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耳部全息铜砭刮痧联合耳穴压豆治疗
1例重症Ⅱ型呼吸衰竭老年失眠患者的护理体会

陈子兰， 何水文， 古冬英， 薛飞琴
（广西壮族自治区贺州市中医医院， 广西 贺州， 542899）

摘要： 本文总结 1例运用全息铜砭刮痧联合耳穴压豆治疗Ⅱ型呼吸衰竭老年失眠患者的护理经验。首先进行

辨证选穴，耳郭大小周天按摩；其次进行耳郭全耳刮痧，根据辨证重点刮相应穴位；最后进行耳穴压豆，施行期

间注意观察患者反应，以患者耐受为宜。通过实施联合疗法，有效改善患者失眠症状。
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失眠通常指入睡和（或）睡眠维持困难所导致

的，对睡眠时间和/或质量不满足并影响日间社会

功能的一种主观体验，是最常见的睡眠障碍性疾

病。失眠表现为入睡困难（入睡时间超过 30 分

钟）、睡眠维持障碍（整夜觉醒次数≥2 次）、早醒、

睡眠质量下降和总睡眠时间减少（通常少于 6 小

时），同时伴有日间功能障碍。随着社会经济发

展，生活节奏加快，失眠的发病率逐年攀升，且趋

向年轻化。西医学认为失眠与大脑皮质过度觉

醒、错误的信念与态度、人格特征、状态焦虑和特

质焦虑、精神紧张、负性生活事件等密切相关。失

眠是一种睡眠障碍疾病，严重影响人们的生活质

量、情绪稳定以及工作水平［1］。

随着社会发展和竞争的加剧，失眠已经成为

一种普遍现象，严重影响人体的身心健康及日常

生活，引发神经、内分泌系统疾患，加重或诱发焦

虑、抑郁等心理精神障碍，降低患者生活质量［2］。

中国睡眠研究会 2016 年公布的睡眠调查结果显

示，中国成年人失眠发生率高达 38. 2%，超过 3亿

中国人有睡眠障碍，且这个数据仍在逐年攀升［3］。

临床治疗失眠的治疗方案包括药物和非药物

治疗。药物疗法多使用镇静、安眠等药物进行治

疗，此类药物大都具有局限性，长期服用会产生耐

药性、毒副作用等不良反应，且治标不治本。非药

物疗法包括针灸疗法、拔罐疗法、推拿按摩、耳穴

贴压、穴位贴敷、五行音乐疗法、刮痧疗法、中药足

浴等。本文总结运用 1例耳部全息铜砭刮痧联合

耳穴压豆疗法治疗Ⅱ型呼吸衰竭老年失眠患者的

护理体会，现报告如下。

1 临床资料 

患者女性，83 岁，2022 年 8 月 22 日下午由重

症医学科转入。转入主要症见：神志清醒，精神欠

佳，少许咳嗽，活动后少许气促，留置尿管，中心静

脉置管，右侧胸腔引流管，带入一组盐酸右美托米

注射液 0. 2mg+生理盐水 48ml微泵入，走速 3h/ml
予镇静，患者纳欠，寐差。舌暗红，苔厚腻，脉促。

生命征：T 36. 5℃，P 98 次/min，R 22 次/min，BP 
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138/67 mm Hg。重症医学科护士交班告知：患者

自清醒后睡眠质量比较差，几乎切夜不眠的状态。

患者中医诊断：喘病（脾虚湿盛证）。西医诊

断：1.  Ⅱ型呼吸衰竭；2.  重症肺炎；3.  慢性阻塞

性肺疾病肺疾病急性加重期；4.  急性心力衰竭；

5.  支气管扩张；6.  冠心病；7.  心律失常-心房颤

动；8.  急性肾损伤；9.  高血压病，3级很高危组。

患者 2022年 07月 10日 01：50 因气促、咳嗽 1
天，加重 2小时由急诊入住心血管科二区，7月 11
日 00：55突发气促等不适请重症医学科会诊予插

管后转重症医学科治疗，转科后与呼吸机辅助呼

吸维持血压、解痉、平喘、化痰、哌拉西林舒巴坦抗

感染，控制心室律，护胃、保护心肌等治疗，经治疗

后患者病情好转，7月 12日拔除气管插管，撤除呼

吸机，7月 14日转呼吸科治疗，7月 20日因病情变

化再次转重症医学科继续治疗，7月 24日转市某

三甲医院呼吸科治疗，8月 7日患者病情变化，出

现气促不能缓解，血压升高，发热，意识模糊，不能

言语，血氧下降，患者家属拒绝转重症医学科治

疗，呼我院 120接回，急诊拟急性心力衰竭收住我

院重症医学科。入院时患者昏迷，呼吸急促，张口

呼吸，喉中有痰鸣音，痰不易咳出，全身乏力，四肢

末端、口唇及甲床紫绀，经治疗后病情好转，于 8
月 22 日下午转心血管科二区，转入症见：少许咳

嗽，活动后少许气促，留置尿管，中心静脉置管，右

侧胸腔引流管，带入盐酸右美托米注射液 0. 2 
mg+生理盐水 48 mL微泵入，走速 3h/mL，给予镇

静，带入氨茶碱注射液微量泵入，走速 2 mL/h，胰
岛素组液微量泵入，走速 3 mL/h，纳欠，寐差。患

者自清醒后睡眠质量比较差，几乎切夜不眠的状

态。舌暗红，苔厚腻，脉促。8月 22日晚上患者入

睡困难，遵医嘱盐酸右美托米注射液 0. 2 mg走速

逐渐上调至4. 5 mL/h，患者仍旧未能入睡。

患者转入本院后，遵医嘱给予心电监护，鼻导

管吸氧，西医予平喘、营养心肌、抗感染，改善心功

能，抗凝，调脂等治疗。中医给予益气健脾益肺，

燥湿祛痰行气治疗，用参苓白术散+平胃散加减，

中医技法给予耳部全息铜砭刮痧，耳穴压豆治疗。

2 护理 

2. 1　护理评估　

该例患者主要的评估内容包括睡眠治疗评

估，心理状况评估。

2. 1. 1 睡眠状况评估：使用匹兹堡睡眠质量

指数（PSQI）评估患者睡眠质量。PSQI用于评定

受试者最近1个月的睡眠质量，通过从7个方面进

行评分：睡眠质量、入睡时间、睡眠时间、睡眠效

率、睡眠障碍、催眠药物、日间功能障碍。总分范

围为 0~21 分，得分越高，表示睡眠质量越差。评

价等级：0~5分表示睡眠质量很好；6~10分表示睡

眠质量还行；11~15 分表示睡眠质量一般；16~21
分表示睡眠质量很差。本例患者 PSQI测试总分

21分，患者睡眠质量很差。

2. 1. 2 心理状况评估：使用汉密尔顿焦虑量

表（HAMA）评估患者焦虑程度。HAMA 包括 14
个项目，每个项目评分为 0~4分，根据评分共分为

5个等级：<7分表示没有焦虑症状；8~14分表示可

能有焦虑；15~21 分表示肯定有焦虑；22~29 分表

示有明显焦虑；>29 分表示可能为严重焦虑。本

例患者 HAMA 测试得分 44 分，患者存在严重焦

虑症状。

2. 2　中医四诊（见表1）　

2. 3　中医特色护理　

2. 3. 1 耳部全息铜砭刮痧疗法：①操作前评

估患者全身情况，检查耳部皮肤，进行望诊和触

诊，确定耳部全息铜砭刮痧方案；涂介质循环按

摩，打开耳廓小周天及大周天，促进全身气血运

行，按摩此循环通路不只对运动系统疾病有调整

改善功能，而且对脑神经亦有平衡作用［4］。②耳

部全息铜砭基础刮痧 ：包括耳前和耳后各个部

位，具体刮痧方向依次是：耳垂→耳轮→耳舟→对

耳轮→耳甲腔→耳甲艇→耳甲→三角窝→耳前；

耳部背面具体刮痧方向依次是 ：耳垂背面→耳轮

尾背面→耳轮背面→对耳轮后沟→对耳屏后沟→
耳甲腔后隆起→耳轮脚后沟→耳甲艇后隆起→对

耳轮下脚后沟→三角窝后隆起→耳后至胸锁乳突

肌［5］。1次/周，10次为 1个疗程。③根据辨证，选

择重点刮拭神门、枕（神经衰弱区）、垂前（神经衰

弱点）、肝、小肠、脾、胃、三焦、心、肾等部位，操作

时长 30 min。
2. 3. 2 耳穴压豆法：患者取卧位或坐位。操

作者用酒精消毒清洁耳廓，用探棒探查耳穴敏感

点，确定贴压部位，选用王不留行籽贴在神门、枕

（神经衰弱区）、垂前、肝、小肠、脾、胃、三焦、心、

肾、神经系统皮质下，以小方块胶布固定。留埋期

间嘱患者用手定时按压，进行压迫刺激，1次/d，左
右耳交替贴压1次，每日按压3～5次，每次每穴按

压20～30 s，以耳朵产生酸、麻、胀、热感为度。
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2. 4　饮食护理　

护理人员指导患者避免饮用浓茶、咖啡等刺

激性饮料。不可进食过饱，饭后不宜马上睡觉，避

免在睡前饮用大量的水或饮料。

2. 5　效果评价　

2022 年 8 月 23 日第一次耳部全息铜砭刮痧

加耳穴压豆后患者马上入睡，日间深睡眠 6 h。夜

间深睡眠＞8 h。2022 年 8 月 24 日日间睡眠＞6 
h，夜间睡眠8 h，睡眠质量良好。2022年8月25日

到 9 月 8 日患者睡眠良好无反弹。2022 年 9 月 9
日出院。2022 年 9 月 9 日复评患者 PSQI 测试总

分 4 分，患者睡眠质量很好；复评患者 HAMA 测

试得分 18分，存在焦虑。2022年 9月 19日回访，

患者睡眠及各方面状态良好，可散步约1 000 m。

3 讨论 

祖国医学早有所描述，把失眠称作“不得卧”、

“卧不安”等，属于不寐范畴［6］。中医认为失眠的

病因主要是阴阳失调、气血失和、五脏功能失调等

所致。周衡失眠是因胆胃不和，痰热内扰，心肾不

交，阴虚火旺，肝失疏泄，肝郁化火，心脾两虚，气

血不足等引起脏腑功能失调导致阴阳失调［7］。基

本病机为气、血、疾、火、瘀等因素导致心神不安为

主。病因多为情志、饮食或气血亏虚等内伤病因，

引起阴阳失调。常因情志不遂，肝气郁结，肝郁化

火，热扰心神而不寐；或因思虑过度，损伤心脾，心

神失养而发不寐；或赋不足，心虚胆怯，心神不安

发为不寐；或素体阴虚，兼房劳过度，肾阴耗伤，不

能上济于心，水火不济，心肾失交，发为不寐；或久

病体虚，饮食不节，脾胃虚损，胃失和降，胃不和则

卧不安，发为不寐。

近年来全息刮痧在失眠症治疗中逐渐推广应

用，该技术以全息穴位理论、经络腧穴理论为指

导，用刮匙、刮板等边缘钝滑的工具，在患者皮肤

表面涂抹润滑介质后，反复进行刮动，使被刮处皮

肤出现均匀瘀斑、红斑，使毛孔处于张开的状态，

经疏通腠理，达到祛邪、活血化瘀作用，实现疏通

经络、调和营卫、和谐脏腑的效果，对患者失眠症

状进行改善。耳部全息铜砭刮痧是建立在耳部全

息理论和李氏虎符铜砭刮痧的基础上，使用了与

人体达到最优共振频率的黄铜制作的刮痧板作用

于耳部相应穴位，本例患者先进行耳部全息铜砭

刮痧，再进行耳穴压豆刺激，明显增强了疗效。耳

穴贴压技术是以耳针原理，将药物效力通过经络

传导达到调节脏腑功能的作用，有助于改善微

循环。

铜砭刮痧方法由李道政先生所创造，该方法

是在砭石疗法的基础上，将黄铜制成虎符铜砭代

替砭石、玉器等进行刮痧疗法。因铜具有热传导

性强和杀菌消毒之功效，运用李氏砭法进行刮痧

表1　中医四诊

望诊

闻诊

切诊

问诊

望神

望面容

望形

望舌

声音

气味

脉促

寒热

汗

头身

二便

饮食

胸腹

耳目

渴

睡眠

既往史

精神亢奋，烦躁不安

面色惨白，双眼乌黑

形体偏肥胖

舌暗红，苔厚腻

言语清晰，呼吸音重

未闻及特殊气味

喜凉恶热

汗出

无头痛

保留尿管，引出淡黄色尿液，大便溏烂

不思饮食，喜粥类

桶状胸，两肺叩诊为清音，两肺呼吸音粗，两肺未及明显干湿性啰音。心前区无隆起，未触及震颤，心界稍大，心率98次/

min，节律不规整，房颤律，心音正常，各瓣膜听诊区未闻及杂音。腹部平软，无压痛，无反跳痛

听力、视力下降

口干，口苦

寐差，彻夜不眠

1. 自诉自幼疑似哮喘病史，平素未规律用药治疗；其女儿疑似有类似病史。既往有高血压病史数十年，最高血压不详，

规律口服苯磺酸氨氯地平片（5 mg qd）控制血压，自诉血压控制尚可。2. 社区获得性肺炎 3. 慢性阻塞性肺疾病 4. 支气

管扩张症5. 左下肺占位？6. 心功能不全7. 高血压病8. 心律失常-偶发房性早搏9. 脂肪肝。
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能使人体达到最优的共振频率，从而进一步增强

其疗效［8］，达到比普通刮痧板更好的效果。中医

认为其主要的作用原理是刺激体表相应的腧穴产

生经络传导，从而发挥活血化瘀、调节阴阳、调畅

气血的功效，以起到扶正祛邪，防病治病的目

的［9］。刘姝等［10］在其研究中，对慢性失眠症患者

采用刮痧疗法联合穴位贴敷疗法进行治疗，总有

效率达到 93. 3%，较单独采用穴位贴敷治疗

71. 5% 明显较高，说明对失眠症患者采用刮痧疗

法治疗后，患者失眠症状改善明显，睡眠质量能够

有效提升。

耳穴压豆及全息铜砭刮痧以全息理论、经络

辩证、耳部阳性反应点进行判断、辨别、辨证进行

选穴：枕（神经衰弱区）、垂前（神经衰弱点）为相应

部位取穴，为两个利眠要穴；神门穴可醒脑开窍，

镇静安神，清热解毒、利眠，是失眠的必选穴位；肝

穴有疏肝利胆，清心安神。小肠穴消食化滞，理气

止痛。脾穴可健脾和胃，补中益气。胃穴健脾胃，

消积滞。三焦调脏腑，利水道；心、肾，养心安神，

水火相济；神经系统皮质下利于调节大脑皮层的

兴奋与抑制。耳穴贴压给予王不留行籽耳贴进行

贴压，并嘱咐患者每日按压 3-5次以上，每个穴位

按压 30秒，保证一定的刺激量，调节人体经络，从

而达到平衡阴阳、调理脏腑功能、促进气血运行的

作用［11］，从而改善患者的睡眠质量。耳穴贴压联

合耳部铜砭刮痧可有效改善失眠患者的睡眠质量

及睡眠结构，提高临床疗效［12］。

综上所述，在失眠症患者临床治疗期间运用

耳部全息铜砭刮痧联合耳穴压豆疗法，可以调节

气血、调整脏腑功能，调和阴阳，提高患者的生命

活动力，改善睡眠质量，对患者机体健康的维持有

积极促进作用。本研究只观察了 1例耳部全息刮

痧联合耳穴压豆疗法干预重症 II呼吸衰竭老年失

眠患者的效果，缺乏与其他年龄段及其他重症失

眠患者治疗效果的比较，后续研究可以扩大样本

量，并延长观察时间，增加观察指标，进一步探索

耳部全息刮痧联合耳穴压豆疗法治疗重症失眠症

的疗效。

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。

作者声明本文无利益冲突。
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