渐快，动作又摆动渐渐变为抖动，每次练习持续30秒~1分钟。

（2）甩腕练习：学员取易筋经站势，双上肢向前伸出，肩、肘、前臂与环拱抱球势相同，腕关节自然伸直，五指自然伸开，掌心向下。待全身进入功法状态后，用意念使手腕做上下伸、屈晃动，幅度由大渐小，频率先慢渐快，动作由有意识的上下颤动渐渐转为一种自动化的小幅度快频率的振动。

   （二）人体练习

    1.可在自己的大腿上或合谷穴上练习。

    2.受术者正坐，术者站于其侧前方，取其百会、大椎等穴练习中指振法。

    3.受术者俯卧，术者坐于其右侧，取其中脘、脐中或丹田穴练习掌振法。

颤法

人体练习：选择在中脘穴，或神厥穴上反复练习单掌颤法或叠掌颤法。

实验八　  叩击类手法

【实训目的要求】 

   通过大量的手法练习，使学生掌握推拿基础手法的操作和动作要领，并在此基础上能进行人体各部位的手法操作。

【实训步骤】
拍法

按其操作要领，可先在沙袋上或在软垫上或学员自己的大腿上进行练习，待操作熟练后，再进行人体练习。 

击法

（一）拳背击法    （二）掌根击法：1. 腕背伸45°，用掌跟击打臀部、大腿。    2.掌根击环跳，受术者取侧卧位，患侧在上并屈髋屈膝，健侧在下并伸直，用较大之力击打。  （三）捶法：1.侧捶法   2.俯捶法       （四）小鱼际击法    （五）啄法      （六）小指侧击法
（七）桑枝棒击法
实验九    运动类手法

【实训目的要求】 

   通过大量的手法练习，使学生掌握推拿基础手法的操作和动作要领，并在此基础上能进行人体各部位的手法操作。
【实训步骤】
学员两人一组，互相操作，练习颈、肩、肘、腕、指、腰、髋、膝、踝等各关节的摇法，体会其操作要领。


   训练时，首先要取正术者与受术者双方的体位，以便发力及确保动作的流畅进行；其次，要注意双手的协调配合，正确发挥其各自的功能作用。

一、扳法：

学员两人一组，互相操作，重点练习与掌握：
   1.正确选择各种扳法的体位。

   2.练习运用杠杆、力矩等运动生物力学的省力原理。

   3.细心体会手下的感觉，熟练掌握确定“扳击点”的方法。

   4.练习瞬间扳动方向与幅度的控制要领。

具体练习内容：（一）颈部扳法：1.颈部斜扳法；2.颈椎旋转定位扳法；
 3.颈椎侧屈扳法。    （二）胸背部扳法：1.扩胸扳法；    2.胸椎对抗复位扳法。   （三）腰部扳法：1.腰部斜扳法；  2. 腰椎旋转复位扳法；
3.直腰旋转扳法；   4. 腰部后伸扳法。  （四）肩关节扳法：1.外展扳法；
2.内收扳法；  3.旋内扳法； 4.上举扳法。    （五）肘关节扳法
（六）腕关节扳法    （七）髋关节扳法：1.屈髋屈膝扳法；

2. “4”字扳法；   3.直腿抬高扳法。  （八）膝关节扳法  （九）踝关节扳法
二、拔伸法

学员两人一组，互相操作，注意以下训练要点：1.各关节拔伸时双手最佳握点位置的确定。

2.发力牵引时，注意术者双手及与助手间的协调配合，并细心体会手下牵动关节时的感觉。

3.不同发力形式的操作方法，如瞬间牵引、缓慢牵引、持续牵引等。

实验十    颈椎病推拿

【实训目的要求】 

掌握颈椎病推拿法。

【实训步骤】
<一>治则：中医总的治疗原则，舒经活络、解表止痛、整复错位。
       <二> 取穴与部位：风池、风府、肩井、天宗、曲池、手三里、小海、合谷等穴。
       <三>基本手法
      患者取坐位。
      1. 拇指按揉：拇指罗纹面揉按颈项两侧，由上而下操作5分钟左右。
      2. 捏拿颈项：用拇指与食、中指，从风池至颈根，拿捏颈项两侧，由上而下操作5分钟左右。
3. 扌衮颈肩：扌衮 法放松颈肩、上背部及上肢的肌肉 5分钟左右；
    4. 点穴止痛：<1>用拇指与中指指腹同时对按风池。       <2>点按风府、肩井、天宗、曲池、小海、手三里、合谷诸穴，以酸胀为度。
    5. 拔伸减压：拔伸＋颈部被动活动；医者双手拔伸患者颈部，要缓慢用力，边牵引边使头部前屈、后伸及左右旋转，重复8次左右。（注：椎A型慎用，以免摇法加重眩晕。）

6. 扳法复位
    <1>若有棘突偏歪的→颈椎定位旋转扳法；     

    <2>若有颈椎侧屈受限的→颈椎侧扳法；

<3>通常做颈部斜扳法；
    <4>椎A型、脊髓型慎用或禁用扳法。

7. 提拿两侧肩井
    8. 拿揉患肢，以肱二头M和肱三头M为主，用多指横拨腋下臂丛N，使上肢有串麻感 。

    9.牵抖患肢2~3次 。

    10.拍打肩背及上肢：用掌或拳先拍后击，使之有轻快感。

（四）辩证操作：
    1.颈型：在疼痛部位用拇指揉法、一指禅推法；
    2.神经根型：（1）沿神经放射痛的线路用扌衮法、拇指揉法，一指禅推法；         （2）在神经压痛点处按压和弹拨法。
     3.椎动脉型：见教材。疼痛点处用按压、弹拔法。
     4.交感神经型：对症操作，见教材。     

     5.脊髓型：若出现痉挛瘫痪和排便障碍时，应采用手术治疗为好。禁用推拿治疗。
实验十一  落枕推拿

【实训目的要求】 

通过教师的指导，学生自己的亲身演练，掌握落枕推拿方法。

【实训步骤】
（一）治则：舒筋活血，温经通络，理筋整复
   （二）施治原则：1.所施手法要轻柔缓和；△2.扳法是治疗落枕的有效手法，但不能强行扳动。
  （二）操作程序：患者取坐位，医者站于其后。
       1.一指禅推颈部：在患侧颈项及肩部；
       2.揉患侧颈项；
       3.扌衮颈项，以上三手法同时配合轻微的颈部活动。→放松肌肉。
      4.拿拨颈项：（1）提拿颈椎旁开1.5寸处的软组织（以患侧为重点）；（2）弹拨患侧紧张的肌肉 。
      5.摇颈项：一手托下颌，另一手扶于后枕部，使颈略前屈，双手同时向上提拉。并缓慢左右旋转头部10余次。  

      6.颈椎斜扳法：（向患侧） 

      7.按揉穴位：风池，风府，肩井，天宗，肩中俞（大椎旁开2寸），秉风（天宗直上，肩胛冈上缘中央）每穴30秒，酸痛为度。+落枕穴 （手背2、3掌骨间，掌指关节下0.5寸）
      8.轻拿颈项 

  9.擦患侧：落枕痛甚，难以转动时，先按患侧天宗穴，当痛稍减后，再施扳法。
实验十二  腰突症推拿

【实训目的要求】 

通过教师的指导，学生自己的亲身演练，掌握腰突症推拿法。
【实训方法】（一）目的：1. 改善腰肌高张力状态。
       2. 降低盘内压力，促使突出物回纳。
       3. 改变突出物的位置，缓解N根受压。
       4.加强气血循环是水肿吸收。
    （二）操作： 

     1.放松手法：缓解肌肉痉挛，患者俯卧位。
   （1）扌衮 法 ：用扌衮法沿脊腰部两侧膀胱经及臀部，下肢后侧外侧施术3~5遍，重点在下腰部。
   （2）按揉法 :在上述部位操作3~5遍（叠掌）。
      2. 解痉止痛法：（1）点按法：用拇指或肘尖点按腰阳关、肾俞、环跳、居髎、承扶、委中及阿是穴，酸胀为度→解痉止痛。（2）弹拨法：用拇指弹拨腰部压痛点。
      3. 增加盘外压力法：（1）用双手重叠由节奏地沿脊柱按压腰部，反复2~3遍，使腰部振动。
    （2）固定患部，用双下肢后伸扳法。
      4.理筋整复法 ：
   （1）腰部斜扳法（改变突出物与N根的位置）
   （2）强制直腿抬高法： 患者仰卧，术者一手按膝，一手握踝，缓慢太高至极限时，用力使踝背伸3~5次（以患者能忍受为度）→松解粘连。
    5.整理手法： 患者俯卧位，医者用扌衮、拿、揉弹拨等手法沿腰部及患侧坐骨N分布区施术3~5分钟，然后擦热患处。（目的：改善血供，加速炎症吸收）。
实 训 十三  肩周炎推拿操作
【实训目的要求】
通过教师的指导，学生自己的亲身演练，掌握肩周炎推拿操作法。

【实训步骤】
（一）治则：1.初期疼痛明显者，宜采用轻柔手法于局部，活血止痛为主；
       2.后期以改善肩关节功能为主，宜采用较重手法，如扳法、摇法和拨伸等，并配合各方向被动运动。以松解粘连。（被动运动手法治疗肩周炎的作用是：松解粘连）
    （二） 手法操作：
       1. 扌衮揉肩部：患者坐位，医者站于患侧，用以手抚其上臂使之微外展，另一手用扌衮法和那揉法施术，重点在肩前部，肩峰下及肩后部。同时配合肩的被动外展，旋内旋外活动。→放松肌肉松解粘连。
       2.点按弹拨肩周腧穴：
    （1）肩井、秉风、天宗、肩内陵、肩贞、肩髃诸穴，酸胀为度； 

    （2）对粘连部位和痛点施弹拨。
    3.摇肩：一手扶起肩，另一手握腕或抚肘环摇。
    4.扳法：（1）内收扳动； （2）肩外展扳法：
     （3）后伸扳法：患侧前外方，一手扶健肩，另一手握患腕，尽力后伸肩。     （4）内旋扳法； 

       5.对掌揉肩；      6.抖上肢；
       7.牵拉提抖；      8.搓上肢，理五指。
实验十四    踝关节扭伤推拿操作
【实训目的要求】 

通过教师的指导，学生自己的亲身演练，掌握踝关节扭伤推拿操作法。

【实训步骤】
（一）目的：促进瘀血及组织液吸收，增加痛阈（止痛），促进修复，恢复踝的活动。
     （二）治则：舒筋通络，活血散瘀，消肿止痛
     （三）新鲜踝内翻损伤的操作：
      1.按揉损伤的局部；         2.做向心性的推抹；  

      3.侧卧伤肢在上，助手固定小腿，医者双拇指
按于伤处在稍牵引的前提下环转摇晃数次；
     4.内翻拔伸（此仍顺势拔伸）；
     5.外翻戳按；    6.患者坐位踝关节拔伸环摇；
     7.拔伸下将足先趾屈后背伸，同时拇指戳按伤处；       8.擦患处。
二、腓肠肌痉挛

1.俯卧：双拇指在承山处推擦2~3分钟，指力由轻到重；
      2.掌根按揉小腿2~3分钟（使肌肉松解）产生热感；
      3.坐位，双掌抱揉小腿，由上向下移动。
【简言之】1.推擦承山
          2.按揉小腿
          3.抱揉小腿
实验十五    头痛推拿操作
【实训目的要求】 

通过教师的指导，学生自己的亲身演练，掌握头痛推拿操作方法。

【实训步骤】
治则：舒筋通络、行气活血、镇静止痛
     基本操作：
      [头面部]

      1.一指禅偏峰从印堂推至前发际，再沿发际经
头维至太阳。
     2.双拇指分推前额； 3.点按印堂→攒竹→鱼腰→阳白→太阳→百会→四神聪； 4.指击头部； 5.拿五经； 6.疏理头皮。
       [颈肩部]

      1.拿捏颈项；   2.一指禅推项部正中及两侧；3.拿风池、肩井。
   [辩证操作]

 （一）外感头痛
      1.风寒头痛：①扌衮项背；  ②点按肺俞、风门；   ③直擦膀胱经。
      2. 风热头痛：①点按大椎、肺俞、风门；  ②拍打脊两侧膀胱经；  ③点按曲池、合谷。

    3.风湿头痛：①点按合谷、提拿印堂处皮肤；②点按大椎，提拿项部皮肤；③拍打膀胱经。
（二）内伤头痛

1. 肝阳头痛：①点按阳陵泉（胆经）、太冲、行间（肝经）；  ②推桥弓；  ③扫散头两侧；   ④点按肝俞。
   2.血虚头痛：①点按中脘、气海、关元、足三里、三阴交； ②摩腹顺逆各一半；③点按膈俞（血会）；④直擦督脉。
    3.痰浊头痛：①一指禅推中脘、天枢； ②摩腹； ③点按脾俞、胃俞、大肠俞、足三里、丰隆. 
4.肾虚头痛：①（俯卧）点按肾俞、命门、腰阳关、太溪； ②直擦督脉、横擦腰骶； ③点按气海、关元。
实验十六  失眠推拿操作
【实训目的要求】 

通过教师的指导，学生自己的亲身演练，掌握失眠推拿操作方法。

【实训步骤】
【原则】 调和气血，宁心安神。
     【操作程序】患者仰卧位。
      1.中指揉印堂，
      2.一指禅偏锋推印堂→神庭，前额正中→左右太阳；
      3.一指禅偏锋推眼眶：呈小“∞”字形移动数次（印堂→睛明→攒竹→鱼腰→丝竹空箭头瞳子髎→四白（瞳孔直下，眶下孔下）→对侧睛明→攒竹）
       4.拇指按印堂→百会：单手或双手拇指操作数遍，重点按百会；
       5.分按前额：（保健是推摩法） 双手拇指分别按压额部四线：神庭→太阳，额中→太阳，印      6.按揉太阳：双拇指同时按揉两侧太阳；
      7.大鱼际揉前额：印堂→神庭（上下），正中→太阳（左右）
      8.开天门:（双拇指）推摩前额三线;

      9.三指柔颈项：双手，重点，风池、翳风、失眠穴（翳风与风池连线的中点）
     10.按揉手穴： 内外关、神门、合谷；
     11.拿肩井。
实验十七  发热推拿操作
【实训目的要求】 

通过教师的指导，学生自己的亲身演练，掌握发热推拿操作方法。

【实训步骤】
（一）外感发热：
      [治法]  清热解表、发散外邪。
      [处方]  1.头部四大手法；   2.（手）清肺经、清三河水。    风寒者：＋推三关、揉两扇门； 风热者：＋推脊
▲（二）阴虚发热：
      [治法] 滋阴清热。  
      [处方]  1.（手）补脾经、补肺经、运内劳、揉上马、清天河水；  2.按揉足三里、推涌泉。
（三）肺胃实热：
     [治则]  清泻里热，理气消食。  

     [操作] 

      1.（手）{清肺经、清胃经、清大肠、清天河水（四清）、退六腑}、揉板门、运内八卦；
      2.（仰）揉天枢。
实训十八、小儿斜颈推拿操作
【实训目的要求】 

通过教师的指导，学生自己的亲身演练，掌握小儿斜颈推拿操作法。

【实训步骤】
（一）治则：舒筋活血，软坚消肿、局部为主。
 （二）操作步骤：
    1.推揉患侧胸锁乳突M；
    2.捏那胸锁乳突M；
    3.牵拉扳颈法； 4.再推揉； 5.拿肩井。
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