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内容概要

　　中医推拿治病防病历史悠久，运用推拿方法防病保健在民间流传甚广且人数众多。
因此，保健推拿（按摩）是推拿学重要的有机组成部分，是《推拿学》教材常备的内容之一，也可满
足学生了解、学习保健推拿的实际需要。
　　《全国高等中医药院校教材：推拿学（供中医学、康复治疗学等专业用）》分为概论、上篇基础
篇、中篇治疗篇、下篇拓展篇和附篇共四个部分，中医临床类专业的本科学生，针灸推拿专业的本科
学生，研究型学习的本硕连读七年制学生或硕士研究生等，可以选择性地使用本教材。
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第十节臀上皮神经炎 第十一节肩关节周围炎 第十二节肱骨外上髁炎 第十三节腕管综合征 第十四节膝
骨性关节炎 第十五节踝关节内翻扭伤 第七章内、外、妇、五官科疾病 第一节头痛 第二节失眠 第三节
胃脘痛 第四节便秘 第五节眩晕 第六节中风病 第七节面神经麻痹 第八节乳痈 第九节痛经 第十节慢性
鼻炎 第十一节颞颌关节紊乱症 第八章儿科疾病 第一节肌性斜颈 第二节小儿桡骨头半脱位 第三节小儿
腹泻 第四节疳积 第五节遗尿 第六节小儿发热 第七节夜啼 第八节小儿咳嗽 第九节小儿脑性瘫痪 第十
节厌食 第十一节小儿便秘 第十二节小儿近视 下篇拓展篇 第九章脊柱运动生理和推拿临床意义 第一节
颈胸椎运动生理和临床意义 第二节腰椎运动生理和临床意义 第十章生物力学及其在推拿学中的运用 
第一节基本理论 第二节推拿手法的生物力学 第三节推拿作用的生物力学机制 第十一章推拿学研究进
展 第一节推拿学基础研究进展 第二节推拿学临床研究进展 附篇 第十二章保健推拿 第一节保健推拿概
述 第二节他人保健推拿 第三节自我保健推拿 第四节功法练习 第十三章介质与热敷 第一节介质 第二节
热敷 主要参考书目
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章节摘录

版权页：   插图：   上肢神经干的投影：正中神经的体表投影，在臂部与肱动脉一致，在前臂为从肱骨
内上髁与肱二头肌腱连线的中点至腕前远侧横纹中点稍桡侧的连线。
尺神经的体表投影。
为从腋窝顶，经肱骨内上髁与尺骨鹰嘴间，至豌豆骨桡侧缘的连线。
桡神经的体表投影，为从腋后襞下缘外端与臂交点处，向下斜过肱骨后方，至肱骨外上髁的连线。
 三、筋膜和肌肉 主要是肩部、臂、肘及前臂、腕及手部的筋膜和肌肉。
 （一）肩部的筋膜和肌肉 腋窝底，由皮肤、浅筋膜和腋筋膜（筛状筋膜）构成。
腋窝有前、后、内侧、外侧四壁，前壁由胸大肌、胸小肌、锁骨下肌和锁胸筋膜构成；后壁由背阔肌
、大圆肌、肩胛下肌和肩胛骨构成；内侧壁由前锯肌、第1～4肋骨及肋间肌构成；外侧壁由喙肱肌、
肱二头肌长短头和肱骨结节间沟构成。
三角肌区浅层皮肤较厚，浅筋膜脂肪少而较致密，深筋膜不发达。
肩胛区浅层皮肤较厚，浅筋膜致密，深筋膜发达成为腱质性。
由冈上肌、冈下肌、小圆肌和肩胛下肌的肌腱连成的腱板，围绕肩关节的上、后和前方，并与肩关节
囊愈着，形成一个肌腱袖（肩袖），对肩关节起稳定作用。
当肩关节扭伤或脱位时，常导致肌腱袖破裂。
 肩部主要肌肉分为三组：稳定肩胛骨的肌肉、肩袖的肌肉和三角肌（表3—7）。
当抬举上臂时，稳定肩胛骨的菱形肌、斜方肌、肩胛提肌和前锯肌4块主要肌肉必须收缩，先将肩胛
骨固定在胸廓上，然后肩袖肌肉和三角肌收缩，抬举上臂。
 （一）臂部筋膜和肌肉 臂前区皮肤薄、弹性好，浅筋膜薄而松弛；深筋膜为臂筋膜，其发出臂内、
外侧肌间隔：臂筋膜、内外侧肌间隔和肱骨围成臂前部骨筋膜鞘，鞘内有臂肌前群、血管和神经等。
臂后区皮肤较厚，浅筋膜较致密；由深筋膜、内外侧肌问隔和肱骨围成臂后部骨筋膜鞘，鞘内有肱三
头肌、桡神经、肱深血管和尺神经等。
 臂部肌肉分为肱二头肌、喙肱肌和肱肌的屈肌群、肱三头肌和肘肌的伸肌群。
 （三）肘及前臂部筋膜和肌肉 肘前区皮肤薄而柔软，浅筋膜疏松；深筋膜为肱二头肌腱膜，其与肱
二头肌肌腱交接处为触摸肱动脉搏动和测量血压的听诊部位。
肘后区皮肤厚而松弛，浅筋膜不发达。
前臂前区皮肤较薄，移动度大，浅筋膜中有较多的浅静脉和皮神经；深筋膜向深部深入前后肌群之间
，形成前臂内侧肌间隔、前臂外侧肌间隔和前骨筋膜鞘。
前臂后区皮肤稍厚，移动度小，浅筋膜不发达；深筋膜厚而坚韧，近侧有肱三头肌腱膜参与，远侧至
腕部背侧增厚形成韧带。
 前臂部肌肉位于尺、桡骨周围，分为前、后两群和浅、深两层。
每一肌肉的肌腹在前臂上半部，向下形成细长的肌腱。
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编辑推荐
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