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经穴推拿联合耳穴压丸治疗1例失眠患者的护理报告
贾铁英， 李陈晨， 蔡雪晨， 张 晨， 胡世荣
（北京中医药大学东方医院 脑病二科， 北京， 100078）

摘要： 本研究探讨经穴推拿联合耳穴压丸治疗失眠患者的临床效果。通过分析 1例典型病例的治疗过程及效

果评估，发现该治疗方法能显著改善患者睡眠质量、缩短入睡时间、减少夜间觉醒次数且无明显不良反应，为

失眠的非药物治疗提供了新的临床思路和方法参考。
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Nursing Report on an Insomnia Patient Treated with 
Meridian Point Massage Combined with Auricular Acupoint 

Pellet Pressing
JIA Tieying，LI Chenchen，CAI Xuechen，ZHANG Chen，HU Shirong

（Department of Encephalopathy II， Dongfang Hospital Beijing University of Chinese Medicine， Beijing， 100078）

ABSTRACT： This study investigates the clinical efficacy of meridian point massage combined 
with auricular acupoint pellet pressing in treating insomnia patients.  By analyzing the therapeutic 
process and outcome evaluation of a representative case， we found that this integrated approach 
significantly improved sleep quality， shortened sleep onset latency， reduced nocturnal awaken⁃
ings， and exhibited no apparent adverse effects.  It provides new clinical insights and methodologi⁃
cal references for non-pharmacological insomnia treatment.
KEY WORDS： meridian point massage； auricular acupoint pellet pressing； insomnia； external 
therapy of Traditional Chinese Medicine

失眠是一种常见的睡眠障碍，严重影响患者生

活质量和身心健康，病症较重的表现为整夜无法入

睡，属中医的“不寐”“不得寐”“不得卧”及“目不

瞑”［1-2］。随着现代生活节奏的加快、高压力的生活

方式和慢性疾病发病率的增长，导致目前世界失眠

人群呈逐年增长趋势［3］。传统药物治疗虽然有效，

但长期使用可能导致依赖性和副作用。中医外治法

如经穴推拿和耳穴压丸，具有安全、无创的特点，在

失眠治疗中显示出独特优势。本研究通过总结1例

失眠患者的治疗过程，评价经穴推拿联合耳穴压丸

的临床效果，为失眠的非药物治疗提供参考。

1 病例资料 

1. 1　一般资料　

患者女性，43岁，主诉“入睡困难、睡眠浅、易醒

3年余”于2025年4月16日收治入院。患者3年前

因工作压力大开始出现失眠症状，表现为入睡困难

（需1～2 h）、夜间易醒（3～4次/晚）、早醒，总睡眠时

间不足5 h。曾服用安眠药物（具体不详），效果不佳

且担心依赖性。既往体健，否认药物过敏史。

1. 2　诊断　

患者神清，精神疲倦，舌淡红，苔薄白，脉细。

中医诊断：不寐，心脾两虚型；西医诊断：失眠。在

不寐的诸多病因中多以内伤为主，现代生活、工作

压力逐渐增大，生活起居不规律、饮食不节等多种

原因导致脾虚气弱，运化不健，进而气血生化乏

源，不能上奉于心，心神失养所以失眠，因此心脾

两虚所导致的失眠在临床中比较多见［4］。

1. 3　治疗　

患者入院后予经穴推拿联合耳穴压丸治疗，

同时责任护士耐心向患者讲解引起失眠的原因及

诱因等注意事项（如调整生活方式，固定作息习
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惯，睡前泡脚，促进血液循环；优化睡眠环境，减少

噪音），从而提升其对于改善失眠的认知。。本例患

者在第 1 次治疗后，其总睡眠时间延长 1 h，匹兹

堡睡眠质量指数（Pittsburgh Sleep Quality Index， 
PSQI）评估为 16分；第 3次治疗后，患者总睡眠时

间延长 1. 5 h，PSQI 评分为 15 分；第 5 次治疗后，

患者总睡眠时间延长 2. 3 h，PSQI评分为 13分；第

7 次治疗后，患者总睡眠时间延长 3 h，PSQI 评分

为 11分；第 9次治疗后，患者总睡眠时间延长 4 h，
PSQI 评分为 9 分，已改善至轻度睡眠障碍，患者

于2025年4月25日出院。

2 护理 

2. 1　护理评估　

采用匹兹堡睡眠质量指数（Pittsburgh Sleep 
Quality Index， PSQI）［5］评估患者睡眠质量，PSQI
评分越高，表示睡眠质量越差。本例患者入院后，

PSQI评分为16分，属睡眠质量非常差。

2. 2　护理诊断　

患者睡眠形态紊乱与心理压力有关；患者缺

乏与疾病相关的知识。

2. 3　护理计划　

根据患者阳性体征及中医辨证分型，采用经

穴推拿联合耳穴压丸治疗，以改善患者睡眠质量，

将患者睡眠不足5 h改善至睡眠时长8 h。
2. 4　护理措施　

2. 4. 1　常规护理　

责任护士耐心地向患者讲解改善睡眠质量的

方法，具体如下。①调整生活习惯与作息：固定每

天起床和睡觉时间（即使周末），调节生物钟；避免

白天长时间午睡（超过 30 min）或白天过度补觉；

睡前6 h禁咖啡因（咖啡、茶、可乐等）和尼古丁，减

少酒精摄入；晚餐宜清淡，避免辛辣、过饱或空腹

入睡。②优化睡眠环境：提供舒适环境，保持卧室

安静、黑暗，温度适宜（18～22℃），湿度适中，使用

遮光窗帘、耳塞或白噪音机器减少干扰；睡前放松

活动温水泡脚或泡澡促进血液循环，尝试冥想、深

呼吸、轻柔音乐或温和瑜伽缓解焦虑。③饮食与运

动调节：睡前可饮用温牛奶、小米粥等助眠食物，均

衡饮食，避免高糖或高脂夜宵；白天进行30 min有

氧运动（如散步、游泳），但避免睡前3 h运动。

2. 4. 2　专业特色护理　

2. 4. 2. 1　推拿疗法 
推拿疗法选取百会、印堂、神庭、太阳、四神

聪、安眠及风池等穴［6-7］，采用按、揉等手法，每穴

操作 1～2 min，力度以患者能耐受为度。治疗 1
次/d，30 min/次，连续治疗 2周。根据中医失眠的

不同证型选取不同的穴位和手法进行推拿，失眠

证型可分为心脾两虚、阴虚火旺、肝郁化火、痰热

内扰及心胆气虚。对心脾两虚型失眠患者进行穴

位按摩，包括三阴交、足三里、神门、内关、四神聪，

结合辨证穴位心俞穴、脾俞穴进行治疗，结果与常

规治疗比较，在睡眠持续性和睡眠紊乱性方面效

果较好［8］。在头部推拿的基础上，根据心脾两虚

型加腰部穴位推拿，推拿治疗组患者总有效率高

于口服安定对照组［9］，与传统推拿治疗比较，睡眠

改善更有效。

2. 4. 2. 2　耳穴压丸 
予患者耳穴压丸治疗，患者仰卧或坐于床上，

暴露耳部皮肤，根据辨证分型选取单侧耳部神门、

皮质下、脾、心、胃及交感穴作为治疗部位［10］。操

作者予探棒探压选穴，用 75% 酒精消毒穴位，待

干后再利用镊子或者止血钳等工具对标定的敏感

点部位粘贴王不留行籽胶布，适当按压至麻木、热

胀感为最佳。每穴按压 3～5次/d，20～30 s/次［11］，

力度以患者感受到酸麻胀为宜，注意不要力度过

大而损伤皮肤。

2. 5　护理评价　

治疗前，患者 PSQI 评分为 16 分（睡眠质量

差），治疗后降至 6分（睡眠质量良好）；患者入睡

时间从 60 min 缩短至 20 min，夜间觉醒次数从 3
～4次减少至 0～1次，总睡眠时间从 4. 5 h延长至

6. 5 h。患者自觉睡眠质量明显改善，日间精力充

沛，工作效率提高。

3 结果和随访 

患者经治疗后，睡眠质量得到显著改善，于

2025 年 4 月 25 日出院。出院后一周予患者电话

回访，询问患者出院期间睡眠时长较住院时有无

缩短，易醒情况有无加重等，患者对所提问题回答

均无加重等情况，对住院期间所治疗感到满意及

肯定。

4 讨论 

失眠属中医中“不寐”范畴，不寐属神病，神主

睡眠学说认为睡眠和觉醒是由神来主宰，神源于

脑髓，统摄于心，寄于五脏，神安则人寐，神不安则

人不寐。张景岳在《景岳全书·不寐》中写道：“盖
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寐本于阴，神其主也，神安则寐，神不安则不

寐”［12］。推拿治疗以脏腑经络学说为指导，使人体

气血循经运行通畅、五脏安和、阴阳平衡，则睡眠

佳。推拿按摩可畅通经络、调理气血、调和阴阳平

衡，《黄帝内经》云：“经络不通；病生于不仁，治之

以按摩”，《万寿仙书》亦载：“按摩法能疏通毛窍，

能运旋荣卫”［13］。推拿刺激人体的头面部及颈背

部的经络、穴位，能起到激发经气、平衡阴阳的作

用。另外还可疏通气血，改善组织供氧、同时能调

节神经系统兴奋和抑制的相对平衡［14］，达到安神

定志的作用。耳穴压豆疗法是我国传统医学中一

项重要的内容，其中早在两千多年前的中医典籍

《灵柩·口问篇》中有记载：“耳者宗脉之所聚也”，

耳朵是人体全身经络分布最为密集的地方，其中

十二经络及三百六十五络的别气都会走形于耳

朵［15］。耳穴压丸则通过耳部经络与全身的联系，

调节脏腑功能。两者联合应用，可发挥协同效应，

从多途径改善失眠症状。本病例显示，该联合疗

法能有效改善睡眠质量，且无药物依赖风险，值得

临床推广。

患者知情同意：病例报告公开得到患者或家

属的知情同意。

利益冲突声明：作者声明本文无利益冲突。
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