
中西医结合临床案例库
Clinical Archives of Integrative Medicine

OPEN ACCESS www. case. jcme. net. cn

2022年

神阙穴外用藿香正气水联合红外线照射治疗
术后恶心呕吐1例的护理
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摘要：本文总结神阙穴外用藿香正气水和红外线照射治疗 1例术后恶心呕吐的效果和中医特色护理措施。通

过中医辨证理论的指导，给予患者神阙穴外用藿香正气水联合红外线照射治疗，治疗期间加强情志护理和饮

食指导，能够有效缓解术后恶心呕吐症状，提升患者术后舒适度，促进术后康复。
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Nursing of a patient with postoperative nausea and vomiting
treated with external application of Huoxiang Zhengqi liquid

combined with infrared radiation at Shenque acupoint
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ABSTRACT：This paper summarized the outcomes and nursing management for a patient with
postoperative nausea and vomiting treated with external application of Huoxiang Zhengqi liquid
combined with infrared radiation at Shenque acupoint（RN8）. Under the guidance of Traditional
Chinese Medicine syndrome differentiation theory，the external application of Huoxiang Zhengqi
liquid combined with infrared radiation at Shenque acupoint（RN8）were carried out，and efforts
were made to enhance the emotional care and nutrition support during the treatment. The external
application of Huoxiang Zhengqi liquid combined with infrared radiation at Shenque acupoint is ef⁃
fective to relieve the postoperative nausea and vomiting and improve the recovery of the patient.
KEY WORDS：Shenque acupoint；Huoxiang Zhengqi liquid；infrared radiation；postoperative
nausea and vomiting；Traditional Chinese Medicine external application；Traditional Chinese
Medicine nursing

术后恶心呕吐是手术和麻醉后最常见的并发

症之一，受手术类型、手术持续的时间、麻醉药物

和方法及术前禁饮禁食、焦虑等多种因素的影响。

近年来临床虽然采取了许多预防措施，在全部住

院患者中，术后恶心呕吐的发生率居高不下。术

后恶心呕吐主要发生在术后 24～48 h内，少数患

者可持续 3～5天，导致患者程度不等的不适，严

重者可引起水电解质的紊乱、伤口裂开、切口疝形

成、误吸性肺炎等，是患者住院时间延长和医疗费

用增加的重要因素［1］。本文总结神阙穴外用藿香

正气水和红外线照射治疗 1例术后恶心呕吐的效

果和中医特色护理措施，现报告如下。

1 临床资料

患者女性，53岁，因“不慎跌倒致腰部疼痛和

活动受限 4小时”入院。既往有糖尿病史，自行使

用胰岛素注射控制血糖，具体情况不详，无手术

史、外伤史等。根据四诊资料及病史：患者舌质淡
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红，苔薄白，脉弦涩，以“不慎跌倒致腰部疼痛活动

受限 4小时”入院，本病当属中医学“骨折病”范

畴。患者年老体虚，加之长期营养不良，气血亏

虚，不慎跌倒后致胸背部脉络损伤，血溢脉外，瘀

血痹阻腰部经筋脉络，致局部气血运行不畅，不通

则痛，发为本病，舌脉均为瘀血阻络之征。本病病

位在腰部，为标实之证，证属气滞血瘀。中医诊

断：骨折病，气滞血瘀。西医诊断：腰椎骨折；2型
糖尿病。

患者入院后各项实验室检查指标无异常，在

全身麻醉下行“经皮腰椎骨折钉棒系统内固定术”

治疗，术后意识清醒返回病房。患者于术后第 1
—4天出现恶心、呕吐症状，每日 4～5次，呕吐物

为胃内容物。给予泮托拉唑钠 40 mg、莫沙比利 5
mg（3次/d）、枸橼酸氯化钾缓释片 1 g、昂丹司琼

8mg、甲氧氯普铵 10 mg肌注后症状无缓解，血清

钾逐日下降至 3. 11 mmol/L。术后第 5天加用蘸

有藿香正气水 10 mL的棉花湿敷于神阙穴联合红

外线照射治疗，2次/d。患者当天恶心呕吐症状明

显改善，血清钾于治疗后第 2天恢复至 3. 44
mmol/L，第 3天恢复至正常范围内，术后第 7天停

用所有针对恶心呕吐的治疗。

2 护理

2. 1 情志护理

腰椎手术患者术后需要卧床一段时间，术后

恶心呕吐容易造成患者明显不适感，从而引起焦

虑不安的情绪，增加心理压力。责任护士应热情

主动，与患者多沟通，详细讲解并发症出现的原

因，引导患者正确对待焦虑情绪，鼓励患者进食和

活动，积极与其他患者进行交流，还可以采用心理

疏导、放松疗法或者音乐疗法等进行干预。在进

行护理操作时动作要稳定、快速、精准，护理人员

应具有高度的责任心，帮助患者稳定自身情绪，消

除紧张和不安，确保患者积极配合医护工作。

2. 2 恶心呕吐的观察

责任护士对患者出现异常反应、恶心呕吐的

情况应做到密切观察，一旦出现呕吐，要协助患者

立刻进行呕吐物的清理，及时更换被污染的床单、

衣服，为患者进行口腔护理。及时向主管医生报

告患者恶心呕吐的情况，对患者是否出现脱水的

情况和尿量也进行监测。每日根据患者的实验室

检查结果调整护理干预措施。

2. 3 饮食指导

责任护士每日评估患者进食情况及恶心呕吐

的发生情况，根据评估结果为其制定合理的饮食

计划，保证每日的营养摄入。术后应禁食高脂、产

气及生冷、辛辣等重口味刺激性食物，尽量以清

淡、易消化的食物为主。本例患者同时存在糖尿

病，恶心呕吐容易造成患者血糖波动，需要每天严

密监测血糖的变化，要及时补液和调整用药。

2. 4 神阙穴外用湿敷藿香正气水联合红外线照

射治疗

用 75% 酒精由内向外清洁肚脐，去除分泌

物、灰尘、油脂等。用 5 mL注射器抽取适量藿香

正气水，取无菌棉球一粒，将藿香正气水注入棉球

使其充分湿润，然后覆盖于神阙穴。之后使用红

外线照射治疗仪进行穴位照射 20 min，2次/d。操

作前应明确对应穴位皮肤的情况，过程中要关注

患者是否有不适、过敏、疼痛等症状。

2. 4 结果与随访

患者于治疗后症状好转，对该治疗方法的依

从性和满意度很高，在停用该治疗后直至出院未

发生任何不良反应。

3 讨论

中医学认为呕吐是指胃失和降，气逆于上，迫

使胃中之物从口中吐出的病症，一般有物有声谓

之吐，无物有声谓之干呕，临床呕与吐常同时发

生，故合称为呕吐［2］。手术为金石利器伤及人体，

损伤正气，患者脏腑功能失调，气机失常，胃气上

逆而至恶心、呕吐。中医治法以和胃降逆，理气止

呕为主［3］。藿香正气水中含有苍术、陈皮、厚朴、

白芷、茯苓、大腹皮、生半夏、甘草浸膏、广藿香油、

紫苏叶油，广藿香、厚朴、生半夏化湿行气，茯苓利

湿补脾，陈皮理气健脾、和胃，甘草浸膏制酸止痛，

紫苏叶油、大腹皮行气和胃、宽中理气，故选用此

药治疗术后恶心呕吐。

中医防治术后恶心呕吐，可分为有创和无创

治疗，其中有创治疗可以应用毫针、电针针刺与穴

位注射、埋线等；无创治疗包括经皮穴位电刺激，

穴位按压、贴敷，芳香疗法等［3］。服用中药，患者

无法下咽；若采用针刺、穴位注射等疗法，需要严

格控制施针手法、患者也有出现感染的风险［4-5］。

通过药物穴位贴敷的中医外治治疗途径，达到内

病外治的效果，既改变了传统的给药途径，避免了

因口服药物造成胃肠不适的症状，又可发挥较好
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的临床疗效［6］。神阙在脐中央属任脉，任脉为阴

脉之海，和督脉同源于胞中，又为冲脉循行之域，

故神阙联系全身经脉，具有健运脾阳、和胃理肠的

作用［7］。且该位置表皮角质层最薄，屏障功能最

弱，药物最易穿透而被吸收［8］。此外，红外线照射

作为临床上常用的物理治疗方法，通过热辐射效

应使局部温度升高，加速血液循环，促进组织新陈

代谢，但效果十分有限［9］。穴位贴敷与红外线照

射联合应用有协同增强的作用，局部血管扩张有

利于药物的吸收［10］。

综上所述，针对本例患者选择了在神阙穴外

用藿香正气水联合红外线照射治疗，取得了较好

的疗效，且该方法简单方便，所用药物无需配制。

可针对此法在临床收集更多病例进行更大样本量

的研究，同时在此基础上应用更多中医理论及实

践技术于围术期患者治疗中，提高患者术后舒适

度和满意度，将优质护理和中医特色护理更多应

用于临床工作中。

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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