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全息刮痧联合耳尖放血治疗1例
锁骨骨折合并2型糖尿病患者的护理

张礼花， 余晓红， 郑颂姗
（南京市六合区中医院 护理部， 江苏 南京 211500）

摘要： 本文总结 1例全息刮痧联合耳尖放血治疗骨折患者围手术期血糖偏高、视力模糊的护理经验。基于中

医全息刮痧理论指导，取耳部、手部第二掌骨、胫骨前端进行刮拭，并予耳尖处放血，有效缓解患者围手术期因

血糖偏高引起的视物模糊、疼痛、头晕等症状，提高患者术后舒适度及锻炼依从性，加速康复，提高患者生活质

量水平。
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Nursing care of a patient with clavicle fracture and type 
2 diabetes mellitus treated with holographic scraping 

combined with ear tip bloodletting
ZHANG Lihua，YU Xiaohong，ZHENG Songshan

（Department of Nursing， Nanjing Liuhe District Hospital of Traditional Chinese Medicine， Nanjing 211500）

ABSTRACT： This article summarized the nursing experience of a case of holographic scraping 
combined with ear tip bloodleaving in the treatment of fracture patients with high blood glucose 
and blurred vision during the perioperative period.  Based on the holographic scrapping of tradi⁃
tional Chinese medicine theory instruction， take the second metacarpal ear， hand， and tibia front 
to blow dry， and to the tip of ear bleeding， relieve patients perioperative blurred vision， pain 
caused by high blood sugar， the symptom such as dizziness， improve patient comfort and postop⁃
erative exercise adherence， accelerate rehabilitation， improve patient quality of life.
KEY WORDS： perioperative period； high blood glucose； holographic scraping； exsanguination 
from the tip of the ear； Traditional Chinese Medicine nursing

骨折患者多伴有疼痛、肿胀、活动受限等症

状，临床常采取手术治疗，但多数患者合并糖尿

病，因疾病的特殊性，患者存在机体功能差、血糖

水平波动大、伤口愈合能力弱等情况，导致术后恢

复速度较慢，易发生关节僵硬、深静脉血栓等并发

症，加重痛苦，影响肢体功能锻炼和康复［1］。因

此，在积极手术治疗的同时需加强对患者围手术

期血糖的管理。2型糖尿病患者因长期高血糖状

态，神经系统受损，可引起周围神经病变（DPN），

表现为头晕、视力模糊、手足麻木等异常感觉，严

重影响患者生活质量［2-3］。

受骨折的疼痛、体位限制，常规刮痧操作不易

实施，全息经络刮痧以全息生物理论为基础，重视

以局部观察整体的一种刮痧方法［4］。相比传统刮

痧疗法，具有范围少、时间短、患者更易于接受等

优势，目前在治疗骨折疼痛、糖尿病并发症管理等

方面均具有较好的效果。本文总结 1例左锁骨骨

折合并高血糖患者围手术期血糖偏高、视物模糊

护理过程，通过辨证，采用全息刮痧联合耳尖放血

疗法，疗效显著，现报告如下。

1 临床资料 

患者男性，41 岁，工人，因“跌伤致左肩伴活

动受限 1 d，伴视力模糊”于 2023 年 08 月 09 日至

江苏省南京市中医院骨伤科收住入院。患者既往

2 型糖尿病数年，未使用药物治疗；否认药物、食

物过敏史，有吸烟史，否认饮酒史。中医四诊合
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参：①望诊：神识清楚、面色少华、舌暗红、苔黄腻、

舌下瘀紫、瘀斑；②闻诊：语言流利、无异味；③问

诊：视物模糊；汗多，上身燥热，喜冷饮；头晕，腰部

酸痛；多食易饥，口干多饮；夜尿多，浑浊有泡沫；

夜寐一般；④切诊：脉细数。检查结果：①胸部

CT：两肺下少许斑片索条灶，胸膜增厚，3-5肋骨

骨折；左锁骨及肩峰骨折；②眼底检查：双眼球轻

度充血，眼底可见点状及大片状出血，血管迂曲扩

张，视网膜结构紊乱；③实验室检查：葡萄糖

16. 2 mmol/L↑；糖化血红蛋白 11. 1%↑；胰岛素

二项：C肽 0. 76 ng/L↓、肌酐 55 ummol/L↓；尿沉

渣分析：白细胞 319个/uL↑；血脂七项：甘油三酯

2. 62 mmol/L↑。

2 护理 

2. 1　辨证分析　

①左肩疼痛：骨断筋伤，气血瘀滞，不通则痛；

②视物模糊、眼干眼涩：脾虚失运，气血亏虚；瘀血

阻络、肝血不足；③口干多饮：脾虚不能散精于肺，

肺失宣散，津液不布；④泡沫尿：阴伤日久耗气，肾

则气阴两虚，固摄无力，开阖失司，封藏失常；⑤下

肢麻木：血运不畅，筋脉失养。

2. 2　辨证总结　

病因：外伤、久病体虚，饮食不节；病位：筋骨、

肺、脾、肾；病性：本虚标实；证属：阴虚血瘀；治则：

清热养阴，活血养瘀；中医诊断：骨折病、消渴病痹

症；西医诊断：左锁骨骨折、2 型糖尿病性周围神

经病。

2. 3　护理评估　

2. 3. 1 视力模糊症状评估：眼表疾病指数量表［5］是

用于评价干眼对患者生活质量的影响。目前国内

汉化的 OSDI 量表经我国学者检测 Cronbach’sa
系数为 0. 8，组内相关系数 ICC为 0. 90，因该量表

信效度良好，现已被广泛运用于测量干眼患者的

生活质量情况。中文版眼表疾病指数量表共三个

维度：眼部症状、视觉功能、环境触发因素，其中眼

部症状与环境触发因素各3个条目，视觉功能6个

条目，共 12个条目。条目评分：0=没有、1=少部分

时间、2=部分时间、3=大部分时间和 4=全部时间。

12 个条目不必全部回答，OSDI 值=（所有调查条

目总得分×100）/（回答条目总数×4），因此最后总

分为 0 分～100 分。0 分表示生活质量高，100 分

表示生活质量非常低。

2. 3. 2 糖尿病相关症状评估：参照《中药新药临床

研究指导原则—中药新药治疗糖尿病的临床研究

指导原则》《糖尿病中医症候积分》。干预效果评

价：护理效果评价：（参照2020年5月第一版《中药

新药临床研究指导原则》）护理效果评价方法。

好：症状体征消失，症候积分为 0；较好：症状体征

明显好转，症候积分下降 2度及以上，但未达到 0
分；一般：症状体征好转，症候积分下降 1度，但未

达到0分；差：症状体征、症候积分无变化。

2. 4　护理措施　

2. 4. 1 全息刮痧：以刮痧的方法选择刮拭各局部

器官的全息穴区诊病、防病、治病，广泛适用于头、

面、耳、手、足、四肢、背部脊椎对应区等人体各全

息胚及各脏腑器官体表投影区，具有刮拭范围小，

刮拭时间短，治疗部位灵活多样的特点，适合身体

虚弱，不能进行大面积经络刮痧的患者。刮拭部

位多在头、手足等部位，简便易行。如因疼痛、皮

肤病或痧未消退而不能刮拭的病变局部，可刮拭

对侧或其他全息穴区，操作简便。部位/穴位：①
刮双耳，并重刮心、神门、皮质下、肾、脾、肝、胰腺、

糖尿病点、饥点、渴点。顺序：自下而上，由外向

内，按耳垂、耳轮、耳舟、对耳轮、耳甲腔、耳甲艇、

耳甲、三角窝，耳背部、耳屏的顺序；②双手第二掌

骨（脾、胃、肾反射区）；③胫骨中段，根据生物全息

理论，胫骨中段是治疗十二指肠糖尿病和胰腺的

敏感部位，达到“上病下治”目的。操作方法：①评

估患者病情、当前主要临床表现、既往史、皮肤情

况、对热的敏感和耐受程度、心理状况等；②根据

病情选择合适的体位，暴露刮痧部位，注意遮挡和

保暖；③ 施行刮痧疗法，注意患者有无不适

症状［6］。

2. 4. 2 耳尖放血：《灵枢·口问》：“耳为宗脉之所

聚”；《素问·血气形志》：“凡治病必先去其血”［7］。

患者饮食不节，情志失调，导致阴虚血瘀，淤堵血

脉，治则宜祛瘀通络，从调整全身脏腑气血经络入

手。耳尖穴属经外奇穴，在耳廓的上方，当折耳向

前，耳廓上方的尖端处，具有清热解毒祛风、解痉

止痛、清脑明目、镇静降压的作用。耳尖放血，属

于放血疗法的其中一种，是用三棱针或毫针点刺

耳头放血，是传统医学的一种特色疗法。具有和

阴阳、行气血、疏经络、调脏腑作用，凡属实热之

证，血瘀，邪实等所致的脏腑经络病变均可用耳尖

放血疗法治疗［8］。此治疗方式给药途径便，起效

快，无副作用，操作简便，患者感觉舒适。实施前，

操作者向患者讲解耳尖放血的相关知识，提高患
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者认知，构建康复信心，患者乐意接受并配合。部

位/穴位：耳尖、肝阳点、轮 4。操作方法：先耳部按

摩促进充血，消毒后，持一次性头皮针对准穴位迅

速刺入约 1 mm～2 mm，轻轻挤压，按摩放血每穴

约5滴～10滴。

2. 4. 3 常规护理：予饮食及生活护理，具体如下：

①慎起居，避风寒，居室安静、温湿度适宜；②注重

情志调摄，保持情绪稳定；③定时、定量进食，避免

随意添加食物，忌甜食及油腻、辛辣饮食，忌烟酒。

主食提倡粗制米面和适量杂粮，多食新鲜蔬菜；④
劳逸适度，动而有节；⑤按时用药、每日监测血糖

及生命体征的变化；⑥注意眼部清洁，减少用眼时

间，防止眼部疲劳；⑦予膳食指导，五汁饮、枸杞银

耳汤等以滋阴润肺。

2. 5　护理评价　

治疗前，患者血糖偏高、波动幅度大，术后伤

口疼痛，愈合慢，导致患者功能锻炼依从性差，发

生关节僵硬、肿胀等，影响恢复。治疗后，患者血

糖情况较前下降，波动幅度减小，趋于平稳，具体

疗效见图1-2、表1。
治疗前，患者视力模糊症状明显，眼部干涩、

异物感明显，治疗后患者眼部干涩减轻，偶有异物

感，视力模糊症状较前好转，愿意下床活动，配合

进行功能锻炼，见表 2。眼表疾病指数量表（Ocu⁃
lar Surface Disease Index， OSDI）目的主要是筛选

诊断眼干、视力模糊患者，可评估干眼的严重程

度。此量表包括“眼部症状”“视觉功能”“环境触

发因素”三个维度，共 12项，每项 0分～4分，记分

以没有为 0 分，少部分时间为 1 分，一半时间为 2
分，大部分时间为 3分，所有时间为 4分。其中维

度“眼部症状”3项，维度“视觉功能”6项，维度“环

境触发因素”3项，最后评分为所有项目总分和与

所答项目数的比。

3 讨论 

全息理论中“手”“头”“足”“面”等区域划分的

脏腑形态，通常是“全息对应区域”。全息刮痧在

传统刮痧的基础上，结合经络学及生物学理论，通

表2　眼表疾病指数量表评估

评估维度

治疗前/分

治疗后/分

总分

眼部症状

对光敏感

3
2

治疗前：25分

砂砾感

4
2

眼痛

4
1

视觉功能

视力波动

0
0

视力差

4
2

阅读

3
2

夜间驾驶

不作答

不作答

治疗后：13分

操作电脑

不作答

不作答

看电视

4
2

环境触发因素

大风天气

3
2

低湿度环境

0
0

空调房内

0
0

图1　围手术期血糖情况
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图2　围手术期血糖波动情况

表1　疗效评估

评估日期

骨折疼痛

肢体麻木

腰膝酸痛

夜尿频多

口渴喜饮

视物模糊

疗效指数

2023-08-

09
6
4
6
4
6
6

56. 25%（有效）

2023-08-

15
4
4
4
2
6
6

2023-08-

20
2
4
4
2
4
4

2023-08-

27
2
2
2
2
2
4
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过人体经络找到对应病变的脏腑，从而进行“徐而

和”反复的刮拭，属于新兴的一种中医技术手段，

能够达到疏通腠理，通络止痛的效果，具有刮拭部

位多样化、面积小、取穴方便、刮拭时间短、操作简

便、气血消耗少等特点，特别适合体位受限、肢体

有伤口、疼痛、体质虚弱患者。本案例旨在通过全

息刮痧联合耳尖放血干预骨折患者围手术期血糖

的管理［9］，有效缓解因高血糖引发的一系列症状，

如视力模糊、疼痛、口干多饮等［10］，提高术后患者

舒适度，提高功能锻炼依从性，加速康复。同时也

为临床治疗高血糖、视物模糊提供一种有效、安

全、经济的中医外治方法，凸显中医护理特色，弘

扬祖国传统医学。

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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