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耳穴压豆缓解1例脑卒中气虚血瘀证患者睡眠障碍的
护理体会

施夏芳， 靳 博， 宁翠霞
（北京朝阳中西医结合急诊抢救医院，北京，100023）

摘要： 本文总结耳穴压豆干预缓解 1例脑卒中气虚血瘀证患者睡眠障碍的护理体会。在常规护理的基础上，

采取中医耳穴压豆和辨证饮食指导，以调理阴阳脏腑，运行气血；同时指导患者畅积郁、缓急躁。上述护理措

施有效改善了患者的睡眠障碍，提高了患者的生活质量。
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Nursing experience on relieving sleep disorders in a stroke 
patient with Qi deficiency and blood stasis syndrome by 

auricular acupoint pressing
SHI Xiafang，JIN Bo，NING Cuixia

（Beijing Chaoyang Integrated Traditional Chinese and Western Medicine Emergency Hospital， Beijing， 100023）

ABSTRACT： This paper summarized the nursing experience of auricular point pressing to relieve 
sleep disorders in a stroke patient with Qi deficiency and blood stasis syndrome.  Based on the rou⁃
tine nursing， auricular point pressing and dialectical dietary guidance were adopted to regulate the 
Yin and Yang organs and promote the circulation of Qi and blood.  At the same time， the patient 
was guided to relieve depression and alleviate anxiety.  The above nursing measures effectively im⁃
proved the patient's sleep disorders and life quality.
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卒中患者多遗留运动、意识、言语、吞咽、二

便、睡眠等功能障碍和并发症，其中卒中后失眠为

常见并发症之一。失眠是指无法入睡或无法保持

睡眠状态，导致睡眠不足，又称入睡和维持睡眠障

碍，为各种原因引起入睡困难、睡眠深度或频度过

短、早醒及睡眠时间不足或质量差等，进而影响神

经、肢体功能康复［1］。脑卒中后并发失眠会加重

原发疾病，影响患者身心健康，严重者可引发焦虑

症，不利于患者康复［2］。现代医学多使用安眠药

物进行短暂性治疗。长期服药可能导致嗜睡，甚

至睡眠异常病症，出现新陈代谢减慢，白天容易想

睡觉，增加肝肾负担的同时还可能出现依赖性。

中医特色技术耳穴贴压治疗失眠症，操作简便，安

全且无不良反应，绝大多数患者都可接受。本文

总结耳穴贴压干预 1例脑卒中后遗症期气虚血瘀

证失眠患者的护理体会，现报告如下。

1 临床资料 

患者男，62 岁，于 2023 年 7 月 31 日 15：36 入

院。患者主诉：突发头晕伴左侧肢体麻木无力 12
小时。发病节气：大暑后 8天。既往史：患高血压

1 年，最高达 178/110 mm Hg，目前服用降压药硝

苯地平缓释片，未监测血压；10年前诊断脑梗死，

长期口服阿司匹林治疗。现病史：入院前 12小时

突发头晕，表现为头部昏沉不适，伴左侧肢体麻木

无力，表现为站立及行走不稳，自行口服安宫牛黄

丸治疗，无意识不清、无恶心、呕吐，就诊于我院门

诊，门诊以“缺血性脑血管病”收入我科。症见：纳

可，夜眠差，二便调。过敏史：否认过敏史。饮酒

30年，以饮用白酒为主，平均 2～3两/日，未戒酒。
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吸烟 50 年，平均 20 支/日，未戒烟。中医诊断：中

风病（气虚血瘀证）。西医诊断：脑梗死。遵医嘱

给予患者按脑血管病科护理常规，一级护理，低盐

饮食，心电监护监测生命体征，给予抗血小板聚

集、改善循环等药物治疗，结合中医耳穴压豆缓解

失眠，给予心里疏导。经过治疗干预，患者血压控

制稳定，肢体麻木无力症状逐渐缓解，失眠症状得

到明显改善，于8月16日出院。

2 护理 

2. 1　护理评估　

患者血压偏高；入睡困难，每晚十一点以后入

睡，不能持续睡眠，入睡后醒 2～3 次，且早醒；匹

茨堡睡眠质量指数量表（PSQI）评分为 15分；汉密

尔顿焦虑量表（HAMA）评分为15分。

2. 2　护理诊断　

生命体征不平稳（血压偏高）；失眠；焦虑。

2. 3　护理计划　

密切观察血压变化，遵医嘱给予低盐饮食，注

意休息，保证患者血压控制在合适范围。为患者

提供安静舒适的睡眠环境，通过耳穴压豆联合饮

食护理及心里疏导改善睡眠质量。多与患者沟

通，给予心里支持，缓解紧张情绪。

2. 4　护理措施　

2. 4. 1　耳穴压豆　

患者入院后第 1天起选取神门、心、皮质下穴

位给予耳穴压豆治疗，共计 3 个疗程。两耳交替

治疗，留豆 2～3天。指导患者饭后 1小时可顺时

针按摩耳部贴敷部位，睡前 1 小时停止刺激耳部

贴敷部位。

2. 4. 2　生活起居　

生活起居护理包括：①给予患者创造良好睡

眠条件：消除环境中的不良刺激，提供促进睡眠的

措施；指导患者使用放松技术，如听轻音乐，缓慢

地深呼吸，全身肌肉放松等。②帮助患者养成良

好睡眠习惯：要按时入睡和起床，早睡早起。尽管

晚上睡眠不佳，早晨仍要按时起床；缩短清醒时卧

床时间；避免在睡前饮用咖啡、浓茶等。③鼓励患

者白天进行适当的锻炼。最好选择持续、规律适

当的有氧运动，尤其是中低度的有氧运动，如八段

锦、快走等。④指导患者每日规律作息及睡眠，每

晚睡前用热水泡脚。

2. 4. 3　饮食护理　

护理人员指导患者饮食：三餐安排适当，宜食

清淡，少食肥甘厚味，忌刺激性食物，如浓茶、咖啡

等，尤其下午以后避免过饱过饥，补充足够的水

分。该患者为气虚血瘀证，饮食宜活血化淤、补益

气血，如：山楂、山药、红枣、黄芪、莲子、大枣等。

推荐心脾双补汤：龙眼肉、莲子、大枣各 15 g，煎
汤。龙眼肉补养心脾，养血安神；大枣补血益气；

莲子养心安神，共呈补养心脾。另有百合枣仁粥、

百合粥等可供选食。

2. 4. 4　情志护理　

引导患者通过诉说、宣泄积郁之情，消除消极

状态，保持精神放松，听轻松的音乐等转移注意

力，缓解紧张情绪，促进睡眠。

2. 5　护理评价　

患者住院期间血压控制稳定；患者PSQI评分

由 15 分降至 5 分；HAMA 评分由 15 分降至 8 分；

肢体麻木、无力症状得到缓解，对护理服务满意度

较高。

3 结果与随访 

耳穴压豆操作简单，患者接受度高，效果明

显。患者经积极治疗和护理，主诉睡眠好转，心情

舒畅，于 2023年 8月 16日好转出院。患者出院后

半个月进行电话随访，询问患者血压及睡眠情况，

患者主诉夜间可连续安稳入睡，偶尔入睡困难，监

测血压波动在 150～160 mmHg至 80～95 mmHg。
嘱患者居家正常作息，保持心情舒畅，指导患者每

日监测血压，遵医嘱服用降压药，不适及时就诊。

4 讨论 

失眠症状如果不能得到有效的改善，会增加

患者焦虑等症状，使血压、血糖水平控制欠佳，不

仅会影响患者的康复及预后，还可能增加卒中复

发的风险。长期服药只能暂时改善临床症状，还

可能会产生药物依赖。耳穴疗法在我国有悠久的

应用历史，众多古籍文献记载耳与脏腑、经脉关系

密切，刺激耳部穴位可调节全身的经脉、脏腑［3-4］。

《灵枢·口问》：“耳者，宗脉之所聚也”，明确了耳与

全身脏腑的联系，指出全身经脉汇聚于耳。《灵枢·

邪气脏腑病形》云：“十二经脉，三百六十五路，其

气血皆上于面走空窍……其别气走于耳而为听”。

《全息生物学》里提出“生物全息律”的概念，认为

全息胚的任一相对独立部分的每一位点相对于这

一部分的其他位点，在生理、病理、生化、形态、遗

传等方面的生物学特性上和其在整体上所相关的
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部位相似程度很大［5］。耳朵是一个全息胚，刺激

耳穴，可调节相应部位的功能，因此耳穴具有对应

部位的生物学性质。耳穴压豆是将王不留行籽贴

在耳部相应穴位上用拇、食指指腹按压王不留行

籽，刺激相应穴位，如有发胀、发热、轻微疼痛为正

常。本病例选用耳穴包括神门、心、皮质下，心具

有疏通血络、调理气血、宁心安神等作用，皮质下

可以调理内分泌、抑制交感神经兴奋，神门有安神

的作用［6-7］。

本案例通过耳穴压豆结合生活起居护理、饮

食护理、情志护理，患者在院期间睡眠质量改善明

显，由起初入睡困难，入睡后醒 2～3 次，早醒，逐

渐减短入睡时间，睡眠持续时间增加，睡眠深度增

加，次日精神状态明显好转。

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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