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推动将针灸纳入美国全民健保改革法案的游说工作进展报告

为了推动将针灸纳入到美国全民健保改革法案，争取联邦健保系统对针灸疗法的给付，我会(美国中医药针灸学会，

ATCMS)与加州中医政治联盟(CAOMA)等中医针灸专业团体合作，于六月下旬开始对欧巴玛政府和国会领袖展开密集的游说

请愿工作。现将三个月以来的有关工作进展情况报告如下：

作为一个中医针灸专业团体，我会利用一些直接或间接的渠道于七月初将游说请愿信分别送达欧巴玛总统和一些主导

全民健保改革提案的国会领袖办公室。同时，还送去相关的循证医学研究资料，以证明针灸疗法有效、省钱、而且安全。

使联邦立法当局了解到，将针灸纳入到美国全民健保改革计划，将有助于节省全民健保开支，并提高美国的整体医疗质

量。

加州中医政治联盟刘美嫦医师等人于七月二十一日拜访了联邦众议院劳工和教育委员会主席 GEORGE MILLER 在加州的

社区办公室，与其办公室主任进行 90 分钟的直接沟通，以争取 MILLER 众议员对这项工作的支持。MILLER 众议员是联邦

众议院推动全民健保改革法案的关键人物之一。加州中医政治联盟目前正在密集联系众议院能源和商业委员会主席 HENRY

WAXMAN 众议员，以争取当面游说的机会，WAXMAN 众议员是联邦众议院推动全民健保改革法案的另一个关键人物。

我们于六月下旬向全美各中医针灸专业团体、学校、及针灸师同仁发出一封倡议信，呼吁针灸界立即行动起来，给欧

巴玛总统和一些主导全民健保改革提案的国会领袖写请愿信。这个行动得到 NCCAOM 的大力支持，NCCAOM 主要负责人为此

专门与我们开了电话会，并根据我们的要求将我们的倡议信电邮给在全美各地的 15000 多位会员。两个月以来，全美各地

的针灸师积极参与这一立法游说行动，数以千计的请愿信纷纷寄往白宫和国会。7 月 10 日，欧巴玛总统给加州针灸师

AIMING HUANG- LIU 医师回信，感谢她对全民健保改革工作的建议和关心。

经过全美针灸界同仁的共同努力，我们终于让美国立法当局听到了我们的声音，这是一个令人鼓舞的消息！全民健

保改革涉及各行各业及社会各个阶层的利益，结果如何尚难预料，但实践告诉我们，只要中医针灸界团结一致、坚持不懈

地努力，我们才有可能在立法过程中最大限度地保护我们的专业权益。 2009 年 9 月 15 日

(郑灵)
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临床学术研究：征集针灸病例信息

美国针灸行医在很多方面同传统中国针灸有所不同。其中一点是，有部分患者坚持常年接受针灸治疗。据目前所

知，有患者保持连续 30 余年不曾间断针灸治疗的记录。类似情况，在中国尚没有报道。追其究竟，学术界对此研究甚

少。为了调查和研究这一现象和原因，我们拟向在美国行医的针灸师征集临床病例，准备举行小型研讨会，或统计研究

后撰写论文。所征集病例信息的条件为：

1、患者有连续针灸 1 年及 1 年以上的针灸治疗记录。

2、针灸治疗的频率应该在不少于每 2 周 1 次，或每年不少于 25 次。

3、患者的年龄、性别、种族、病症等不限；过去 3 个月内针灸史（包括其它诊所）可以累加。

在你的诊所或经你治疗的患者中，如有符合上述条件的病例，我们十分欢迎你为本研究项目提供病例，数量不限。

本项目属于纯学术非盈利研究，研究不涉及病人及诊所的隐私资料。如果调查结果具有临床意义，将考虑在学术刊物发

表，对参与提供病例医生和诊所鸣谢。相信，此项研究结果将会对在美国从事针灸临床的医生提供非常有意义的信息，

也可能为今后的深入研究和医疗决策提供客观的数据。

如果有兴趣提供病例，请同我们联系，你将接到表格和说明。请将你的姓名、职称、E-mail、电话和手机、通讯地

址，及可能提供的病例数，寄给：Tcmaa2004@yahoo.com 联络：李永明 908-463-1448



ATCMS 2009 年秋季学术活动介绍

夏去秋来，时光荏苒，希望在经历了寒冬、炎夏之后的今秋还是一个金色的，收获的季节。秉承我会的一贯宗旨，今

次的学术活动仍将希望保持高水平、有质量，为提高会员临床技能、提升诊所的业务水准积极努力。本次的学术活动将由

李爱中博士介绍孙氏腹针疗法。徐俊医师介绍诊所病例格式及相关档案管理。

中国著名针灸专家孙申田教授根据腹部是人类第二大脑的研究成果(即腹脑学说)和脑肠肽理论,并结合多年丰富的临床

经验，首次创立并提出了孙氏腹针疗法。孙氏腹针疗法参考现代医学的大脑皮层机能定位理论在腹部选取穴位(区)，把腹

部看作为大脑皮层机能定位的投影区，分为四个部分，十个刺激穴区。与传统的常规针灸取穴不同，穴位不在十四经上 孙

氏腹针疗法认为腹针的刺激信号可以穿透腹壁直接作用于肠神经系统，即所谓肠脑，兴奋肠脑的神经元，调节人体内某些

神经肽的分泌，释放和利用。

应用孙氏腹针疗法对原发性高血压病、抑郁型神经证和糖尿病进行治疗，结果显示疗效很好，与常规针灸疗法相比，有

统计学上差异. 孙氏腹针疗法的特点是有效，并且取穴方便，无痛，易于被患者接受。其临床适应症广泛，包括神经系

统、内分泌系统、心血管系统、泌尿生殖系统、消化系统等的疾病，特别是对一些由于神经活性物质变化而引起的疾病有

很好的疗效。心情郁闷，失眠，多梦，健忘,及各种神经证(焦虑型、抑郁型、强迫型等)；原发性高血压，糖尿病，更年期

综合征；帕金森病、舞蹈病；肢体感觉功能障碍，各种痛证；失用症。视觉机能障碍，视觉疲劳；不安腿综合征,泌尿生殖

系统疾病，肛门直肠疾病以及小脑损害引起的平衡障碍等。

孙氏腹针疗法的理论基础、作用途径和取穴方法及手法等均有独特之处，有别于其它针灸方法，为针灸临床提供了新的

思路和手段.

本次学术活动的演讲者李爱中博士为孙申田教授的博士研究生, 随师学习数年, 尽得其腹针疗法真传. 在北美针灸临床

中, 李爱中博士以孙氏腹针疗法治疗各科疾病引起的痛症，忧郁症，老年病和脑病为主，并兼治全科，取得令人瞩目的效

果。李爱中博士在黑龙江中医药大学获得医学学士，硕士，博士学位，目前受聘于美国纽约州脊疗医学院五指湖针灸中医

学院，任职副教授，从事中医教学、临床工作，与此同时，兼任罗切斯特市针灸诊所的中医师和指导教师。

徐俊医师早年毕业于江西中医学院及广州中医药大学，来美后考取西医执照。其中西医结合的康复病症及全科诊所非常

成功。拥有将中医针灸融入美国主流医学的丰富经验和成功模式。针对会员们深切关注的针灸中医英文病历书写，诊疗记

录，常用英文缩写，病例摘要及证明信函模式与注意事项等问题，徐俊医师为大家精心准备了专题讲座。在本次学术活动

中，他将以图文并茂和现场问答的形式，详解有关诊所病案和文档管理的事宜。该专题讲座在本会尚属首次，相信对提升

大家的专业素质会有助益。机会难得，请勿错过。

（学术组）

News & Views
世界针联学术大会将在法国召开

世界针联第 7 届会员大会暨世界针灸学术大会将于 2009 年 11 月 4-7 日在法国斯特拉堡的欧洲议会中心举行. 详情请查询世

界针联网站：www.wfas.org.cn 有意参会者请于 10 月 23 日前通过世界针联网站注册。

一句话消息

美国议会继续努力立法来使医疗保险给付替代疗法 Boston Globe July 24, 2009

研究表明针灸可以通过使神经介质敏感来减少痛症病人的止痛剂使用剂量 NeuroImage September, 2009

研究表明针灸可以通过增加患者体内 beta-endorphin 的密度，和减少 Substance P 的密度来减轻癌症引起的疼痛 Journal

of Experimental & Clinical Cancer Research, July 16, 2009

密西西比州立法管理针灸行业。 该法规定只有执照针灸师可以施行针灸治疗 San Jose Mercury June 30, 2009

密西根大学的研究表明，通过对神经介质 MOR 的不同效果，传统针灸疗法止痛效果明显优于假针刺效果 Department of

Anesthesiology, University of Michigan, Ann Arbor (Jing Huo)

美国中医药针灸学会向台湾灾区捐款赈灾

今年八月八日，台湾南部地区惨遭一场罕见的台风和泥石流的侵袭，数以百计鲜活的生命在睡梦中被洪流冲走甚至被

活埋，更多的灾民在瞬间失去了亲人和家园。他们正在痛苦中煎熬着，他们需要关怀和安慰！

为了支援灾区同胞重建家园，鼓励他们坚强地面对生活中突如其来的变故，重新燃起对生活的勇气和热情，美国中医

药针灸学会(ATCMS)决定将 11 月 1 日学术活动的收入通过国际佛光会捐献给台湾的灾民。请我会会员及针灸界同仁踊跃

出席，共襄盛举。

尽管我们的力量很有限，但我们通过这一活动所给灾区民众带去的热情和温暖决不是金钱所能衡量的。我们希望中医

针灸界的朋友们向台湾灾民伸出援手，积极参与捐款赈灾活动。如有意额外捐款者，请将捐款支票直接寄往：

Buddha’s Light International Association (B.L.I.A., 国际佛光会)
154-37 Barclay Ave., Flushing, NY 11355-1109 Tel. (718) 939-8318, Fax. (718) 939-4277

重在参与，多谢各位！

美国中医药针灸学会 ATCMS.org



ATCMS News & Views

健康指南

如何在经济不景气下提高自己的生存质量——浅谈我们自己的健康保险

当前如此严峻的金融危机，百年不遇，偏偏让我们这些刚刚来到美国十几年，几年的新移民遇到，各行各业都受到很大的重

创，失业率居高不下，人人感到汲汲可危，尤其我们針灸醫師都是靠个人的本领和手艺吃饭，没有“鐵飯碗”，不会“too big

to no fall”,更不要指望得到救助啦。此時，經濟壓力，社会，家庭壓力同時到來的時候，人們更加容易得到病患的襲擊。平时我

们仗着有医学常识，小病小痛，扎几针，喝几付中药也就对付了。随着年龄的增长，长时间的超负荷工作，创业的经济压力，

社会各方面的精神压力，各种慢性和退化性疾病开始亲近身体，甚至某些致命的顽疾开始吞噬我们的健康。实话实说吧，万一

到了需要开刀住院的时候，仅靠小小银针就解决不了问题了。

很多人誤以爲只有大公司才能買公司醫療保險。其實醫療保險種類繁多，少到一人多至百人， 都可以買到團體險，價格在同

等福利上比個人买要便宜 40%。價格相差懸殊，從$300 至$2000 元不等，福利照顾不同，而且常常變化，非保險專業人士很難

搞清楚，到底哪個計劃最適合您。下面就舉例説明節省醫療保險和牙齒費用的方法：

1．Healthy NY 是由紐約州政府資助，所以价優物實，專爲符合資格的個人和沒有醫療保險的小型企業，僱員及單獨經營者

而設計的醫療保險計劃。看家庭醫生或專科醫生只收$20，住院每次需付$500， 急診服務$50， 還有配藥福利 每年三千。許多

人都以爲團體計劃便宜，是人越多越便宜。其實不然。單人公司和 2 人以上 50 人以下的公司價格都一樣，每月單人$258.91，

加葯卡總共$294.19；但也有相關的薪金要求，如公司近一年不曾提供醫療保險；30% 員工必須薪金在 38000 以下；50%員工需

加入計劃或已有其他計劃。

2．Aetna 公司推出六种紐約社區計劃，專為紐約 5 大區少數族裔設計，最低价單人每月$250，家庭每月$732；是全面醫療保

險計劃: 包括急診，手術，急救車，每年體檢（免 co-pay），對較健康，又怕有意外的中年人士是既省錢，又有保證的好計劃。

無論從保費還是保單内容來講，比較純粹的住院保險要划算。但其缺陷是須在有限的網絡内醫生看病，而且需要轉診單看專科

醫生。但對兩人以上小商業主來説，也是頗具吸引力的計劃，因爲既省錢又有保證，而且不需要為所有員工提供，只要有一人

參加就可以，這不失爲老闆優待自己的最佳選擇。

3．住院保險：在美國住院費用頗貴，一天可花掉幾百或上千元不等。此保險只負責生病住院時的費用，如病房費，吃飯，護

理，手術室和觀察恢復室，輸氧，X-光片，化驗，康復，產婦新生兒護理，急診等， 而且有免費 24 小時護士電話服務- 很多情

況下可以派上用場，如儅誤食食物或孩子半夜哭閙不休…你不能確定是否需要去醫院時。但醫生手術費用要根據此醫生是否是

此醫院醫生或是私人診所醫生而享受 30%-70%折扣。單人月費 $209，家庭：$429。此計劃只適合紐約州註冊公司和個人購買。

4．許多人認爲看牙醫很貴，保險就更貴了。但是殊不知牙齒的健康對人的身體健康有著至關重要的作用。牙齒疾病不看或延

誤有可能會導致腦部和心臟疾病，乃至危及生命。聯合牛津保險對小企業主有很優惠的 6 种計劃，兩人以上都可參加，中等計

劃每月每人只有$50 元左右，可看任何醫生，每年可享用$1500 福利，沒有等待期限。

綜上所述，醫療保險有不同公司，不同種類，而且價格内容經常變化，如果直接向保险公司买，这家公司只会买给你他自己

的，可能你要看的医生不在这家公司的网络内，可能你最需要的福利它是最贵的。可是找到可以代理做多家公司產品的專家，

就会帮你介绍不同公司产品的优缺点比较，这样你可以根据自己的要求选择买最适合自己的保险了。

我因为买保险，曾经吃过亏，所以学习考取了保险执照，经过比较我在百强保险公司找到适合的保险，也给自己公司的雇员

买了又便宜又实用的保险，解決了他們的後顧之憂，使员工更加安心专心的做好工作。

不怕一万,就怕万一。等到人住院后，或是需要动手術時方才想到保險，那時已經晚了，保險公司有條款規定：舊病 12 個月

内不與 cover ，或是已經住院，保險公司不予受理保险申请。絕對不應該認爲買了一年保險沒用，保費都是白花了。只住一次

醫院，看上一次急诊， 就可能花上相當幾年的保費。即使你沒有生病，每年的常规体检让你知道自己的身体状况， 你也應該慶

幸，你有健康的身體，是金錢所不能買到的。千万不要等到人在天堂，钱还在银行的无奈。無論個人或是公司都有可選擇性計

劃，建議大家還是未雨綢繆。

醫療福利除了公司可以抵稅外，更可以消除沒有醫療保險的恐懼感，從而減小壓力。渡過難關。“留得青山在，不怕没柴

烧”。保持一個健康的心態，保持一个健康的體魄。危机一定会度过，即将涌来的高潮等待身手矫健的弄潮儿去冲刺。

（吴红柱）

会员园地 Members Forum 2009 年 9 月
会员园地属于我们学会大家庭的每一个工作的园丁。她期盼您的参与，表达您的心声，加深彼此的感情，促进事业的交流。内容不一定代

表本刊及 ATCMS 的观点。 联络人：王洪星（917）340-2855 wanghongxing_99@yahoo.com 传真: (212) 750-4848

会员资讯
 招聘： 拟请全职执照针灸师一名, 在南 Bronx 安静 No-fault 诊所工作, 一周 5 天, 1-7pm，请电(914)299-9663, Dr. Wang。

 分租： 曼哈顿中城针灸诊所, 交通方便,寻求分租,每周三天, 联络 Mr. David, Email to: DAVIDLj2001@ aol.com

 分租：森林小丘新近装修诊所，交通便利，三个治疗室，设备齐全。出租至少每周两天，电 (718)997-8300，Dr. Mao.



时 事 话 题 健保改革，前途难卜

奥巴马总统元月份就任伊始，即全力推动他竞选时承诺的健保改革，将其视为最重要的立法施政，在全国掀起了健保改革的大辩论。8 月

份，总统和民主党议员们到全国各地召开里民大会，推销健保改革的理念和立法内容。由于健保改革牵涉到商界，消费者，政界人士和意识

形态团体的理念和利益，在里民大会上遭到排山倒海般的反对声浪，直到劳工节前夕，掌控国会的民主党人仍然难以就改革法案达成一致意

见，而多数共和党议员则表示反对。奥巴马总统能否说服忧心忡忡的国会议员与抱持怀疑态度的民众，在年底之前完成健保改革的立法，仍

然是前途难卜。

由于健保改革立法与我们生活在美国的每一个人息息相关，同时也与本会主导推动的“争取让针灸纳入美国联邦健保体系”的立法工作密

切相关，本文特就美国健保改革的历史与现状作一评述，以便读者对这一议题有更全面的了解。

美国是世界上最富裕的国家，在健保的花费上也首冠全球。2008 年健保开支达到 $2.4 万亿元，平均每人$7,500，占 GDP 的 17%，然而仍

有 15%的人口，即约 4,700 万美国人没有健保。美国是所有富裕国家中唯一一个没有全民健保的国家。美国的所有健康统计数据，包括婴儿

死亡率，人均预期寿命，心脏病犯者生存率等，都比经济合作开发组织（OECD）30 国的平均值差。与此相比，一些已经实行了全民健保的

富裕国家，健保花费都远远低于美国，例如 2008 年加拿大健保费用仅占 GDP 的 9.7%，瑞士 10.9%，德国 10.7%，法国 9.5%，而实行了最全

面、最慷慨大方的全民健保的台湾，其开支只占 GDP 的 6%。相较于其他富裕国家，美国每年花于医疗管理的费用是富裕国家平均值的 6

倍，即多花了$4,800 亿元。

哈佛大学的研究证明，申请破产的美国人中，50%的破产原因是由医疗费用太高所引起，破产者平均在医疗上欠债$12,000，然而其中 68%

的人是有医疗保险的。更糟糕的是，美国健保费用通货膨胀率以比总体经济通货膨胀率高一倍的速率连年增长，健保费用在过去十年间的增

幅是薪金增幅的 4 倍。健保开支给政府、企业及个人都带来了沉重的负担。照这个速度发展下去，到 2017 年健保开支将达到$4.3 万亿元，

占 GDP 的 20%，企业的利润将被全部吞吃掉，国家也将被拖垮。大多数美国人已经认识到，现行高消耗低效率的健保体制必须改革，医疗

开支必须大幅压缩。奥巴马竞选时承诺一定会将改革健保制度作为内政的优先课题，他的当选，可视为大多数选民授权他进行健保改革。

如何进行健保改革，是一个长期争论的议题。早在 1940 年代，总统的杜鲁门就设想过让每一个美国人都享有健保，但是后来这个计划却

无疾而终。1993 年克林顿总统提出健保改革方案，被各利益团体批得体无完肤，此后他在任内再未提起这个议题。奥巴马总统为这次健保改

革设下了四大目标：（1）实施最大范围的医疗保障；（2）抑制不断上涨的保费和药费，以降低医疗成本；（3）限制保险公司和制药业的

暴利；（4）限制保险公司的权力，禁止其拒绝病已在身的投保人；希望让全体美国人都能享有公正的、高质量的、可负担的医疗保险。

平心而论，总统的健保改革立意甚佳，符合大多数民众的利益，但是八月份以来的民调显示，民众对健保改革的支持度持续下降，连带使

总统本人的施政支持率也下滑，这又是什么原因呢？分析表明民众对健保改革的疑虑集中在两个方面：第一是对健保改革所需之巨大花费，

是否会招致更大的联邦财政赤字，最终导致全民加税；第二是健保改革是否会造成医疗服务品质的下降。

据估算为改革健保，联邦政府在未来十年中需要花费一万亿元（有說 1.2 万亿）的资金，这笔巨额资金从何而来？会否给联邦预算带来更

大的赤字？人们对联邦政府花了纳税人 $7,870 亿元拯救濒于崩溃的金融业已很不满，在目前失业率达到 9.7%新高的情况下，如果出现更大

的财政赤字，其结果必然是全民加税，这对因经济衰退而陷入困境的民众来说无疑是雪上加霜。据 8 月 25 日白宫预算局的估算，联邦政府

今年赤字将达到$1.58 万亿。未来十年，即到 2019 年赤字将高于 9 万亿。但他们同时声称，健保改革不会造成更多的赤字，按照白宫预算局

的计算，健保改革在未来十年所需的金额为 $9,000 亿，通过撙节管理费用，大力压缩现有的两个公营保健系统（即 Medicare和 Medicaid）

的支出，就可以节省出 $6,220 亿元，其余不足部分通过开征“富人税”（年入超过 $25 万的家庭），就可以弥补。但是这个说法立即被共和

党人讥为“如意算盘”，他们认为，健保改革的实际投入将远远多于此数，所造成的巨额赤字最终将导致全民税负的暴增。对于财政赤字和

增税的疑虑，造成民众，尤其是目前经济困难的中产阶级，对健保改革持观望甚至反对的态度。

为了降低医疗成本，奥巴马总统和部分国会议员主张成立一个由政府支持的“公营健保选项”（public option），他们认为，公营健保选

项可以促使私营健保公司诚实，增加竞争，压低医疗成本, 改善医疗品质和增加选择。特别可以为收入较低，无雇主提供健保的弱势群体提

供健保，是扩大健保的最佳方案；自由派民主党议员甚至认为，任何没有公营健保选项的法案都不能达到健保改革的目的，他们都不会投赞

成票。事实上，由于美国健保系统的历史原因，其医疗开支由联邦政府、州政府、企业、保险公司及个人共同支付，医疗服务的提供者以

pay for service (按服务收费)的方式向这些单位支取费用，结果造成医疗成本高昂失控。由于利益集团的强力反对，要实行能够真正有效地控

制医疗成本的单一付给制度(single payer system)根本不可能，不得已而求其次，公营健保选项就成了控制成本的唯一选择；但是私营保险公

司对此大加撻伐, 他们说，面对由政府支持的庞大的公营健保选项, 私营保险公司都变成了“侏儒”，无法与之竞争，如果民众都转到价格较

低廉的公营健保选项投保，那么私营保险公司投保人的人数就会大大减少，公司将会破产而被逐出市场，最终的结果就是“政府接管和操纵

了医疗资源”，甚至“政府会介入到医生－病人间的关系”，“政府干预治疗计划”，导致医疗服务品质的下降。共和党人给奥巴马总统的

健保改革贴上了“社会主义”的标签，这对于一向崇尚自由，崇尚市场的美国人来说，无疑是噩梦一场。八月份各地里民大会上闹场的人，

多半持这种立场，当然在这些场景的背后隐隐约约有既得利益集团阻挠健保改革的身影。经过反对派的大力渲染，那些已享有健保计划的

人，尤其是 Medicare/Medicaid 的受益人，都担心在政府经费有限的情况下，扩大纳入 4,700 万无保险者之后，医疗服务品质将会全面下降，

一动不如一静，还是维持现状最安全，这种心态给健保改革带来了很大的阻力。

民众对预算赤字飙升导致加税的恐惧，对医疗服务品质下降的担忧，反映到民主党的内部，则是较保守的温和派民主党议员对总统的健保

改革方案持不同的意见。这些被称为“兰狗”（Blue Dogs）的温和派民主党人，主张健保改革应让民众有选择的自由，政府不宜介入健保体

系，更不宜将大量纳税人的金钱投入到低效率的体系中，因而他们反对任何含有“公营健保选项”的法案。问题的关键是，如果缺少了这一

批人数不少的温和派民主党议员的支持，民主党将无法拿到通过健保改革法案的足够票数。而共和党方面，前总统候选人、参议员麦凯因则

说，健保改革影响面太广，涉及到的资金太巨大，不宜仓促上马，他强调大多数共和党人不会支持奥巴马总统的健保改革法案，他们将会使

用各种方法不让健保改革法案在 2009 年内通过。事实上如果国会今年年底之前无法通过法案，那么奥巴马总统在任期内健保改革成功的希

望就会变得很渺茫。

劳工节后国会将复会，一场健保改革的秋季大战即将展开，为了挽回健保改革的颓势，力争夺回健保改革大辩论的主导权，奥巴马总统将

在 9 月 9 日夜向参众两院议员发表演说，亲上第一线，澄清今夏以来健保改革辩论中的种种流言。奥巴马总统能否以他的政治智慧，以他雄

辩的口才去打动民心，使多数民众和议员转而拥护他的改革计划，以便在年底之前完成健保改革立法，仍在未定之天，让我们拭目以待。

后記：本文写于劳工节前夕。劳工节后，奥巴马总统巳向参众两院发表了有关健保改革的演说。但从舆情反应來看，并未扭转健保改革大辩

论的局面。相反地，反对健保改革的团体于 9 月 12 日在华盛顿国会大厦前举行了规模空前、有三万多人参加的反政府示威集会。对奥巴马

政府“挥霍无度”花费纳税人的大量金钱去为华尔街纾困、推行全民健保等政策发出了强烈的反对声浪。白宫和国会民主党人开始对公营

健保选项发出了可以妥协的讯息，看来健保改革最终会以比原先预期的小得多的规模去国会闯关。日后的发展，望读者诸君密切观察。

（陈国光）



经验交流

曾有几位妊娠足月而无生产反应的孕妇，寻求自然的催产方法。笔者针刺耳穴的子宫穴、内分泌穴加体针合谷而产生很好的

催产效果。快者几小时后即有宫缩反应，慢者也只多一天而已。耳子宫穴能促进孕晚期子宫肌纤维增加对各种激素的敏感

性，使子宫平滑肌对催产素、前列腺素的受体增加，易于发动宫缩。内分泌穴可激发卵巢及相关内分泌系统的活动性使雌激

素的血液中水平增高，增加子宫纤维的应激性，对催产素、前列腺素敏感。耳子宫穴和内分泌穴有促进子宫收缩及扩张宫口

的作用。中医认为，耳穴与相关脏腑有密切关系，可调节脏腑及神经的生理功能，临床实践再一次证实了这一理论。

（赵丽娜）

悬壶彼岸 针灸的探索

张仁 新民晚报 2009-6-27（连载）

弹指间,我从事针灸已经近四十年了。这条路,和我人生之路一样,既充满着曲折、坎坷和艰辛，也不断带来神奇、机遇与希望。从古尔班

通古特大漠边缘的军垦农场到渭水之滨的古都咸阳，从黄浦江畔到阿姆斯特丹，针灸与我，不弃不离，一路同行。而针灸医学源远流长，

其博大精深更非一代生命可以丈量。如果把我这么多年来对针灸医学的追索或者说亲身经历实实在在地写出来，不论是出现奇效后的喜悦

还是走麦城后的苦恼，是不是会对后学者有所帮助或者说启示呢。于是便有了下面的文字。

1. 不久，便有人让我治病

1966 年，后来一直到白发苍苍还被称作上海知青的我们，来到了新疆石河子的兵团农场，这也是最后赴疆的一批上海知青。每天一早，

天蒙蒙亮，上工钟声敲响，几乎与此同步，我们的地窝子前也响起带着浓重湖北口音的破嗓子，喊我们起床。那时我年轻贪睡，刚想打个

迷盹，被子就被毫不客气地掀开。此人是我们知青排的排长，名叫王德仁。五短身材，却长着一圈令人生畏的钢针般的略显花白的胡子，

一副凶巴巴的样子。而最引人注目的是，他的脑袋上一年四季总是紧紧缠着一条花里胡哨的毛巾，夏天再热，从不取下；即使是零下二三

十摄氏度的严冬，也是照缠不误，再在外面戴一顶皮帽子。每天他只带着我们干活，从不多讲话，还好，对我们干活的质量倒并不怎么挑

剔。只是闹得实在不像话了，他才吼几声。后来我才从其他老军垦那里了解到，王排长是兵团的老劳模，他有十分严重的头痛病。缠毛

巾，是他自己发明的止痛剂。

在上海时，我曾业余向我的叔父学过针灸。赴疆前夕，从医多年的老叔父送了一盒针灸针和一本名叫《新编针灸学》的书给我，语重心

长地说：“好好学，总会用得着的。”我记住了他的话。收工之后或星期日，闲来无事便一面看书，一面在自己身上练针。当时连队只有一

个卫生室，贺卫生员也是半路出家的，到团部医院又有几十里地。于是，不久，便有人让我治病。我照着书上扎针，居然也取得了效果。

慢慢地有了些小名气。连旁边的五连、三连的也跑来叫我针灸。有一次，我正给一个关节痛的人扎针，感到背后有一个浓重的呼吸声，回

头一看正是王排长，他直勾勾地盯着我。那病人笑着说：“老王，你的头痛让小张拾掇拾掇吧，他的针灵着哩。”王排长不以为然地哼了一

声，头一扭就走了。

大概过了半年，在我终于治好浇水排老山东王耿祥的周围性面神经麻痹之后的一个傍晚，王排长走进我们的地窝子，破天荒地在我的柳

条把子床上坐了好一会，临走时忽然说了一句：“明天上我屋里，治治我的头痛。”

第二天是大星期日（当时农场以 10 天为一星期），我应约来到羊圈旁的土房，王排长已挑起门帘，正襟危坐地等着我。屋里除了一张

板床和一个半人高的大面缸外，空空如也，不过收拾得很干净。当桌子用的面案板上热气腾腾地泡着一搪瓷杯开水，我喝了一口，因为糖

放得多，有点甜得发腻。他告诉我，头痛已有二十多年，还是在国民党当兵时，被长官劈头敲了一棍子留下的根子。1949 年 9 月 25 日起

义后，一直在野外工作，修完天山公路又筑乌鲁木齐到独山子的乌独公路，那时节，天气奇冷，又是没日没夜地干活，头痛时发时停，一

直没有止住过。1957 年根据兵团决定全部人马移师下野地，建设军垦农场，条件更为艰苦，往往连睡觉都穿着衣服，而脱下衣服往脸盆一

搁就成一盆碎渣渣。头痛发作也就更为频繁更为严重了。开始，痛得剧烈时，卫生员给的止痛片还顶点用，后来，吃各种止痛片都毫无用

处，干脆也就不吃了，他自己发明了这个缠头止痛法，还管点用，而且缠得越紧，效果似乎越好。现在是天天发作，白天干活时稍轻一

点，晚上痛得厉害。满头发涨兼针刺般痛，且以前额及两颞侧为主。我请他解开毛巾，进行检查，只见前额部到处青一块、紫一块。他

说，这是他自己用力捏的，可以减轻疼痛。

2.终于彻底告别了头痛

我是第一次碰到这么严重的头痛病，心里一点把握都没有，不过也是初生牛犊不怕虎，我对照着书中关于全头痛穴位处方，取风池、太

阳、阳白、神庭及合谷穴，得气后留针 20 分钟。针后，他顿觉头痛减轻了许多。他显得很高兴，我亦颇得意。约定每日一次。第二天晚

上，他照例泡了杯糖开水等我。告诉我，针后头痛轻了两个小时左右，又恢复原样。我便又照原方针刺，但这次针后效果似乎没有前一次

好。以后效果越来越差，针到第十次时，几乎没有任何作用了。

我决定打退堂鼓了。第二个星期日，我躲在地窝子里看书，破例没去针灸。下午三四点钟光景，我拿了搪瓷缸准备去食堂打饭（星期日

一天二顿饭），缠着毛巾的王排长堵住了门，面无表情地说：“拿上针，上我屋里去！”我只得顺从。他挑开门帘，里面热气腾腾，坐在火

墙炉子上的大铁锅内的水正沸腾，面案上是刚擀好的宽面条。他让我先喝糖水，然后端了满满的一碗捞面条递到我手上，用不容置疑的口

气说：“吃了！”我不好意思地吃完面条，抹抹嘴，嗫嚅着说：“你的头痛我实在无能为力了。”“胡说！”谁知他两眼一瞪，说：“我脑壳痛了

二十多年，是天王老子就那么十次八次能拾掇好！我找你就是信得过你，治好治坏我都不怪你，治就是了。”

这天回来后，我在墨水瓶做的油灯下把我唯一的一本针灸书《新编针灸学》从头翻了个遍，在最后附录部分读到一首明代的针灸歌诀

《玉龙歌》，其中写道：“偏正头风痛难医，丝竹金针亦可施，沿皮向后透率谷，一针两穴世间稀。”我不由灵机一动，王排长的头痛病也

是偏头痛、正头痛兼有的难治症。是否也可以用这种选穴的方法试一试呢？于是，第二个疗程开始，我就用透穴法。但是，我从来没有透

过穴，给他针刺时，针体弯了，疼得王排长龇牙咧嘴也没透成，取针时反倒出了很多血。说也怪，这次针刺后，头痛竟减轻不少。王排长

说：“有时痛得厉害，我用缝衣针烧一烧，在最痛的地方放点血，也有点效果，你是不是也试试。”我赶忙到卫生员那里要了几个空的青霉

素瓶子，磨去底，在他的几处疼痛最明显的地方，刺血后，进行吸拔，果然拔出很多黑紫色的血。从这个疗程开始疗效尽管时好时差，但

总有一定效果。也不知几个疗程之后，他终于取下缠了多年的毛巾。那天清晨叫我们上班，他特地剃了个光头，在边疆明亮的阳光照耀

下，显得十分夺目，我心里十分欣喜。后来又治疗了二个疗程，终于彻底告别了头痛。……

(要知后事如何，请看网上连载，共 19篇 www.acucn.com/exchange/yihua/200906/43082.html）



美国中医药针灸学会秋季学术讲座通知:

时间: 2009 年 11 月 1 日 (星期日) 11:30am─5:00pm

(11:00am 开始注册; 11:30am 准时开讲)

地点: 法拉盛喜来登大酒店一楼 (Garnet Room)
135-20 39th Avenue, Flushing, NY 11354

讲演内容及讲演者:

1. 孙氏腹针疗法

──李爱中博士，执照针灸师

2. 如何按照 Medicare 和保险公司的要求写病历

──徐俊医学博士，执照针灸师，本会副会长

3.特别演讲：支援台湾灾区同胞重建家园

──曹维鸣博士，执照针灸师，本会顾问

学分: 5 个 NCCAOM 继续教育学分

收费: 1. 美国中医药针灸学会会员: $50;

2. 学生: $50;

3. 其他人士: $80

本次学术活动的收入将通过国际佛光会捐给台湾灾民

联系电话: (212) 689-1773 (郑医师); (718) 897-8952 (郑医师)

Headline 最新消息

American TCM Society
14 East 34th Street, 5th Floor
New York, NY 10016, U.S.A.
Tel (212) 689-1773
www.ATCMS.org

www.ATCMS.org


