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火龙罐综合灸治疗面瘫病1例的护理体会
王亚禄， 孙舒婷， 于 洁， 刘 盈
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摘要： 本文总结 1例面瘫患者运用火龙罐疗法的护理经验，包括辨证取穴、火龙罐操作方法等，通过实施火龙

罐疗法，患者面部肌肉功能得到改善。

关键词： 面瘫； 火龙罐； 中医护理

Nursing experience in the treatment of 1 case of facial 
paralysis by comprehensive moxibustion with 

Fire-Dragon cupping
WANG Yalu，SUN Shuting，YU Jie，LIU Ying

（Department of Classic Chinese Medicine， The Affiliated Hospital of 

Liaoning University of Traditional Chinese Medicine）

ABSTRACT： This paper summarized the nursing experience of one case of facial paralysis treat⁃
ed by Fire-Dragon cupping， including point selection based on syndrome differentiation and ma⁃
nipulation.  Through the implementation of Fire-Dragon cupping therapy， patient with facial mus⁃
cle function was improved.  Fire-Dragon cupping therapy is easy to operate， with less adverse re⁃
actions， and is well accepted by the patient.
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面瘫属中医“卒口僻”、“口僻”范围。多因正

气不足，风寒等外邪乘虚侵袭，导致面部气血运行

不畅，面部经筋失于濡养而发病。风寒袭络型面

瘫在我国的发病率较高，该病不仅影响面部肌肉

及神经功能，而且明显影响外貌面容，会降低患者

生活质量且容易导致患者悲观情绪。目前周围性

面瘫西医用药以激素、扩血管等治疗措施为主［1］。

火龙罐是以独特设计的罐口来走罐，兼具艾灸的

近红外光辐射的电磁波和光电的作用。可以直接

作用于面瘫的病灶部位，缓解面神经在茎乳突孔

内所受的压迫，可使面神经炎症所致水肿迅速消

散，有加强免疫功能、抗感染、抗病毒的作用。本

研究总结 1例面瘫患者运用火龙罐疗法的护理经

验，现报告如下。

1 临床资料 

患者男性，63岁，于 2022年 1月 4日收入辽宁

中医药大学附属医院中医经典病房，入院时主诉：

右侧口眼歪斜 8 天。患者刻下症为：右侧眼睑闭

合不全，右耳后疼痛，右侧口角低垂，右面部、舌麻

木，恶风畏寒，纳可，寐可，二便调，舌质淡，苔白，

脉浮。中医诊断：面瘫（风寒袭络型）；西医诊断：

面神经炎。患者既往健康，磺胺类、鱼腥草过敏。

专科查体：右侧额纹变浅，右侧眼睑闭合不全，右

侧鼻唇沟变浅，口角鼓腮漏气，右侧口角低垂，伸

舌居中。双侧肌力、肌张力正常。患者于 8 天前

不慎感受风寒后出现右侧口眼歪斜，恶风畏寒。

14天内给予 4次火龙罐治疗后，右眼闭合、前额纹

全部正常，面部运动功能两侧基本对称，患者面神

经功能Ⅱ级，FDIS得分16分。

2 护理 

2. 1　护理评估　

2. 1. 1 面神经功能评估：根据《面神经功能评

价标准》［2］评定，面神经功能在面部的反映包括

“静态的面容对称性、动态的自主活动、面神经麻
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痹的并发症”。在诊断后说明面神经功能级别，如

有并发症在级别后说明。本病例为右侧周围性面

神经麻痹：面神经功能Ⅲ级。

2. 1. 2 量表评价：面瘫会影响面部情感的表达，

产生的异样会引起患者不同程度打的社会心理问题。

目前主要通过面部残疾指数（FDI）量表对面瘫心理

因素进行评价。其量表可在数分钟内完成，与前次

进行对比判定疗效，其信度和效度可靠［3］。本病例

接受治疗前社会生活功能FDIS得分12分。

2. 2　护理计划　

根据患者现有的临床症状制定个体化的护理

计划及目标，从口腔、眼部、面部等加强护理措施，

同时给予有针对性的饮食指导、情志干预、康复指

导等，让患者始终保持乐观向上的心理状态，积极

配合训练，有利于提升患者的生活质量。遵医嘱

给予中医特色护理技术火龙罐综合灸治疗，以缓

解眼睑闭合不全、口眼歪斜等症状。

2. 3　护理措施　

2. 3. 1 中医特色护理：火龙罐疗法：患者取舒

适体位仰卧于病床，使面颈部充分暴露，将适量精

油均匀涂抹于患者面部，并进行面部按摩促进气

血运行。选取小号火龙罐（厦门玄雕文化传播有

限公司产品，规格：小号，备案号：闽厦械备

20180337 号），检查罐口无破损后，将小号艾柱

（厦门玄雕文化传播有限公司产品，规格：25 mm×
25 mm）置于罐体内，压实后使用气火枪将其表面

充分点燃，再将罐体倒置使艾烟向下，罐齿与皮肤

呈 30°角，一手握住罐体，掌小鱼际紧贴患者皮

肤，在面部采用灸、点、刮、推、揉、摩、拨法进行推

揉走罐。面部健侧患侧共同干预，患侧为操作重

点。按照从正中往侧面提升的方向，自下而上，螺

旋式上升。主要取穴：水沟、阳白、四白、丝竹空、

攒竹、颧髎、下关、迎香、颊车、地仓、牵正、翳风、承

浆。每次治疗 30 min，结束后 4 小时内避免冲凉

及接触冷水、冷饮。每周一、周四各治疗 1 次，每

周2次，共治疗2周。

2. 3. 2 常规护理：密切监测患者的生命体征，

告知患者要注意面部保暖，避免受寒，并指导患者

可通过鼓气、咀嚼、抬眉、闭眼等进行面部肌肉锻

炼。同时，加强与患者的交流，帮助患者排解不良

情绪，对患者的饮食进行指导。

2. 4　护理效果评价　

经过 4 次火龙罐综合灸干预，患者面神经功

能由Ⅲ级降至Ⅱ级，且患者能积极配合康复训练，

主动进行面部肌肉锻炼，社会生活功能FDIS得分

由12分提升至16分。

3 讨论 

面瘫病属中医“卒口僻”、“口僻”范畴，又称吊

线风。多为风寒侵袭面部经络，致面部气血运行

不畅，经筋失养而发病。面瘫病与阳明经有密切

关系，阳明经为多气多血之经，循头面上颊口鼻，

其经循表浅，当劳作过度，机体正气不足时，风邪

乘虚入中面部经络，致气血闭阻，使面部筋膜失去

濡养，进而造成筋肉失于约束而引发面瘫。

关于面瘫的病因，《诸病源候论》记载：“风邪

入于足阳明、手太阳之经，遇寒则筋急引颊，故使

口㖞僻……。”可见风寒之邪中于经筋引起口眼歪

斜，与足阳明、手太阳经密切相关。《医学入门》记

载：“风邪初入，反缓，正气反急，以致口眼㖞斜。”

可见，古代医家认为风邪为面瘫的主要致病因素，

当人体正气亏虚，脉络空虚，卫外失司，风寒或风

热之邪侵袭头面部而引发此病［4］。目前，面瘫的

辨证分型主要有风寒袭络、风热袭表、痰湿阻络、

气虚血瘀 4 个证型，其中，以风寒袭络症最为常

见［5］，因此宜采用疏风散寒，温通经络之法。

艾灸法是中医学的外治法之一， 具有祛风散

寒、温通经络、活血通痹等作用。现代研究表明艾

灸可通过调节神经营养因子、神经递质和受体来

改变中枢和周围神经系统的功能， 能改善或显著

缓解患者周围神经病变引起的相关症状和体征，

同时可通过调节血流变学和脂质代谢来达到改善

机体循环和代谢的作用［6-8］。《本草纲目拾遗》中记

载：“罐得火气合于内，即牢不可脱……肉上起红

晕，罐中气水出，风寒尽出”，意为通过拔罐对人体

经络穴位的作用，可引邪出表、活血通络、祛风散

寒。而火龙罐综合灸是集走罐、推拿、刮痧、艾灸、

点穴于一体的中医护理技术，其罐体由玄石、紫砂

等特殊材料制作而成，具有较高的导热效果；罐口

为花瓣状，以配合点穴、刮痧等操作手法的疗效；

罐内点燃的艾柱由药材靳艾制作而成，犹如火龙

之口，生发纯阳之性，可驱寒、除湿、化瘀。多种手

法相结合操作后起到调、通、温、补的作用，以火攻

邪、祛寒散滞、促进血液循环，同时挟正祛邪、激活

免疫系统、改善面部组织缺氧缺血情况，进而改善

面瘫症状［9-10］。

面瘫发生与阳明经密切相关，阳明健旺，则气

血生化有源，颜面气血充盈，故近取足阳明经在颜
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面部的地仓、颊车、 四百。阳白为足少阳经在额

部的腧穴，可促进额面部气血运行，促进患侧额纹

的恢复。翳风为手少阳经腧穴，乃“祛风之要穴”，

可调理三焦之气，祛风邪外出。颧髎为手少阳、太

阳之交会穴，《铜人针灸经》记载：“治口喎，面赤目

黄。手少阳、太阳之会” ，通过干预该穴，可疏通

面颊部手少阳和手太阳经气血，缓解局部肌肉痉

挛，促进面神经功能恢复。根据“腧穴所在，主治

所在”的近治作用，抬眉困难取攒竹；鼻唇沟变浅

取迎香；人中沟变浅取水沟；颏唇沟歪斜取承浆，

改善面部局部症状，促进局部功能的恢复。主要

对头面部经进行走罐，起到温通经络、祛风散寒的

作用。

该例患者经过干预后右眼闭合、前额纹全部

正常，面部运动功能两侧基本对称，临床实践证

明，火龙罐综合灸能够发挥温煦头面部三阳经气

的作用，进而起到水湿消散、气机舒畅的效果。此

方法可以充盈脉络、通畅气血、濡养经筋，气血滋

养面部筋肉进而有效缓解多种面部症状。同时火

龙罐综合灸是一项操作手法简单、使用相对安全、

干预过程无疼痛不适，易于患者接受的中医护理

技术，值得未来临床应用推广。

现阶段，国家大力倡导发展中医药文化，医务

人员应充分发挥中医护理的特色及优势，继承和

发展中医护理技术，提升护理质量，让更多的国人

受益。

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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