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李氏虎符铜砭刮痧治疗1例
低血压患者的护理病案分析

刘 维， 王婧涵
（江苏省中西医结合医院 甲乳外科， 江苏 南京， 210028）

摘要： 目的　本文分析李氏虎符铜砭刮痧治疗 1例低血压患者的护理病例。方法　选取 1例于 2024年 11月

收入的脾肾阳虚、气血两虚型低血压患者进行研究，分析患者疾病治疗效果。结果　患者经李氏虎符铜砭刮

痧治疗后，低血压症状基本消失，各项指标恢复正常。结论　给予患者李氏虎符铜砭刮痧治疗可有效对患者

低血压症状进行改善，对改善患者预后具有较为显著的价值，值得临床推广。
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Analysis of Nursing Case of One Patient with Hypotension 
Treated by Li's Tiger-Claw Copper Scraper Massage Therapy

LIU Wei，WANG Jinghan
（Department of Thyroid and Breast Surgery， Jiangsu Hospital of Integrated Traditional Chinese and 

Western Medicine， Nanjing， Jiangsu， 210028）

ABSTRACT： Objective　 This paper analyzes the nursing case of 1 patient with hypotension 
treated by Li's Tiger-Claw Copper Scraper Massage Therapy. Methods　One patient with spleen-

kidney yang deficiency and qi-blood deficiency type hypotension admitted in November 2024 was 
selected for this study， and the treatment effect of the patient's disease was analyzed. Results　Af⁃
ter treatment with Li's Tiger-Claw Copper Scraper Massage Therapy， the patient's hypotensive 
symptoms basically disappeared， and all indicators returned to normal. Conclusion　Giving Li's 
Tiger-Claw Copper Scraper Massage Therapy to patients can effectively improve the hypotensive 
symptoms of patients and has a relatively significant value in improving the prognosis of patients， 
which is worthy of clinical promotion.
KEY WORDS： Li's tiger-claw copper scraper； massage therapy； hypotension； nursing

低血压属于常见的心血管疾病，常表现为收

缩压＜90 mmHg、舒张压＜60 mmHg时。在低血

压患者中，以脾肾阳虚、气血两亏证型最为常

见［1］。当代社会中，随着生活节奏的加快，人们承

受的压力越来越大。此外，长时间熬夜、过度劳

累、饮食不规律、运动不足等不良生活方式广泛存

在，低血压患病率逐渐上升［2］。

近年来，李氏虎符铜砭刮痧作为一种新兴的

中医外治疗法，逐渐引起关注。李姓虎符铜针磨

砂操作简便，治疗效果显著，在多种病症治疗中显

示独特优势［3］。通过刮砭皮肤经络、穴位，疏通经

络、调和气血、平衡阴阳。李氏虎符铜砭刮痧是一

种独特且有效的中医疗法，其深厚理论基础源自

中医经络学说和脏腑学说。中医视经络为人体内

交通网络，穴位则是关键节点。该疗法通过准确

刮拭特定经络和穴位来产生治疗效果。这种擦拭

并非简单的物理刺激，而是一种能够激发人体自

身调节机制的巧妙手段。擦拭时，就好比给身体

的气血运行注入了一股强劲的动力，促使气血在

经络中更加畅通，不再受阻。对心血管系统而言，

气血的顺畅运行至关重要，可增强心血管系统的

功能，让其更富有生机。本研究旨在探讨李氏虎

符铜砭刮痧治疗 1例低血压患者的护理效果进行

分析，现报告如下。

1 病例资料 

1. 1　基本信息　

患者女性，42 岁。主诉血压低伴偶有头晕，
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乏力，腰膝酸软，怕冷喜热饮，小便清长，大便糖

稀。患者于选2024年11月6日8：22步行入院，患

者精神、食欲、睡眠好，大小便正常，体重无明显变

化。患者否认慢性病史，否认手术史。患者自发

病以来，神志清，烦躁状态，饮食睡眠差，大小便正

常，既往发现血糖升高1年。

1. 2　查体　

体温（T）37. 0℃，血压（BP）92/45 mm Hg，心
率（HR）73 次/min，心电图检查窦性心动过缓、低

电压，红细胞压积、血红蛋白连续两年体检均

偏低。

1. 3　诊断　

本例患者诊断为低血压、轻度贫血。诊断依

据：平时监测血压及血常规报告显示红细胞、血红

蛋白偏低，及心电图显示窦性心动过缓、低电压；

两侧瞳孔正常大小，等大等圆，直径约 2. 5 mm，对

光反射迟钝；听诊双肺呼吸音粗，两肺满布湿性啰

音；心前区无隆起，未触及细震频，心界无扩大，律

齐，心音低钝，各瓣膜听诊区未闻及病理性杂音，

无心包摩擦音；腹部紧张，无胃肠型及蠕动波，腹

软，压痛及反跳痛不配合；肝、脾肋缘下未触及，腹

部移动性浊音阴性，肠鸣音弱；双下肢无水肿。

1. 4　治疗　

患者入院后，经临床查体接受李氏虎符铜砭刮

痧护理治疗，并于2024年11月6日16：34结束治疗。

2 护理 

2. 1　护理评估　

采用视觉模拟量表（VSS）对患者晕眩、乏力

程度进行评估，评分为 3 分，符合轻度晕眩标准；

采用生活自理能力量表对患者进行评估，患者得

分为 67分，生活基本自理；采用 SAS、SDS量表对

患者心理状况进行评估，SAS 评分为 52 分，SDS
评分为56分，患者心理情绪正常。

2. 2　护理诊断　

头晕与低血压导致脑供血不足有关；乏力与

低血压引起的组织器官灌注不足有关；腰膝酸软

与低血压引起的肌肉组织血液关注不足有关。

2. 3　护理计划　

予患者中医李氏虎符铜砭刮痧护理，以改善

患者临床症状表现，提高患者血压水平。

2. 4　护理措施　

2. 4. 1　常规护理　

注意观察患者的病情变化和生命体征变化情

况，按时换药，为患者提供饮食指导、生活干预和

疼痛干预，必要情况下可遵医嘱对患者使用药物

治疗。

2. 4. 2　李氏虎符铜砭刮痧　

首开四穴：大椎、大杼、膏肓、神堂提升阳气；

刮督脉：从大椎穴沿脊柱向下刮至命门穴，振奋阳

气，调节全身阳气运行；刮背部膀胱经：重点刮拭

脾俞、胃俞、肾俞、命门等穴位，温补脾肾，背部整

体从上向下全刮；刮头部：刮拭百会、四神聪、神庭

等穴位，升提阳气，改善头部供血；刮上肢：重点刮

心经、心包经，从极泉穴沿经络刮至手部，促进气

血运行，稳定上焦；刮足少阴肾经：从腰部肾俞穴

开始，沿经络向下刮至足部太溪穴，重点刮肾俞、

志室等穴位，温补肾阳；刮足太阴脾经：从下肢内

侧阴陵泉开始，向上刮至血海等穴位，重点刮三阴

交、地机等，健脾益气养血；刮下肢：膝盖以下六条

经络全刮，重点刮胃经的足三里、丰隆等穴位，健

脾和胃、益气养血；四井排毒：刮拭双手和双脚的

指（趾）尖，促进气血循环和排毒。注意事项：刮痧

力度以患者能耐受为度，避免刮破皮肤。刮痧过

程中做好保暖，防止患者受凉。刮痧后嘱患者适

量饮用温开水，补充水分、促进新陈代谢。若患者

在刮痧时出现头晕、心慌等不适，立即停止并进行

相应处理，刮痧治疗10次为一疗程。

2. 5　护理评价　

患者经刮痧治疗后，血压水平恢复正常，脾肾

阳虚、气血两虚证型基本消失，各项指标均达到正

常标准；患者舌象变化，详见图 1；治疗痧像变化，

详见图2。

3 结果和随访 

患者经刮痧治疗后，血压水平恢复至 117/
82 mm Hg，脾肾阳虚、气血两虚证型基本消失，于

2024年 12月 6日 16：34结束治疗。患者出院后予

电话随访，询问患者症状恢复情况，了解患者自测

血压水平，并告知患者相关疾病健康知识，指导患

者日常饮食与运动，嘱患者定时回院复查。

 
图1　舌象变化
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4 讨论 

低血压是一种常见的临床病症，可导致头晕、

乏力、心悸等不适症状，严重影响患者的生活质

量。传统的治疗方法主要包括药物治疗、饮食调

整和生活方式改变等。然而，这些方法在一些患

者中可能效果不佳或存在一定的副作用。近年

来，中医疗法在低血压的治疗中逐渐受到关注，李

氏虎符铜砭刮痧作为一种非药物的中医疗法，为

低血压的治疗提供新的思路和方法。

李氏虎符铜砭刮痧以中医经络学说和全息理

论为指导。经络学说认为人体经络是气血运行的

通道，通过刮拭经络穴位，可疏通经络、调和气血、

平衡阴阳。全息理论则认为，人体的局部可反映

整体的生理和病理信息，在特定部位进行刮痧可

调节全身的功能状态。目前，对于李氏虎符铜砭

刮痧治疗低血压尚未有明确的标准和指南。但在

中医临床实践中，一般遵循中医的辨证论治原则，

根据患者的体质、病情和症状进行个体化的治疗

方案制定。近年来，李氏虎符铜砭刮痧在临床上

的应用逐渐增多，不仅用于治疗低血压，还在其他

多种疾病的治疗中取得一定的疗效。相关的研究

也在不断开展，旨在探讨其作用机制和临床疗效

的科学性。然而，由于研究样本量较小、研究方法

的局限性等因素，其疗效仍需进一步的大样本、多

中心的临床研究来证实。本病例为李氏虎符铜砭

刮痧治疗低血压提供了一个具体的实践案例，展

示该疗法在个体患者中的应用过程和效果。此

外，本次研究详细记录患者治疗前后的症状、体征

和相关指标的变化，为评估疗效提供了较为客观

的依据。

在护理过程中，护理人员首先对患者进行综

合评估，包括病情、体质、心理状态等方面，然后根

据患者个体状况制定个性化的刮痧方案。操作时

需温和而均匀，考虑患者耐受能力，避免皮肤受

损［4］。治疗一段时间后，患者血压逐渐恢复正常，

头晕乏力等症状明显减轻，生活质量明显提高。

同时，李氏虎符铜砭刮痧操作简便，副作用小，患

者易接受，为脾肾阳虚、气血两虚型低血压患者带

来有效护理。对于脾肾阳虚、气血两虚证型的低

血压患者，采用李氏虎符铜砭刮痧疗法，有助于激

发身体的阳气，促进脾肾功能的康复。刮痧可激

活背部的督脉和膀胱经，提振阳气，增强机体免疫

力。同时，刮痧腹部的任脉、脾经和肾经，能有助

于调节脾肾功能，促进气血生成。此外，刮痧还能

改善局部血液循环，增加组织的氧气和营养供应，

缓解头晕、乏力等症状。另外，使用李氏虎符铜砭

刮痧具操作简单，副作用少，患者接受度高。结合

传统治疗方式，可增进疗效，提升患者生活品质。

然而，对于李氏虎符铜砭刮痧治疗低血压的研究

目前还处于初步阶段，缺乏大规模、多中心的临床

试验。今后研究需进一步阐明其治疗机制，优化

治疗方案，并确立科学的疗效评价标准，以提供更

可靠的临床应用依据［5］。

在治疗脾肾阳虚、气血两虚型低血压患者时，

使用李氏虎符铜砭刮痧发现，初始阶段优先刺激

四穴（大椎、大杼、膏肓、神堂），以增强阳气。大椎

穴属于诸阳相会之处，激活该穴可激发全身阳气；

大杼穴乃八会穴中的骨之所汇，可调和骨骼功能，

促进阳气通络；膏肓穴有补虚益损、调理肺气之功

效；神堂穴可使心神宁静、气血顺畅止痛。启动这

四穴，可有效提振体内阳气，增强机体机能，改善

阳气不足低血压病情［6］。按揉督脉（自大椎向下

至命门穴）有助于激活阳气，平衡身体阳气运行。

督脉被视为“阳气之海”，主掌全身阳气。推拿督

脉可畅通经络，促进阳气循环和分布，增加血压，

缓解低血压不适。刮背时，应重点刮拭脾俞、胃

俞、肾俞、命门等穴位，以达到温补脾肾的效果。

脾俞、胃俞可调节脾胃功能，促进气血生化；肾俞、

命门则可增强肾阳、纳气功能。由上至下刮背整

体，可调节脏腑气血，改善全身营养代谢，为稳定

血压提供基础。通过刮拭头部的百会、四神聪、神

 
图2　痧像改善情况
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庭等穴位，可提升阳气，促进头部血液循环。百会

位于头顶，是各阳经的汇聚处，刺激此穴可提高阳

气，清理头脑；四神聪和神庭则有助于激活大脑、

使心神集中。维持头部血液充足，能有效缓解低

血压患者的头痛、头晕等症状。上肢的主要刮法

是沿着心经和心包经，从极泉穴一直刮到手部，可

以促进气血流通，稳定上焦。这两条经络与心脏

功能息息相关，刮拭它们有助于疏通气血，增强心

脏泵血功能，提升心输出量，从而改善血压［7］。刮

拭少阴肾经，始于腰部肾俞穴，至足太溪穴。侧重

于刮肾经俞、志室等穴位，能有效补充肾阳。肾为

先天之本，肾阳充盈则人体阳气兴旺。激活肾阳

气，刺激肾脏功能，有助于维持血压平稳［8］。刮足

太阴脾经，始自下肢内侧阴陵泉，依次向上刮至血

海穴等，注重经络刮三阴交、地机等，以增进脾胃

健康、补益气血为主要目的。脾乃后天之本，主管

气血生成，脾经刮动可调和脾胃机能，促进气血生

成与运输，改善气血不足状况，为提升血压提供生

物基础。对下肢膝盖以下六经全面刮痧，着重处

理足三里穴和丰隆穴，有助于促进脾胃功能、增强

气血循环。足三里穴为重要保健穴位，可增强体

质、调节免疫功能；而丰隆穴则能疏通经络、祛除

湿痰。刮痧下肢经络有利于促进气血流通、强化

下肢肌肉力量和血管弹性，对改善低血压患者下

肢血液循环有益［9］。最终，采用四井排毒法（按摩

手和脚的指尖）有助于促进气血循环和排毒。手

指和脚趾代表了人体经络的末梢部位，按摩这些

部位能够刺激末梢循环，排除体内毒素和代谢废

物，从而改善机体内部环境，提升身体健康［10］。

本次研究中，通过采用李氏虎符铜砭刮痧对

患者进行治疗后，患者各项指标均恢复正常，对改

善患者预后具有重要的价值。综上所述，李氏虎

符铜砭刮痧对低血压患者具有较为显著的治疗效

果，值得广泛推广。

患者知情同意：病例报告公开得到患者或家

属的知情同意。

利益冲突声明：作者声明本文无利益冲突。
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