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耳穴综合疗法联合药罐疗法治疗
1例神经性耳鸣患者的护理
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摘要： 本文总结 1例运用耳穴综合疗法及药罐疗法治疗神经性耳鸣患者的护理体会。基于中医辨证施护理论

指导，结合护理评估，饮食护理，情志护理等护理手段，耳穴综合疗法及药罐疗法取得良好疗效，为患者减轻了

痛苦，值得临床推广应用。
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Nursing of a patient with neuropathic tinnitus treated with 
auricular point comprehensive therapy combined with 

medicine cupping therapy
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ABSTRACT： This article summarized the nursing experience of a patient with neuropathic tinni⁃
tus treated with auricular point comprehensive therapy and medicine cupping therapy.  Based on 
the guidance of syndrome differentiation and nursing theory of traditional Chinese medicine， com⁃
bined with nursing assessment， diet nursing， emotional nursing and other nursing methods， auric⁃
ular point comprehensive therapy and medicine cupping therapy have achieved good curative ef⁃
fect， which can alleviate the pain of patients and is worthy of clinical application.
KEY WORDS： auricular point comprehensive therapy； medicine cupping therapy； neurogenic 
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神经性耳鸣（neurological tinnitus， NT）又称

感音神经性耳鸣，是临床常见病，指患者在没有噪

声、杂音等外界因素影响的情况下，主观感觉单侧

或双侧耳内存在不同程度的鸣响声。国外流行病

学研究表明，成年人的耳鸣发生率约为 10%～

15%，其中 20% 的患者需要进行临床干预［1］。研

究显示还会引起失眠、焦虑、头晕、听力下降等症

状，严重影响人们的生活质量［2］。中医药治疗耳

鸣耳聋有着悠久的历史，积累了丰富的临床经验，

其中运用针刺、艾灸、耳穴压豆、拔罐、电针等中医

外治法尤被历代医家所重视［3］。本文应用耳穴综

合疗法配合药罐疗法治疗神经性耳鸣患者的护理

取得良好疗效，现报告如下。

1 临床资料 

患者女性，50岁，职员。现病史：两月前因感

染新型冠状病毒之后，出现耳鸣症状，曾多处就

诊，被诊断为神经性耳鸣，用药后症状未改善。既

往史：高脂血症病史。过敏史：否认药物及食物过

敏史。患者于 2023 年 8 月 5 日以“耳鸣”就诊，主

诉阵发耳鸣 2月余加重 3 d。刻下症见：患者双耳

交替出现耳鸣，右耳偏重，影响睡眠，偶有乏力，纳

食好，二便调，夜寐欠安。舌象脉象：舌淡，舌尖无

苔，舌中部苔淡黄，轻度裂纹，右侧轻度齿痕，舌下

络脉轻度曲张。脉弦细。就诊时生命体征：体温

（T）36. 7℃ ，脉搏（P）62 次/min，呼吸（R）16 次/
min，血压（BP）114/70 mmHg。中医诊断：神经性
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耳鸣；中医特色护理给予耳穴综合疗法（包括耳部

按摩，耳部刮痧，耳穴贴压）及药罐疗法治疗，隔日

1次，5次为 1个疗程。经过 4次治疗，患者耳鸣症

状等级由 4 级降至 0 级，患者于 8 月 13 日结束治

疗。2周后回访，未再复发。

2 护理 

2. 1　护理评估　

神经性耳鸣辨证分型：该例患者属肝肾亏虚

型，因肝肾不足，脾胃虚弱，精气不能上滋耳窍，耳

部失于濡养产生耳鸣［4］。耳鸣症状等级评估：应

用耳鸣评价量表（TED）［5］，根据耳鸣出现的环境、

响度以及对睡眠、工作、精神状态的影响等方面将

耳鸣程度分为 0～6，共 7个等级，级别越高表示耳

鸣程度越严重。患者治疗前的耳鸣等级为4级。

2. 2　护理诊断　

根据患者的主诉及全面评估，针对该患者提

出如下 3个护理诊断：①睡眠形态紊乱：与耳鸣影

响睡眠有关；②焦虑：与耳鸣久治不愈有关；③知

识缺乏：缺乏耳鸣疾病相关知识。

2. 3　护理计划　

通过中药内服与中医外治疗法相结合，予中

医特色护理，改善患者的耳鸣症状，改善睡眠质

量，缓解患者焦虑。

2. 4　护理措施　

2. 4. 1　中医特色护理　

在神经性耳鸣患者的临床治疗与护理中，应

用中医护理进行干预和指导，能够提高临床疗效。

①中医情志调护：耳鸣和心理因素有很大关系［6］，

我们把健康教育心理疏导渗透在对病人进行每一

项护理操作过程中。在治疗过程中简捷、明了地

讲述耳鸣的相关知识，告知其耳鸣是能够治愈的，

使患者和护士之间形成了良好的人际关系，增加

了患者的依从性。关注患者的心理、性格、社会经

验、文化背景、经济收入对治疗和护理态度的影

响。在健康教育心理疏导过程中善于发现患者的

心理问题和治疗问题，使患者消除心中的疑虑，恢

复自信心和战胜疾病的信心。②耳部按摩：护理

人员用大拇指在患者双耳上进行小周天、大周天

分别按揉 20次，再用双手中指放于患者两侧的耳

屏部位进行按摩，每侧耳朵重复按压 10 下，用力

需均匀；用两手按摩患者两侧耳轮，按摩方向由下

到上；引导患者深呼吸，放松身心，将两手掌心放

于患者两侧外耳道口，暂时对外耳道口予以闭合，

两手指置于枕部，翘起食指放于中指上，随后向下

按压，用手指轻轻叩击患者脑后枕部，以患者听到

洪亮的咚咚声为标准，两手交替分别叩击 24 下，

之后再用双手一起叩击 48下［7］，1次/d。③耳部刮

痧：用砭石刮痧器勺端圆头侧进行刮拭，刮速应

快，重要穴位速听点、外耳、三焦、耳颞神经点着重

刮拭，作用是激发经络，促进血液循环提高听

力［8］。④耳穴压丸：将王不留行籽贴于患者耳穴

处，主穴取肾、内耳、外耳；配穴取肝肾亏虚证加

肝、耳背肾、内分泌。内耳、外耳为相应部位取穴；

肾开窍于耳，故取肾穴；肝、耳背肾、内分泌调整脏

腑功能的紊乱［9］，并对其施以压、按等多种手法，

直至患者出现胀痛、酸麻、热感。指导患者按压，

以耳廓充血发热、出现疼痛酸胀感为宜。每次每

穴按压 1～2 min，每日 3～4 次，左右耳交替行耳

穴贴压，每 3 d 更换 1 次。贴压耳穴需注意防水，

以免王不留行籽脱落。⑤药罐疗法：中药水罐疗

法是以中药浸煮的竹罐为工具，吸附于腧穴或相

应体表部位使局部皮肤充血或瘀血，运用拔罐疗

法的物理治疗效果和药物渗透治疗的效果，达到

温通经络、祛风散寒、消肿止痛、活血化瘀等作用，

取穴耳门，听宫，听会，翳风，下关，完骨等穴位。

2. 4. 2　辨证施膳　

多食补肾益精的食物，如核桃、黑芝麻、黑豆、

猪肾枸杞汤等滋补肝肾之品。核桃仁五味子蜜

糊：桃核 3～5个，去壳取核桃仁，五味子 2～3 g洗

净，蜂蜜适量，共捣成糊状，2次/d。
2. 4. 3　生活起居护理　

指导患者生活起居有常劳逸结合，顺应四时，

尽量减少外界压力和刺激。指导患者合理安排休

息睡眠和娱乐活动。环境宜安静舒适，保证足够

睡眠。若在噪声环境下工作，应戴保护耳塞，尽可

能避免持续长时间在噪声环境中作业，并经常做

听力检查［10］，及时发现病情。加强身体锻炼，指导

患者进行早操、八段锦、太极拳、慢跑等运动。

2. 5　效果评价　

经治疗，患者耳鸣症状消失，睡眠质量明显改

善，焦虑症状缓解。（详见表1）
表1　疗效观察

评估项目

2023-08-05
2023-08-07
2023-08-09
2023-08-11

TEQ

4级（18分）

3级（14分）

1级（6分）

0级（0分）

PSQI/分

14
11
7
5

SAS/分

58
58
51
42
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2. 6　结果和随访　

经过 4 次治疗，患者反馈耳鸣症状已完全消

失。2周后随访，患者自诉未复发。

3 讨论 

中医认为耳为宗脉之所聚，全身经脉气血皆

汇聚于此，刺激此处穴位可调节全身气血。全息

理论来讲耳部为一个全息胚，脏腑与四肢躯干均

在耳部有相应的对应点，是人体各个部位及器官

的投射。《黄帝内经灵枢·口问》：“人之耳中鸣者，

何气使然？岐伯曰：耳者宗脉之所聚也。故胃中

空，则宗脉虚，虚则下溜，脉有所竭者，故耳鸣。”［11］

患者因 2 个月之前感染新冠病毒，该病毒主要侵

犯人体的肺部、大脑、肾脏、心脏、胃肠道等部位，

损伤人体的阳气，以致肝肾亏虚，脏真不足，脾胃

虚弱，清阳不升，不能上奉清窍，引发耳鸣。因此

采用耳穴综合疗法及中药水罐等方法对耳穴进行

刺激，可调节全身机体相应功能，以达到综合治疗

的目的。

通过对应点刮拭，调节神经内在脏腑与气血

失调、清脑明目、改善情绪。结合耳穴综合操作技

术，即耳穴按摩、耳部刮痧、耳穴贴压等，效果更

佳。本文存在的不足之处是评价指标缺少客观指

标，以患者的主观感受为主，今后会补充客观评价

指标进行佐证。采用耳穴治疗神经性耳鸣具有操

作简便、刺激持久、安全性高、疗效显著等优势，通

过中医综合护理后，耳鸣症状明显缓解，患者睡眠

质量等有所改善，生活质量得到提高，值得临床推

广运用。

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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