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中药膏摩联合手指点穴应用于1例慢性肾功能衰竭
合并便秘患者的护理体会

刘紫琪
（北京中医药大学房山医院 重症医学科，北京，102400）

摘要：本文总结中药膏摩联合手指点穴应用于 1例慢性肾功能衰竭并发便秘患者的护理经验。在中医辩证护

理理论指导下，采用中药膏摩联合手指点穴疗法，同时配合生活护理及情志护理等常规护理，能有效促进患者

胃肠道蠕动，改善便秘症状。
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Nursing experience of a case of chronic renal failure compli⁃
cated with constipation by applying Chinese medicinal oint⁃
ments and massage combined with finger acupoint-pressing

LIU Ziqi
（Department of Critical Care Medicine，Fangshan Hospital Beijing University of Chinese Medicine，Beijing，102400）

ABSTRACT：This paper summarized the nursing experience of a patient with chronic renal fail⁃
ure complicated with constipation，who was treated with traditional Chinese medicinal（TCM）
ointments and massage combined with finger acupoint-pressing. Guided by the theory of dialecti⁃
cal nursing care in traditional Chinese medicine，the combined use of Chinese Medicinal oint⁃
ments and massage and finger acupoint-pressing therapy，together with routine nursing care such
as living care and emotional care，can effectively promote the gastrointestinal peristalsis of pa⁃
tients and ameliorate the symptoms of constipation.
KEY WORDS：chronic renal failure；constipation；Chinese massage combined with herbal
ointment；finger acupoint-pressing；Traditional Chinese Medicine nursing

慢性肾功能衰竭合并便秘是慢性肾功能衰竭患

者粪便在肠内滞留过久，秘结不通，排便周期延长，

或周期不长，但粪质干结，排出艰难，或粪质不硬，虽

有便意，但便而不畅的病症［1］。中药膏摩是以中药

膏剂为介质，在治疗部位的体表施以推拿按摩手法，

使手法和药物相结合而发挥综合效果的一种中医外

治方法［2］。手指点穴是以按法、点法、推法、叩击法

等手法作用于经络腧穴，具有减轻疼痛、调节胃肠功

能、温经通络等作用的一种操作方法。现将中药膏

摩联合手指点穴应用于1例慢性肾功能衰竭并发便

秘患者的护理经验报告如下。

1 临床资料

患者女性，63岁，主因“倦怠乏力 9年，加重伴

恶心 1天”由急诊以“肾衰竭”收入院。入院症见：

倦怠乏力，恶心，无呕吐，反酸烧心，上腹部不适，

心慌气短，腰膝酸软，无胸痛，无恶寒发热，纳呆，

寐差，大便未行，无尿。舌暗红，舌胖大苔白腻，脉

弦滑。患者既往史：2型糖尿病、高血压 20余年，

服药控制。有输血史。否认食物和药物过敏。

患者入院时体温为 35. 6 ℃，脉搏 73次/min，
呼吸16次/min，血压154/95 mmHg。

患者神志清楚，精神弱，发育正常，营养中等，

查体合作。全身皮肤及黏膜无黄染及出血点，浅

表淋巴结无肿大及压痛。头颅无畸形，结膜无充

血、苍白，巩膜无黄染，瞳孔等大等圆，对光反射灵

敏，耳鼻无畸形及异常分泌物，口唇发绀，咽部无

充血，双侧扁桃腺无肿大，颈软，气管居中，颈静脉

无怒张，甲状腺无肿大，未闻及颈部血管杂音，无

胸壁静脉曲张，双侧呼吸幅度一致，双肺呼吸音
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粗，未闻及明显干湿性罗音。心界不大，律不齐，

可闻及早搏，约 2-3个/分，各瓣膜听诊区未闻及

明显病理性杂音。腹软，全腹无压痛、反跳痛及肌

紧张，肝脾未及肿大，墨菲氏征（－），叩诊鼓音为

主，移动性浊音（－），双肾无叩痛，肠鸣音 4次/
分，未闻及血管杂音，脊柱四肢无畸形，双下肢无

水肿。神经系统：言语流利，四肢肌力、肌张力正

常，生理反射存在，病理反射未引出。

中医诊断：慢性肾衰病；中医辨证：脾肾气虚，

湿浊血瘀；西医诊断：慢性肾功能衰竭。

住院期间采取中西医结合治疗，中医方面予中药

膏摩（腹部），手指点穴（关元、气海、天枢）以温通经络，

通腑泄浊。并予以中药内服，中药组方选择木防己汤

去石膏加茯苓芒硝汤治疗，达到益气行水功效。西医

方面予以床旁血滤治疗。1周后患者好转出院。

2 护理

2. 1 四诊合参

望诊：神清，精神弱，倦怠乏力，舌暗红，舌胖大苔

白腻。闻诊：言语流利，无咳嗽咳痰，未闻及异常气味。

问诊：纳呆，寐差，大便未行，无尿。切诊：脉弦滑。

2. 2 中医辨证

患者肾病日久，肾气衰惫，湿浊毒瘀不得下泄，

困阻脾胃，导致脾肾两虚；脾气虚，运化失常，湿浊内

生，故怠倦乏力，纳呆反酸，舌苔白腻；肾虚则腰膝酸

软。水湿上扰清空，停于胸膈，致胸阳不展，影响气

血运行，瘀血阻络，故口唇发绀。结合舌胖大苔白腻

脉弦滑。考虑病为慢性肾衰病，证属脾肾气虚、湿浊

血瘀，病位在脾肾心，病性虚实夹杂。

2. 3 常规护理

2. 3. 1情志护理：患者由于病因复杂，生活质量

降低，产生焦虑、紧张等负面情绪。《内经》记载“怒伤

肝、喜伤心、忧伤肺、思伤脾、恐伤肾”，情志异常导致

人体阴阳失衡，气机郁结［3］。根据患者辨证分型制

定针对性中医情志护理方案。释疑解惑法：为患者

讲解疾病发生原因、治疗、预后状况，告知相关危险

因素，及时主动解答患者心中的疑惑，并给予相应心

理疏导，以消除焦虑紧张情绪［4］。五音疗法：中医五

音疗法是通过音乐来影响情志，通过情志来调节脏

腑功能，从而平衡阴阳、协调五脏、治疗疾病［5］。《灵

枢·邪客》中记载：“天有五音，人有五脏，天有六律，

人有六腑”［6］。羽调入肾，选取如《梅花三弄》、《塞上

曲》等羽调式音乐，根据患者的个人喜好情况，以50
～60 dB的音量播放，以患者个人感受为主要标准，

每日聆听2～3次，每次20～30 min。
2. 3. 2生活护理：给予患者制定具有中医特色

的生活护理措施。《针灸大成·论子午流注》记载：“子

时一刻，乃一阳之生；至午时一刻，乃一阴之生，故以

子午分之而得乎中也。流者，往也。注者，住也。”子

午流注理论将一天24小时分为12个时辰，对应十二

地支，与人体十二脏腑的气血运行及五腧穴的开合

进行结合，在一日十二时辰之中人体气血首尾相衔

的循环流注，盛衰开合有时间节奏、时相特性。如卯

时大肠经进入兴奋状态，此时可协助患者饮水使大

肠充分吸收水分，促进排泄。辰时胃经最旺，此时协

助患者进食早餐，有利于患者消化。

2. 4 中医护理

2. 4. 1手指点穴：遵医嘱确定腧穴部位（关元、

气海、天枢）选用掌根揉法。即以手掌掌面掌根部位

着力按压在施术部位，带动皮下组织做环形运动的

手法。将肘关节微屈，腕关节放松并略背伸，手指自

然弯曲，以掌根部附着于施术部位上，前臂做主动运

动，带动腕掌做小幅度的环形运动，使掌根部在施术

部位上环形运动，带动皮肤和皮下组织，每分钟操作

120～160次。点穴时间在饭后1～2 h进行。每个

穴位施术1～2 min，以局部穴位透热为度。操作过

程中询问患者的感受，若有不适，及时调整手法或停

止操作，以防发生意外。

2. 4. 2中药膏摩：协助患者取平卧位，充分暴

露操作部位，注意保暖及隐私。根据患者腹部大

小将适量膏剂（5～10 g）涂于腹部穴位。根据患

者的辨证施护，运用徒手疗法，以手腕关节力量带

动手掌对腹部穴位进行推拿按摩。每个穴位按照

1分钟推摩（100±10）圈频率为标准［7］，以患者舒适

为宜。根据患者的 BMI 指数调整按压深度。

BMI指数小于 18. 5，力度以病人主诉、舒适度为

标准。BMI指数在 18. 5～23. 9正常范围之类，使

推摩部位下陷约 0. 5 cm力度为标准，BMI指数大

于 24，使推摩部位下陷约 1. 5cm力度为标准。推

摩范围以穴位边缘多出 2 cm范围［8］，膏剂的厚度

为 1元硬币的厚度为宜。操作过程中力度均衡适

中，根据患者病症，选择顺时针（泻法）推拿手法。

操作完毕用PE薄膜包裹于腹部药膏上，以保持温

度，促进膏剂的吸收（包裹 2 h［9］），指导患者正确

观察皮肤反应，询问患者的感受，1次/d。

3 讨论

便秘是全球面临的共同健康难题，人口老龄
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化使我国便秘发生率增加尤为明显［10］。顺时针的

腹部按摩能够刺激足阳明胃经及手阳明大肠经的

元气，达到调节气血、疏通经络的作用；药膏在穴

位经按摩、揉擦，相当于贴敷，促进透皮吸收达到

病处，促进胃肠功能恢复。手指点穴通过在经络

腧穴上施以点、按、压等手法，达到通经络腑、补益

脾胃、通腑消滞的作用［8］。穴位选取依据：关元穴

是小肠的募穴，点按此穴可培元固本、补益下焦。

天枢穴位于足阳明胃经，为大肠经募穴，可以调节

气血，改善肠道运化；且胃与脾相表里，点按此穴

能够调理脾胃。气海位于任脉，是人体补充阳气

的要穴，按压此穴能够扶正补虚、温阳益气［11］。选

择以上穴位行手指点穴，可以加快胃肠蠕动。

综上所述，中药膏摩联合手指点穴可改善慢

性肾功能衰竭便秘患者便秘症状，提高临床治疗

效果。未来还需要进行多中心、大样本、长期的随

访研究，以进一步验证中药膏摩联合手指点穴在

慢性肾功能衰竭便秘患者中的治疗效果。促进中

医适宜技术发展。

患者知情同意：病例报告公开得到患者或家

属的知情同意。
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