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1例穴位注射维生素B12联合耳尖放血
治疗早期麦粒肿患者的护理报告

武宗梅， 耿 轩， 王文涛， 滕晓娟， 陈 晨， 褚利群
（中国中医科学院西苑医院 眼科， 北京， 100091）

摘要： 本文总结 1例穴位注射维生素B12联合耳尖放血治疗早期麦粒肿患者的护理经验。通过中医辨证为患

者制定护理方案，选用适宜的中医护理技术，通过耳眼穴注射维生素 B12联合耳尖放血治疗，以起到疏风清

热、消肿止痛的作用，可快速、有效治疗早期麦粒肿，缩短病程，安全且无不良反应。
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A nursing report on a patient with early stye treated 
with acupoint injection of vitamin B12 combined with 

ear tip bloodletting
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ABSTRACT： This article summarizes the nursing experience of a patient with early stye treated 
with acupoint injection of vitamin B12 combined with ear tip bloodletting.  By using traditional 
Chinese medicine syndrome differentiation to develop nursing plans for patients， appropriate tradi⁃
tional Chinese medicine nursing techniques are selected， and vitamin B12 is injected into the ear 
and eye acupoints combined with ear tip bloodletting treatment to achieve the effects of dispelling 
wind， clearing heat， reducing swelling， and relieving pain.  It can quickly and effectively treat 
early stye， shorten the course of the disease， and is safe and has no adverse reactions.
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睑腺炎是一种眼睑板腺体的急性、痛性、化脓

性、结节性炎症病变，又称“麦粒肿”，俗称“针眼”。

该病发病率高，发病早期可在眼睑边缘处出现肿

胀、充血症状，患者会出现明显的疼痛、肿胀感，眼

睑处可触及明显的硬结。如果病情进一步发展，

硬结软化，形成脓肿，需要手术清除脓肿及肉芽组

织，虽然能快速解除病痛，但是手术创伤较大，术

后容易留下瘢痕，因此，早期治疗非常重要。目前

针对早期麦粒肿西医普遍应用左氧氟沙星等抗生

素滴眼液以达到抗菌作用，但在患者耐受程度、疗

效方面存在差异性。近年来中医学备受关注，中

医学认为麦粒肿是风、热毒所致，采用耳眼穴注射

维生素B12联合耳尖穴放血，具有疏风清热、消肿

止痛的作用，可快速、有效治疗早期麦粒肿，也可

避免抗生素滴眼液或者口服抗生素的使用。本院

眼科门诊多年来运用耳眼穴注射维生素B12联合

耳尖穴放血疗法治疗早期麦粒肿，效果显著，本文

总结 1例穴位注射维生素B12联合耳尖放血治疗

早期麦粒肿患者的护理经验，现报告如下。

1 临床资料 

1. 1　一般资料　

患者女，38岁，于 2024年 3月 28日主因“左眼

上睑红、肿、疼痛 3 d”于我科门诊就诊。入科时患

者左眼上睑内眦角处肿胀、微红，疼痛拒按，皮肤

无破溃，局部眼睑皮下可触及硬结，自述有轻度痒
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感，分泌物增多，无异物感。既往有麦粒肿病史，

自诉既往使用抗生素眼药水2周后痊愈；自述3月

25日进食辛辣油腻食物，未规律作息。

1. 2　查体　

西医查体：视诊：左眼上睑内眦角处皮肿胀微

红，皮肤完好；触诊：局部疼痛拒按，眼睑皮下可扪

及硬结。中医四诊：望：面色红润，舌红苔薄黄；

闻：未闻及异常气味；问：语声正常；切：脉浮数。

1. 3　诊断及治疗　

西医诊断：睑板腺炎；中医诊断：针眼（风热客

睑证）。中医诊断依据：患者主诉“左眼上睑红、

肿、疼痛 3 日”，左眼上睑肿胀红疼痛，舌红苔薄

黄，脉浮数，提示为风热上犯客于胞睑，中医诊断

为针眼，辨证为风热客睑证。通过临床辨病和辨

证分型，遵医嘱予穴位注射维生素 B12（左耳眼

穴）联合耳尖放血（左耳尖穴）治疗，1次/d，连续 3 
d。经治疗 3 d 后，2024 年 3 月 31 日复查，患者左

眼上睑部肿胀明显消退，痛感消失。

2 护理 

2. 1　护理评估　

应用数字评分量表（NRS）评估患者眼部疼痛

程度，本例患者评分为 6 分；皮肤无破溃，眼睑皮

下触之有麦粒大小硬结；眼部肿胀微红，运用消毒

后的游标卡尺测量红晕面积约0. 5 cm×0. 5 cm。

2. 2　护理诊断　

本例患者护理诊断结果，具体如下：①疼痛与

炎症刺激有关；②有皮肤受损的风险；③存在感染

等潜在并发症。

2. 3　护理计划　

告知患者眼部如有轻微疼痛，属于正常炎症

刺激反应，可不处理无需焦虑，并注意保护创面，

必要时予无菌纱布覆盖，预防感染。治疗予耳穴

注射维生素 B12（左耳眼穴）联合耳尖放血（左耳

尖穴）治疗，1 次/d，连续治疗 3 d。予患者健康宣

教，每日随访。

2. 4　护理措施　

2. 4. 1　中医特色治疗　

①穴位注射：将针刺与药物的双重刺激作用

有机结合，发挥综合效能，以提高疗效。取穴耳眼

穴，耳眼穴位于耳垂正中，选择适宜的消毒注射器

和针头，抽取 0. 5～1 mL的维生素B12药液，在穴

位局部消毒后对准穴位，快速刺入皮下，然后将药

物缓慢推进，小剂量注射时，可用原药物剂量的 1/

5～1/2（0. 2～0. 5 mL），本例患者耳穴注射维生素

B12药液 1 mL，1次/d，3 d为 1个疗程。注射后针

眼处应保持清洁干燥，避免沾水，避免用手抓挠，

清淡饮食避免辛辣刺激食物。②耳尖放血：耳尖

于耳廓的最高点，独居阳位，外来之邪，多犯阳经

阳位。取耳尖位，用 1 mL注射器针头刺破耳尖部

浅表脉络，放出血液 10 滴左右，1 次/d，3 d 为 1 个

疗程，以达到的疏风清热、消肿止痛的目的。放血

后耳部注意清洁，饮食宜清淡。放血部位会出现

疼痛、酸胀的感觉属于正常现象，不用过于担心，

可逐渐消失。

2. 4. 2　常规护理　

①疼痛护理：患者处于病变初期局部红肿明

显，嘱病人局部冷敷。②心理护理：告知患者麦粒

肿疾病属于眼表疾病，初期病灶局限，若能早期治

疗，一般预后良好；做好患者心理安抚，保持良好

的护理配合度。③创面护理：嘱其睡前用红霉素

眼膏湿敷红肿创面。④预防感染：告知切勿挤压

排脓，以免造成浓毒扩散而出现危重病情，如果出

现皮肤破溃，可用碘伏棉签擦拭。

2. 4. 3　生活护理　

眼睑疾病多责于脾和胃，因眼睑位于眼球前

部，外易受六淫之邪侵袭，内可因为脾胃功能失调

而发生病证，内外和邪更易发病。因此嘱患者要

注意饮食清淡，不要吃辛辣、刺激的食物，比如辣

椒、大蒜、芥末等，以免刺激脾脏，导致病情加重。

戒烟戒酒。患者可多吃些新鲜的蔬菜和水果，比

如菠菜、芹菜、苹果、香蕉等，可补充身体所需的营

养，有利于病情恢复。保持心情舒畅，避免情绪波

动过大，以免导致肝气郁结，影响脾脏的运化功

能。注意日常用眼卫生，不用脏手或者不洁手帕

擦拭眼部。

2. 4. 4　病情观察　

治疗过程中，严密观察患者的反应及主诉，如

有不适及时停止操作。患者连续3 d来院治疗，自

诉疼痛症状较前好转，观察患者眼部皮肤红肿面

积较前明显缩小，皮下硬结较前无明显变化。

2. 5　护理评价　

经治疗，患者有所好转，具体病情变化，详

见表1。
3 结果和随访 

根据医嘱予患者中医护理技术治疗，即穴位

注射维生素B12联合耳尖放血治疗，共治疗 3次。
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患者眼部疼痛程度由起初疼痛拒按，间歇性疼痛

好转至触摸创面不伴有明显疼痛。治疗期间眼部

皮肤无破溃，红肿面积较前减小，皮下硬结无增大

肿胀。患者 2023年 3月 30日治疗完毕，指导患者

回家后清淡饮食，忌辛辣油腻食物、焦躁食物，注

意饮食搭配；注意日常作息，少熬夜，日常注意用

眼卫生，切勿用脏手触摸揉眼，如果再次眼部红肿

时，切勿不可挤压红肿部位，及时就医，不适随诊。

4 讨论 

麦粒肿是一种由金黄色葡萄球菌感染引起的

睑板腺急性化脓性炎症［1］。起病初期多以眼睑的

红、肿、疼痛、硬结等为主要临床症状，该病存在反

复发作的特点，在儿童、老人等抵抗力低的患者中

易发展为眼睑蜂窝织炎，严重者还可能引起败血

症，危及生命［2］。西医学对早期睑腺炎的治疗存

在局限性，目前临床中多以应用抗生素口服、眼药

水及眼膏等来控制炎症，疗效欠佳且易复发，由于

炎症发展或后期的肿物残留，不少患者最终仍需

行手术［3］。但手术治疗存在一定争议及副作用，

可能会留下瘢痕，影响眼部美观。

中医眼科学认为，早期“针眼”属胞睑疾病，现

代中医学五轮学说中指出肉轮指上下胞脸，即上

下眼睑含睑结膜，分属于脾，脾主肌肉，生理功能

与脾胃相关，五轮中属肉轮热毒证范畴，病因多为

风热，常因“风热”之邪入侵，客于胞睑，故治疗以

疏风清热为主［4］。维生素B12在人体内促进新陈

代谢，参与核酸、胆碱、蛋氨酸的合成，维持中枢及

周围有髓神经的正常代谢和生理功能，有营养神

经的作用，穴位注射维生素 B12可起到针刺刺激

和药物的双重作用，促进眼部炎症的吸收，以达到

治疗目的［5］。“耳者，宗脉之所聚也”，耳尖穴属肝

经，耳尖穴放血有清热泻火、疏风明目的作用，通

过局部刺激整体，以促进整体的气血运行，达到祛

除外邪的作用［6］。《灵枢·经脉》载素有足太阳经支

脉至耳上角“耳为宗脉之所聚”，《素问·阴阳应象

大论篇》载“血实者宜决之”，耳尖放血为泻法，主

要有开导疏泻足太阳之功，太阳经气疏通，气血得

行，血出络通，肿胀自消。临床验证表明，运用耳

尖放血可以促进血液循环，改善组织供血供氧，提

高机体的自身免疫功能［7］。因此相较单纯的西医

疗法，穴位注射维生素B12联合耳尖放血治疗，可

使患者症状和炎症得到快速缓解［8］，提高治愈率，

病程明显缩短［9］，减少后遗症和化脓的几率，安全

无副作用［10-11］。综上所述，穴位注射维生素 B12
联合耳尖放血对早期麦粒肿具有一定疗效，值得

临床借鉴推广。

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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