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应用人工智能技术分析循经感传的客观表征
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　　摘要：以针刺或电脉冲等方法刺激人体穴位时，受试者会产生一种酸、胀、麻等特殊的感觉，从被刺激的穴位开始，沿
着古典的经络循行路线传导，这种现象称为循经感传现象。从生理学的角度来看，它的形成必然包括从外周感受器、传

入神经以及中枢神经系统各个环节活动的全过程。循经感传是一种主观感觉现象，针灸治病非常重要的手段就是做到

“气至病所”，而循经感传能否被激发出来则是“气至病所”的关键所在，也是针灸中所阐述“气致病所”的主要表现形

式，目前尚难以用客观的表征将其展现出来，从而影响了临床上的应用和推广。随着我国科学技术突飞猛进的发展，人

工智能图像识别技术和数据分析为中医经络研究提供了很好条件。以此为切入点，应用人工智能红外图像识别技术及

数据分析明确循经感传的客观表征，为提高针灸临床的疗效及作用机制提供科学依据。
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Abstract：When stimulating human acupoints with methods such as acupuncture or electrical pulses，the subjects experience
a special sensation of sourness，fullness and numbness，which starts from the stimulated acupoints and can be transmitted along
the classical meridian pathways，which is called propagated sensation along the meridian（PSM）.From a physiological point of
view，its formation must include the whole process of activities from peripheral receptors，afferent nerves and various links of the
central nervous system.However，as the PSMis a subjective sensation phenomenon，although a very important means of acupunc-
ture treatment is how to get the goal of“Qi arrival at affected area”，whether PSMcan be stimulated is the key to “Qi arrival at
affected area”and it is also the main manifestation of“Qi arrival at affected area”in traditional Chinese acupuncture and moxi-
bustion.At present，it is currently difficult to show it with objective representation.Thus，it affects the clinical application and
promotion.With the rapid development of science and technology in China，artificial intelligence（AI）image recognition technolo-
gy and data analysis provide excellent conditions for the study of meridians in traditional Chinese medicine.This article took this
as a starting point，applying AI infrared image recognition technology and data analysis to clarify the objective manifestations of
PSM，providing a scientific basis for improving the clinical efficacy and mechanism of action of acupuncture.
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　　经络研究一直是我国科学研究中的一项重大课题。1 956
年就被列为第一次全国自然科学研究规划的重点项目，之后，

又相继被列入国家科委（现国家科技部）的七五重点攻关项

目，八五、九五国家攀登计划，以及科技部 973 计划及各类重点
项目。经过几十年的努力，我国学者在循经感传等经络现象及

其形成机理；经脉脏腑相关及其联系途径；穴位敏化规律等多

个方面取得了显著成绩，也得到了一些可靠的实验数据，肯定

了部分经络现象，掌握了部分经脉规律，但其本质尚未阐明，尤

其是理论研究与临床运用相脱节，缺乏以经脉理论为指导的临

床新策略。总体来说“有进展，无突破”。

众所周知，经络学说是中医理论的一个重要组成部分，由

于它对人体机能调节的许多重要描述与现代医学概念有较大

的分歧，涉及人体机能调节这一带有根本性的问题，因而多年

来始终受到国内外学者的深切关注。目前我国学者已经拥有

大量的研究资料，证明经络学说中的 3 个最关键的问题是确实
可靠的：第一，经络现象是客观存在的，其中，循经感传尤为多

见，它是普遍存在于人群之中的一种正常生命现象［1 －3］。第

二，人体体表可以观察到与古典经脉循行路线基本一致的某种
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路线或轨迹，它与人体功能的调节密切相关，目前，已经可以用

几种客观的方法把它检测或显示出来；第三，经脉和脏腑之间

确有相对的特异性联系，人体的功能调节过程中存在着某些循

经的特征。以上研究结果不仅证明古人创立经络学说确有充

分的根据，而且也为进一步阐明它的实质奠定了可靠的基础。

但我们也不能不看到，人们对经络学说的认识，长期以来就一

直存在较大的争议。因此，研究循经的规律，探讨循经的机理，

并力求弄清与其相应的物质基础［4 －1 2］，也是经络研究能否取

得原创性成果的关键所在。循经感传现象是中医经络学说的

重要内容之一，在我国最早的医学著作《黄帝内经》中就有循

经感传现象的记载，历代医家也有不少生动的描述，它是古人

创立经络学说的一个重要依据，由于它具有双向传导，路线基

本循经，病理情况下常趋向病所等特点，因而被广泛应用于临

床针灸治疗［1 3 －1 9］。由于循经感传是人的主观感觉，无法拿出

直接的证据证明，它“看不见、摸不着”，因此往往不被人们所

认可，或被认为是人为的暗示或诱导出来。因此，应用现代科

学技术，尤其是近几年来高速发展的人工智能技术等手段，明

确循经感传是否客观存在，乃是针灸界当务之急。

1 　循经感传理论的形成
循经感传理论体系形成经历了一个漫长阶段，起源于新石

器时代，砭石是最早的针刺工具，公元前 3—4 世纪的《阴阳十
一脉灸经》中初步描述了经脉走行及病候，分为“是动则病”及

“主治其所生病”［20］两段，是 “循经感传”形成的雏形。公元前

2—3 世纪，《黄帝内经》的问世标志着针灸发展的新阶段，特别
是《灵枢》的问世更是对针灸的发展起到了关键的作用。《灵

枢·九针十二原》中提到“刺之而气至，乃去之，勿复针…刺之

要，气至而有效”［21］，首次提出循经感传中针刺起效的关键在

于“气至”。在灵枢中不仅提到了气至与疗效的关系，其亦在

原文中大量提到“气至”时的表现。《灵枢·邪气脏腑病形》中

把针刺穴位的感觉传导形容为“针游于巷”，同时将循经感传

现象描述为象虫爬那样“若行若止，如蚊虻止”。《素问·宝命

全形论篇》将循经感传现象比喻为象鸟飞那样迅速，“见其乌

乌，见其稷稷，从见其飞，不知其谁”［22］。东汉时期的名医华佗

在《三国志》亦云：“下针言，‘当引某许，若至，语人’，病者言，

‘已到，便拔针，病亦’，应便拔针，并亦行差”［23］，强调了针刺

时促进感传对针刺疗效影响的重要性。

新中国成立以来，中医得到了国家的认可，针灸疗法也得

到了飞速的发展，经络现象的生物学基础成为我国医学科学研

究的一个热点。针麻及针刺镇痛的发展在全世界更是掀起了

一股针灸热，促进了针灸疗法的发展，其对循经感传及“气至

病所”的研究具有很重要的指导作用。尤其是对循经感传进

行了大规模调查研究，以大量的第一手资料证实了它是普遍存

在于人群中的一种正常生命现象，发现了循经感传的一些特征

和影响因素，掌握了激发、控制循经感传的部分方法，初步发现

循经感传与针刺疗效关系密切。但其作用机制缺乏充足的实

证证据支持，假说观点不一致，导致临床应用受限。

2　循经感传研究概况
2.1　国外研究　以循经感传为指导的针灸疗法也备受国际的
认可。日本针灸学家柳谷素在《针灸医术入门》一书中提到在

针刺穴位时，出现循经感传的现象为“沿经络出现，像通了电

流似的感觉不断向前传导”。柳谷素认为循经感传是像通了

电流似的感觉在经络上传导，指明了针刺过程中出现导电样的

感觉也是循经感传的一种表现形式。韩国苏光燮研究小组发

表了系列文章，声称重新发现“金凤汉经络系统”，认为这是血

液循环、淋巴循环以外的第 3 循环系统［24 －27］。但经中国学者

反复验证发现，这种结构并无经络功能，与针刺效应之间无密

切联系［28 －32］。201 6 年巴西里约奥运会赛场上，著名游泳名将
菲尔普斯身带“中国神器”（针灸火罐印迹）吸引了全世界目

光，全球各大媒体对这一事件进行了广泛报道，再次引起了空

前的“针灸热”；201 8 年针灸首次进入美国联邦政府层面的法
律文件，具有划时代的意义。近些年，西方国家开展了大量体

表刺激疗法的研究，如美国 NIH主持 SPARC计划，利用体表神
经电刺激的方法，治疗多种慢性病症，减少药物的使用，旨在做

到精准、绿色［33 －40］，但西方的体表刺激疗法缺乏系统理论的指

导。由此可见，国外学者对经络研究一直保持着浓厚的兴趣，

尽管由于东西方文化背景的不同和语言方面的障碍，给国外学

者研究经络造成不少困难，认识上也难免有这样或那样的局限

性，但针灸治疗的卓越疗效和世界各地有关经络现象的报道也

屡见不鲜，他们在现代化科学技术方面有着明显的优势，一旦

把先进的技术和中医的经络学说紧密地结合起来，有计划地开

展一些系统的研究工作，认真进行探索，在某些方面取得一些

突破也未尝不可，应引起足够重视。

2.2　国内研究　通过大量实验探索，发现穴位的三维位置均
处于各种“结缔组织结构”之中。在这类结构中，除了胶原纤

维及多糖水凝胶网络外，还存在微血管网络、植物神经网络和

淋巴网络，因而它是一种十分复杂的特异性组织结构［41］；发现

胶原纤维呈液晶态结构，具有高效传输红外光的功能和黏弹

性；穴位的结缔组织结构中富集有钙、磷等 8 种元素，发现穴位
区域富集肥大细胞以及平行的毛细血管网络，后者的平行方向

与经脉方向一致，从而发现了一种组织液沿着经脉作长程输运

的通道［42］；基于多糖水凝胶体系的流变力学特性，发现该体系

可以十分灵敏地将穴位处的各种物理刺激转换为各种电信号，

它有可能通过透明质酸的长链分子传至相关脏器的细胞膜

上［43］；发现肥大细胞膜受到力、热、红外光的刺激后，膜上钙离

子通道上起开关作用的 TRPV蛋白分子即行打开，钙离子进入
膜内，随即诱发肥大细胞释放组胺，从而导致微血管的扩张和

血流量的增加，使得该处组织液的液量和液压也随之增加［44］；

发现肥大细胞膜上存在阴离子（Cl －）通道，参与调节肥大细胞
脱颗粒和胞内 Ca2 ＋浓度的活动［45］。针麻及针刺镇痛的发展

在全世界更是掀起了一股针灸热，促进了针灸疗法的发展，其

对循经感传及“气至病所”的研究具有很重要的指导作用。尤

其是对循经感传进行了大规模调查研究，以大量的第一手资料

证实了它是普遍存在于人群中的一种正常生命现象，发现了循

经感传的一些特征和影响因素，掌握了激发、控制循经感传的

部分方法，初步发现循经感传与针刺疗效关系密切。但其作用

机制缺乏充足的实证证据支持，假说观点不一致，导致临床应

用受限。

3　实现中医与人工智能技术的有机结合，为突破经络研究的
瓶颈提供思路

3.1　中医与人工智能技术的有机结合　中医结合人工智能是
社会需求和政府引导共同促成的一项利国利民的项目，201 7
年工信部发布《促进新一代人工智能产业发展 3 年行动计划
（201 8—2020 年）》以及 201 6 年国务院印发《中医药发展战略
规划纲要 201 6—2030》为智能中医、智能中药制造的发展带来
新的契机。经络理论是中华民族的先辈在大量临床经验的基

础上总结出来的关于人体内外联系、信息物质传输和机体功能

调整的系统理论。以经络气血运行理论为核心的中医基础理
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论指导着包括针灸在内的几乎所有的中医临床实践。临床辨

证论治离不开气血藏象与经络，对症下药也离不开药物归经，

特别是在经络理论指导下，针灸作为一种独特的对某些病症疗

效明确的治疗手段，几千年历久不衰，又以其安全有效、无污

染、无不良反应、费用低廉等特点，正被越来越多的国家所认识

和接受，成为西方发达国家补充与替代医学中的重要支柱。但

由于历史的缘故，中医典籍记载的经络理论带有明显的经验与

技能的色彩，它包括了许多现代科学已经认识清楚的生理与病

理规律（如针刺镇痛机理），并在一定程度上带有理论的超前

性。在医学科学发展日新月异的今天，人们尚不能明确解释基

于复杂人体系统上的诸多经络现象，这就为人工智能与中医结

合提供了千载难逢的机遇。

3.2　应用人工智能技术分析循经感传的客观表征是研究循经
感传的一个很好切入点　随着我国科学技术突飞猛进的发展，
人工智能图像识别技术和数据分析为中医经络研究提供了很

好条件。人工智能虽有很多种表现形式，如深度学习与识别，

认知自然文字或语音，处理视频或图像，推理问题、建立模型

等［46 －48］，但最基本的模式也是模拟人类学习信息与使用信息

的过程，与中医学的实践思路是相匹配的。此外，本实验室的

经络研究积累了大量的数据，但都缺乏一些客观的分析方法加

以阐释，也期待能够通过一定方法学习数据进行分析。因此，

通过经络红外热像智能识别和验证则为经络感传的客观表征

打开了一扇窗户，将融合粒子群算法和遗传算法融合，可实现

经络红外热图的重构，拟合新的经络路径，对经络热像特征进

行精准识别［49］，探讨智能经络红外热像识别算法与循经感传

的关系。

具体算法流程见图 1。
运用人工智能技术将实验室所获得经络红外图像进行二

次处理，可实现红外经络图像的噪声去除，图像增强以及经络

重建拟合，最终目标使经络更清晰，经络和穴位的定位更为准

确可靠，能有效在复杂背景干扰下提取目标，为提取经络红外

热像图的精确度提供有力的保证。

插页Ⅰ图 2 是红外成像仪采集的原图的胸腔部分截图，可
见明显的噪点，插页Ⅰ图 3 为采用本文的改进的中值滤波算法
进行去噪后的效果。

通过插页Ⅰ图 4 和插页Ⅰ图 5 的对比可看出，噪声被有效
地削弱，图像变得更加平滑。经过图像增强算法处理后，原本

模糊的边界变得更清晰，特征更明显突出。

插页Ⅱ图 6、插页Ⅱ图 7、插页Ⅱ图 8、插页Ⅱ图 9 是通过经
络红外热成像深度学习算法识别经络并提取所获得的结果。

插页Ⅲ图 1 0 是微弱红外信号热图，经本文的遗传算法处
理后拟合生成的经络路径图。

此外，过强红外信号热图容易干扰经络路径的定位，经本

文的遗传算法处理后拟合生成的经络路径图（见插页Ⅲ图
1 1）。

综上所述，通过人工智能技术对人体经络的红外热像进行

分析，大大提高了经络路线及经络感传的识别率，为下一步阐

明经络感传机制提供了可靠的基础。

4　总结与展望
随着云计算、大数据、大模型等智能技术的飞速发展与普

及，经络研究也亟待从基于电生理时代转向结合大数据与人工

智能识别技术的时代。虽然应用红外热像技术在自然状态下

可以直观地显示人体体表与古典十四经脉相一致的循经红外

图 1 　具体算法流程

辐射轨迹。但由于红外热像数据来源多为图像数据，类型比较

单一，远不能满足对循经感传、经络穴位等精确定位的需求。

因此，可借助深度相机、医学影像以及电学、力学等多传感器参

数搭建多模态数据训练模型，实现包括人体的生理特征、解剖

结构、穴位的特征形状和相对位置的识别，从而提高穴位定位

的精度和准度，AI技术就是实现该目标有效方法之一。
当然，循经感传如何客观表征是一项复杂而具有挑战性的

任务，并非一蹴而就，需要综合考虑多种因素，并结合先进的人

工智能、计算机视觉技术等来解决瓶颈问题。尽管人工智能技

术有许多潜在优势，但在实际运用及临床实践中仍需要科研人

员和专业医生的密切配合，不断地在临床实践中积累、发展并

完善，才有望成为中医经络研究领域的重要辅助工具，推动中

医经络研究的跨领域发展。
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Ⅰ

应用人工智能技术分析循经感传的客观表征

（正文见 1 －4 页）

图 2　红外原图 图 3　滤波去燥

图 4　原图灰度垂直投影 图 5　去燥后灰度垂直投影
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Ⅱ

图 6　本文提出的增强算法效果图

图 7　经络化算法处理效果图 图 8　经络温度测量

图 9　最小二乘法拟合经络主轴线
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Ⅲ

图 10　遗传算法处理后拟合生成的经络路径图

图 1 1　遗传算法处理后拟合生成的经络路径图


