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文章亮点： 

1 文章以内关穴(PC6)作为研究对象，借助由德国汉堡大学基于美国的“可视人计划”(Visible Human Project，
VHP)数据集而开发的VOXEL-MAN操作平台，对内关穴周围的局部结构以数学建模的方法进行重建。 

2 建立的内含内关穴的三维形态结构的可视化人体模型，可以三维立体地反映内关穴的整个立体空间形
态结构，可以观察针刺时针体和内关穴周围各组织的空间位置关系。 

3 借助 Micro-XCT-200机对内关穴位的局部结构也进行了补充研究。 
4 为探讨穴位结构的本质和进针的安全性，为提高临床针刺疗效和避免针刺意外事故奠定了较好的基础。 

关键词： 
骨关节植入物；骨与三维有限元分析；内关穴；可视化；腧穴；针灸；数字化虚拟人；三维重建；解剖；临
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摘要 
背景：虚拟现实技术与中医穴位相结合，可实现针刺的三维立体表达。 
目的：基于 VOXEL-MAN和 Micro-XCT-200机，通过对内关穴三维形态结构的可视化研究，进一步探讨穴位
结构。 
方法：在 VOXEL-MAN 系统中结合腧穴解剖学知识，内关穴(PC6)邻近的肌肉分割后进行融合，神经血管进
行三维重建；编写程序获得内关穴的三维进针动画，进行内关穴位的三维可视化和虚拟进针研究。通过

Micro-XCT-200机对穴位的本质进行补充。 
结果与结论：完成了内关穴局部解剖结构的三维可视化，实现了内关穴在数字化虚拟人体中的定位与表达。

运用 Micro-XCT-200机对内关穴位的结构进行了研究，尚未发现新的组织。穴位局部三维重建有助于立体显
示穴位解剖结构和逼真模拟针刺过程，有助于系统地观察针体和穴位周围各组织的空间位置关系，为探讨穴

位进针的安全性、提高临床针刺疗效奠定了较好的基础。Micro-XCT-200 机对内关穴位的结构研究，为“穴
位立体构筑理论”进一步提供了实验依据。 
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Abstract 
BACKGROUND: Based on the integration of virtual reality technology with acupoints, acupuncture can be 
expressed three-dimensionally. 
OBJECTIVE: To explore the structure of points through reconstructing digitalized three-dimensional visualization 
of Neiguan (PC6) structure based on VOXEL-MAN and Micro-XCT. 
METHODS: Muscles and other tissues adjacent with Neiguan (PC6) were segmented and merged based on the 
VOXEL-MAN system combined with the anatomical knowledge of acupoints; nerves and blood vessels were 
performed with three-dimensional reconstruction; the needle-inserting animation of Neiguan (PC6) was obtained 
by running script file. Three-dimensional visualization and virtual needle-inserting researches of Neiguan (PC6) 
were performed. Nature of the acupoints was detected by the Micro-XCT-200 machine additionally.  
RESULTS AND CONCLUSION: The visualization of the anatomical structure of local Neiguan (PC6) was  
completed, and the localization and expression of Neiguan (PC6) in the digitized virtual human were realized. The 
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Neiguan (PC6) structure was researched with Micro-XCT-200, and showed there was no new tissue. Local 
three-dimensional reconstruction of the acupoint structure could help to display the anatomical structure of acupoints and 
simulate the acupuncture process. It could also help to observe the relationship between the needle body and the 
surrounding tissues during needle-inserting, which supplying a good basis not only for exploring the security of 
needle-inserting, but also for improving the clinical effect of acupuncture. The research on the structure of acupoint Neiguan 
(PC6) by Micro-XCT-200 provides further experimental evidence for the hypothesis of three-dimensional acupoint. 
 
Subject headings: anatomy; imaging, three-dimensional; acupuncture points; visible human projects 
Funding: General Project of National Natural Science Foundation of China, No. 81072957* 
 
Liu YX, Jiang J, Yan ZG, Guo Y, Zhuang TG, Shao SJ, Zhang LS, Liu JL. Three-dimensional reconstruction of human 
Neiguan point structure based on digitized virtual reality technology. Zhongguo Zuzhi Gongcheng Yanjiu. 
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0  引言  Introduction 
 
内关穴(PC6)为临床常用穴位，现在广泛用于心血管

和神经系统疾病方面
[1-3]
。该穴属手厥阴心包经的腧穴，

是心包经的络穴，且为八脉交会穴之一，通于阴维脉。其

临床治疗范围较为广泛，为历代医家所重视。《针灸甲乙

经》言：“心澹澹而善惊恐，心悲，内关主之。”在《百症

赋》中记载：“建里、内关，扫尽胸中之苦闷。”《标幽赋》

言：“胸腹满痛刺内关。”《拦江赋》云：“胸中之疾内关担。”

现代临床报道中，内关穴还用于消化系统疾病方面的膈肌

痉挛、顽固性呃逆
[4]
、胃痉挛、妊娠恶阻、化疗所致消化

道反应，胆囊手术牵拉反应等
[5-7]
；现代还常常采用指压

内关穴的方法，以减轻患者皮试时的疼痛
[8]
。在实验研究

方面，内关穴治疗作用的研究也取得了很大进展
[9-14]
，既

包括有人体上的内关穴，也有对大鼠前肢内关穴的研究，

但对内关穴局部结构实质的研究目前尚无报道。 
 
1  材料和方法  Materials and methods 

 
设计：探索性实验。 
时间及地点：于2009年3月至2011年6月在上海中

医药大学基础医学院“经穴解剖三级实验室”和上海交

通大学Med-X研究院进行。 
材料： 
数据来源：德国汉堡大学基于Visible Human Project

成果开发的VOXEL-MAN系统，上海中医药大学基础医
学院解剖教研室对穴位解剖的研究积累。 

实验设备：课题进行的主要设备如下：VOXEL-MAN
平台系统。美国Xradia公司生产的Micro-XCT- 200机(序
列号1209064)。 
实验动物：清洁级KM小鼠雌雄各1只，雌18 g，雄19 g，

由上海中医药大学实验动物中心提供。 
实验方法： 
定位标准：依据2006年“腧穴名称与定位”国标[15]

中对内关穴规定，同时参考了对内关穴论述的经典书   
籍

[16-19]
，内关穴一般取穴时需要仰掌取之，其具体定位

为：在前臂掌侧部，曲泽与大陵的连线上，腕横纹上2
寸，掌长肌腱与桡侧腕屈肌腱之间。 

基于VOXEL-MAN系统，进行虚拟人左侧内关穴局部结构

的可视化研究： 

分割与融合肌肉：主要的分割肌肉为掌长肌腱、桡

侧腕屈肌腱、指浅屈肌、拇长屈肌、指深屈肌和旋前方

肌等；其次，对内关穴周围肌肉也进行了分割和修补，

包括肱桡肌、旋前圆肌和尺侧腕屈肌等前臂前区肌肉，

桡侧腕长伸肌、桡侧腕短伸肌、指伸肌、小指伸肌、尺

侧腕伸肌、旋后肌、拇长展肌、拇短伸肌、拇长伸肌和

食指伸肌等前臂后区肌肉。 
在VOXEL-MAN操作平台中，分割的依据主要是同

一断面肌肉间的颜色差异及肌间膈
[20]
，分割时还结合参

考书和解剖教研室的标本
[21-23]

；对分割的肌肉通过编写

程序文件，以命令的方式进行融合；融合前还进行了形

态学处理，以便更加完整而接近于真实人体。图1即为
内关穴邻近肌肉的分割与融合效果。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

图 1  内关穴相关解剖结构三维重建结果 

Figure 1  Three-dimensional reconstruction of Neiguan (PC6) 
anatomical structure 

注：可以看到内关穴邻近肌肉的分割与融合效果，这里显示的肌

肉主要有左指深屈肌(left flexor digitorum profundus m.)、左尺侧
腕屈肌(left flexor carpi ulnaris m.)；显示的内关穴邻近神经血管
主要有左正中神经 (left median nerve)、左尺神经(left ulnaris
nerve)、左桡静脉(left radial vein)、左桡动脉(left radial artery)等。
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三维重建神经血管：在VOXEL-MAN系统中，根据
内关邻近神经和血管的信息，利用Cardinal样条曲线对
其进行三维重建

[24-27]
。图1即为内关穴邻近神经血管的

重建效果。 
生成虚拟进针动画：通过编写脚本程序，以命令的

方式运行后生成动画，三维展示内关穴的虚拟进针过

程，可形象观察内关穴进针时的角度、深度及局部解剖

结构等内容。 
Micro-XCT下小鼠内关穴结构可视化研究：于2010年6

月2日在经穴解剖实验室内，取清洁级KM小鼠雌雄各1
只的右侧前腿下部内关穴处组织(由上海中医药大学实
验动物中心提供，雌18 g，雄19 g)，在合作方上海交通
大学的协作支持下，运用美国Xradia公司生产的世界较
新型的Micro-XCT(微米三维重构成像X射线显微镜技
术)，以250 μm的尺度无损地对样品内部结构进行成像。 

主要观察指标：不同角度下骨表面及骨内部的微细

结构，以期对穴位结构的不同学说进行初步验证，丰富

内关穴下解剖结构的三维可视化。 
   
2  结果  Results 
 
2.1  基于VOXEL-MAN内关穴三维可视化的结果  最
终生成了内关穴的三维立体、进针至不同深度时的进针

动画，完成了内关穴的三维虚拟进针过程，见图2。可
以看到毫针尚未触及内关穴处的皮肤，见图3，针尖触
及内关穴处皮肤下的肌肉组织情况，见图4，以及针尖
触及内关穴处的神经血管附近情况，见图5。通过截取
的内关穴虚拟进针时的三维动画图片，可以观察到内关

穴针刺时所经过的肌肉主要有：皮肤、皮下组织、掌长

肌腱、桡侧腕屈肌腱、指浅屈肌、指深屈肌和旋前方肌，

针体邻近的神经血管主要为正中神经、正中动脉、桡动

脉、桡静脉、尺动脉等。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
同时还观察到：在该虚拟人上进行内关穴三维虚拟

进针过程中的每一个进针深度上，三维虚拟人体模型可

以在三维空间中的不同方向上转动6次，观察者也可以

图 2  内关穴三维虚拟进针的综合图像 

Figure 2  Three-dimensional integrated image of virtually 
needling into Neiguan (PC6) 

注：可以看到当毫针与皮肤表面成 90°角向下进行直刺时，可依
次经过皮肤、皮下组织、掌长肌腱与桡侧腕屈肌腱之间、指浅屈

肌、正中神经、指深屈肌和旋前方肌；如果继续向下进针，则针

尖可穿过旋前方肌，甚至刺至前臂骨间膜、抵达桡骨和尺骨。

图 3  毫针尚未触及内关穴处的皮肤时 

Figure 3  Acupuncture needle did not yet touch the skin at 
Neiguan (PC6) 

注：可以看到当毫针与皮肤表面成 90°角向下将要进行直刺，
毫针尚未触及内关穴处皮肤时的情况。 

图 4  毫针触及内关穴下肌肉时 

Figure 4  Acupuncture needle touched the muscles under 
Neiguan (PC6) 

注：可以看到当毫针与皮肤表面成 90°角向下进行直刺时，毫
针经过皮肤和皮下组织之后，触及内关穴下的掌长肌腱与桡侧

腕屈肌腱之间时的情况。 

图 5  毫针触及内关穴处神经血管附近时 

Figure 5  Acupuncture needle touched the nerves and blood 
vessels near Neiguan (PC6) 

注：可以看到当毫针与皮肤表面成 90°角向下进行直刺，毫
针刺入较深程度时，针尖可触及内关穴下的正中神经，甚至骨

间前动脉、骨间前神经等的情况。 
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从6个不同角度观察内关穴三维虚拟进针至相应深度时
的解剖结构。既可以在三维图像中对内关穴进针至不同

深度时进行相应解剖结构的观察；也可以在横状面和矢

状面中对内关穴的虚拟进针情况进行相应观察。 
2.2  基于Micro-XCT内关穴局部结构可视化的研究结
果  在Micro-XCT 250 μm下，非常逼真实现了小鼠前
腿相当于人的内关穴处的组织包括肌肉组织可视化，见

图6，但尚未发现其他新的组织；这也同时验证了严振
国教授所提出的“穴位立体构筑理论”的正确性。 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

3  讨论  Discussion 
 

3.1  腧穴局部解剖结构关乎临床疗效  能否准确取穴
直接关乎临床的疗效，但传统腧穴教学时，腧穴犹如黑

匣子，其穴下结构无法逐层透视，这样不利于学生快速

掌握穴位局部解剖结构，对腧穴临床操作的安全性也难

以充分认识。早在秦汉时期的《素问•禁刺论篇》已载

“刺脊间中髓为伛”，已经强调了腧穴针刺时应注意针

刺的深度以免造成意外事故。 
时至今日，对腧穴的研究越来越深入，国内外医学

科学工作者不断采用现代科学技术手段从腧穴的形态

结构、生物物理、病理反应、刺激效应等方面对腧穴进

行了诸多卓有成效的研究和探索
[28-32]

，从不同的角度在

一定程度上揭示了穴位的基本特性或指出了研究的方

向。作者这次研究实现了内关穴局部结构的可视化，见

图2-5。操作者基于数字化虚拟人体不仅可以动态模拟
针刺过程，而且能知道是否触及血管、神经或相邻脏器，

防治医疗事故的发生。 
3.2  腧穴局部结构的三维重建研究   作者经过
VOXEL-MAN系统重建的结果符合内关穴局部神经血

管的生理特性，见图1。由于数字化虚拟人在获取数据
集之前，已对标本进行了血管灌注，因此对较细小分支

的三维重建效果却并不令人满意
[33-36]

。作者认为可能需

要采用另外的方法加以改进或几种方法综合起来进行，

以使数字人的研究具有生命力
[37]
。 

3.3  内关穴局部结构的可视化  内关穴一般取穴时需
要仰掌取之，其具体定位为：在前臂掌侧部，曲泽与大

陵的连线上，腕横纹上2寸，掌长肌腱与桡侧腕屈肌腱
之间。但是在临床上，有的时候患者不一定能够做到仰

掌体位以便于取之；此时就需要根据针灸医生的临床经

验或者结合体表解剖标志以及骨度分寸等综合进行取

穴。 
本研究中的虚拟人是依据VHP数据集进行的，采用

的方法是将标本低温冰冻后，用工业铣床进行高精度、

高分辨逐层铣切、逐层沿轴向位的解剖顺序照相，并将

相应数据输入计算机获取人体连续的横断面图像，然后

进行人体结构的三维重建。虚拟人的体位已经固定，进

行内关穴定位时，医生难以根据活动的体表标志结合骨

度分寸发进行取穴。为了实现内关穴在可视人体上的定

位，以传统腧穴定位方法的骨度分寸法为基础，结合体

表标志法，根据1990年颁布的国标《经穴部位》[38]
和

2006年颁布的国标《腧穴名称与定位》[15]
中内关穴的定

位规定，初步确定穴位后，结合实验室与内关穴相关的

标本；进入课题电脑的VOXEL-MAN操作平台，充分显
示三维图像上内关穴所在位置的横断面、矢状面和冠状

面信息；在可视人体上进行内关穴的三维定位
[39-40]

，见

图7。所以，作者通过编写程序，从虚拟人的侧后方进
行观察，这样进针的时候就有图2-5的结果；否则从虚
拟人的前方看不到内关穴进针时的结构。  

   
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
这次研究中，将针刺入皮下之后，作者发现针尖最

终可触及内关穴皮下的皮下组织、掌长肌腱与桡侧腕屈

肌腱之间；进一步针刺时，针尖可触及内关穴皮下的指

浅屈肌及其深层的正中神经和指深屈肌；若继续进针，

图 6  Micro-XCT下内关穴结构 

Figure 6  Structure of Neiguan (PC6) point under Micro-XCT 

 

注：左图为辅以颜色之后的不同角度下骨表面及骨内部的微细

结构图片，右图所见为没有添加任何颜色时的图片。可以非常

清晰地观察到不同角度下骨内部的微细结构，尤其可以看到骨

松质的分布特点，其呈海绵状，由许多片状的骨小梁相互交织

排列而成，从而既丰富了解剖结构三维重建知识，又对穴位结

构的不同学说进行了初步验证。 

图 7  内关穴在 VOXEL-MAN上定位 

Figure 7  Position of Neiguan (PC6) point on VOXEL-MAN 

 

注：可以看到内关穴的具体定位为：在前臂掌侧部，曲泽与大

陵的连线上，腕横纹上 2寸，掌长肌腱与桡侧腕屈肌腱之间。 
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针尖可触及内关穴下的正中神经、指深屈肌和旋前方

肌；如果仍旧继续进针，针尖甚至触及内关穴下的前臂

骨间膜、桡骨和尺骨。从而完成了内关穴的可视化及虚

拟进针过程。  
3.4  借助Micro-XCT-200机对穴位本质的研究  尽管
VOXEL-MAN人体三维可视化技术平台可以再现内关
穴虚拟进针的三维可视化，可动态模拟针刺过程；但经

络穴位的本质能否通过现代新的设备或科技手段检测

出来或者是否存在新的可能的组织也很值得探讨。本论

文还运用世界较新型的Micro-XCT(微米三维重构成像X
射线显微镜技术)技术，实现了小鼠前肢下部相当于人的
内关穴邻近的肌肉、神经、血管，相当于人的尺骨和桡

骨内部微细结构 (也包括其他组织 )的可视化。该
Micro-XCT-200机是由美国Xradia公司生产的，其检测
标本只能限于直径1.5 cm内，该机具有高分辨率3D X
射线显微成像系统，可以在微米和纳米级下进行成像，

可以无损地对样品内部结构进行成像。 
耿宁等

[41]
认为在牙体解剖数字化教学中显微CT可

以提高教学质量，陈方府等
[42]
还进一步研究了显微CT

成像的图像实时校正问题。于是，作者采用Micro-XCT技
术尝试对小鼠前肢相当于人的内关穴处进行了成像，以期

发现新的可能的组织。本研究中，最终采用Micro-XCT技
术在250 μm级下实现了小鼠前肢相当于人的内关穴处的
尺骨和桡骨内部微细结构的可视化

[43-44]
，也实现了其他

的组织包括肌肉组织可视化，见图6，但依旧尚未发现
新的其他组织；这也同时验证了“穴位立体构筑理论”

的正确性。由于针灸学作为生命科学的分支，其研究

领域涵盖了现代生物医学的很多部分，还应进一步通

过新的仪器、科技手段对针灸作用机制和经络理论进

行深入的研究，以保持其在该领域国际学术界的领先

水平
[45]
。 

3.5  穴位立体构筑理论  经过50多年来对腧穴解剖结
构的系统研究，医学科研工作者在针灸穴位区尚未发现

新的组织结构；严振国教授领导的课题组在50多年来应
用大体、巨微、显微和CT解剖技术相结合的方法对全身
经穴和常用奇穴进行了全面、系统的研究，取得了卓有

成效的贡献，并提出了“穴位立体构筑理论”。严振国

教授认为穴位由多种组织在空间结构上整合而成，非一

种或几种组织的简单组合；穴位的形态结构不是一个

点，亦不是某种特殊的组织；穴位是由皮肤、肌肉、肌

腱、筋膜、神经、血管、淋巴等多种已知的正常组织以

一定的规律配布而成的三维立体空间结构。这些结构在

不同的穴位中所起的作用各有所侧重，穴位与非穴位的

差别在于其组织的不同配布，穴位的功能是这些组织共

同作用的结果。目前严振国教授提出的“穴位立体构筑

理论”已经得到国内外许多学者和专家的认可。“穴位

立体构筑理论”不排除目前尚未发现的组织结构。如果

经络穴位的本质能够通过现代新的设备或科技手段检

测出来，或者通过现代新的设备或科技手段发现新的可

能的组织也参与穴位的构成，很值得探讨。 
结论：穴位局部三维重建有助于立体显示内关穴的

解剖结构和逼真模拟针刺过程，有助于系统地观察到针

体和内关穴周围各组织的空间位置关系，为探讨穴位进

针的安全性、提高临床针刺疗效奠定了较好的基础。

Micro-XCT-200机对内关穴位的结构研究，为“穴位立
体构筑理论”进一步提供了实验依据。 

展望：寻找人体经络的解剖学依据是科技界长期以来

相当一部分科学家一直锲而不舍追求的基本目标
[25,30,46]

。

由于整个研究工作是基于VHP数据集进行的，个别图像
可能与专门的解剖书籍相比较而言“不够清晰”。田宝

俊等
[47]
认为要使中医药现代化，就必须先使中医药数字

化。乘着2010年11月16日“中医针灸”被联合国教科文
组织列入“人类非物质文化遗产代表作名录”的东风，

祖国传统的针灸医学面临着全新的历史发展机遇。从现

代生物学角度揭示经络实质
[48]
，有可能是实现中医理论

现代化的关键问题之一。 
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