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刮痧配合八段锦对治疗原发性高血压患者眩晕症状的疗效观察

李知芮

上海中医药大学附属市中医医院 上海

【摘要】目的 观察对原发性高血压眩晕患者使用刮痧配合八段锦治疗的临床效果。方法 选取本院心内科收

治 60例原发性高血压眩晕患者为研究对象，研究时间为 2022年 7月至 2023年 3月间，依据随机方式分为对照

与观察组，n=30，前者为常规治疗，后者在常规治疗的基础上增加刮痧+八段锦治疗，对比两组治疗效果差异性。

结果 观察组治疗有效率为 83.33%，高于对照组 60.00%，P＜0.05，差异有统计学意义。结论 对原发性高血压眩

晕症患者进行刮痧配合八段锦治疗可显著提高患者眩晕症治疗效果，改善临床症状，可在临床推广使用。
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Observation on the therapeutic effect of scraping combined with Baduanjin on vertigo symptoms in patients with

primary hypertension

Zhirui Li

Shanghai University of Traditional Chinese Medicine affiliated city Hospital of Traditional Chinese Medicine Shanghai

【Abstract】Objective To observe the clinical effect of scraping combined with Baduanjin treatment on patients

with primary hypertension and dizziness.Method Sixty patients with primary hypertension and dizziness admitted to the

cardiology department of our hospital were selected as the research subjects. The study period was from July 2022 to

March 2023, and they were randomly divided into a control group and an observation group, n=30. The former received

routine treatment, while the latter received scraping and Baduanjin treatment in addition to routine treatment. The

differences in treatment effects between the two groups were compared. Result The effective rate of treatment in the

observation group was 83.33%, which was higher than 60.00% in the control group, P<0.05, and the difference was

statistically significant. Conclusion Scraping combined with Baduanjin therapy can significantly improve the treatment

effect and clinical symptoms of patients with primary hypertension and vertigo, and can be widely used in clinical

practice.
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原发性高血压，是一种常见的全球性健康问题。

根据世界卫生组织的数据，全球有超过 10亿人患有高

血压，其中绝大多数是原发性高血压患者。高血压的

主要特点是持续性血压升高，从而增加心血管系统的

负担，进而导致心脑血管事件的发生[1]。该疾病常伴随

多种症状，其中眩晕是常见且令人困扰的症状之一。

眩晕是指人在静止状态下感到周围或自身运动的错觉，

患者可能会出现头晕、眼花、昏厥等症状。眩晕对患

者的生活质量产生负面影响。因此，探索有效的方法

治疗原发性高血压患者的眩晕症状成为一个重要的研

究课题。刮痧和八段锦是两种传统的中医疗法，被广

泛应用于各种疾病的治疗中[2]。这两种疗法在传统医学

中被认为具有改善血压、改善循环系统功能的功效。

本研究旨在探讨刮痧和八段锦对治疗原发性高血压患

者眩晕症状的疗效，并为进一步优化治疗方案提供参

考。具体内容如下。

1 资料与方法

1.1一般资料

选取 2022年 7月至 2023年 3月间 60例原发性高

血压眩晕患者参与本次研究，随机分为对照组与观察
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组，各 30 例，其中，对照组男 8例，女 22例，

年龄在 59-70岁间，均龄值 65.20±2.56岁，病程在 1-23

年间，均值为 7.62±2.15年；观察组中男 13例，女 17

例，年龄在 55-70 岁间，均龄值为 63.23±4.40 岁，病

程在 1-20 年，均值在 7.21±2.11 年，两组患者各项基

线资料对比，差异无统计学意义，P＞0.05。所有患者

符合原发性高血压判定标准且出现头晕昏眩，视物旋

转，不能闭目，伴有心悸、汗出、恶心等症状。

纳入标准：中医诊断符合肝阳上亢辨证标准；年

龄在 50-70 岁间；出现眩晕表征；依从性好，可配合

做好随访工作，患者及家属对研究已了解并自愿参加。

排除标准：继发性高血压，合并出现心脑血管疾

病者；严重皮肤损伤、瘢痕及皮肤病者；精神障碍者；

中途退出者。

1.2方法

对照组：进行常规治疗护理，具体为：使用苯磺

酸氨氯地平片（辉瑞制药有限公司），每次 5～10mg，

每天 1次，口服；血压不能控制者可加用其他降压药。

此外，对患者进行常规护理，护理人员指导患者的饮

食与运动，定期监测患者血压水平指标，实施常规护

理干预。

观察组：在对照组的基础上采用刮痧疗法配合八

段锦养生操治疗与护理。（1）刮痧疗法：患者从入院

第二天开始实行肩颈部刮痧。以发际下缘为起始点开

始，伴有头痛者可以百会为起点，各位置依次刮 20下，

长度于 6cm-10 cm 之间，保持刮拭次序性，每次刮痧

时长为 10min。直至患者局部皮肤出现红紫色斑点，

对于不出或少出痧者，不要强求出痧。最后以风池、

大椎、肩井为主要穴位，用刮痧板角重按点穴 3-5次，

再用纱布擦净皮肤。两天后待痧痕消失再次刮痧，1

个疗程为 3次-5 次。刮痧前需评估患者病情及各项症

状等，观察局部皮肤有无破损，询问有无刮痧禁忌证，

评估患者对疼痛的耐受程度，做好必要的物品准备及

相关解释工作，施术中患者需要配合事项，以取得患

者的理解和配合。做好保护性措施，取适宜体位，做

好保暖及体位固定护理。刮痧过程中严密观察患者表

情及体征变化，有无不适反应。刮痧完成后协助患者

穿好衣物，安置舒适体位，在观察室内观察 2h方可离

开；指导患者刮痧后合理饮食，多食用清淡、易消化

食物，少食多餐，食用以低脂低盐低热量为标准，严

禁暴饮暴食，或食用辛辣刺激之物；给予健康指导，

使患者充分了解本病的病因、临床表现、治疗方法及

自我保健知识，告知患者保持心态平和及生活规律对

本病的重要性，同时可利用科室内的音像设施，播放

科普录像，介绍刮痧治疗的优势，以及自我检测血压

的方法，提高患者治疗主动性，积极配合治疗。

（2）站式八段锦养生操：由护士长组织科室护士

集中培训，每周二、四的 14:00-14:30在科室由经过培

训的责任护士轮流带操，责任护士个别指导患者学习。

患者掌握八段锦养生操的基本要领后让其自行锻炼。

每次 15分钟，每天锻炼一次。练习方法：两手托天理

三焦，左右开弓似射雕，调理脾胃须单举，五劳七伤

往后瞧，摇头摆尾去心火，两手攀足固肾腰，攒拳怒

目增气力，背后七颠百病消。动作要领：松静自然，

柔软舒缓；准确灵活，根据自身情况掌握；练养相兼，

寓意于气，寓意于形；循序渐进，持之以恒。方式：

护士现场带操，图文并茂的宣教材料，下载的视频播

放，建立微信群交流。

1.3观察指标

比较两组住院时间与临床疗效。疗效评价标准：

①治愈：患者头晕症状完全消失；②好转：患者头晕

症状有所减轻，或头晕发作间歇时间有所延长；③无

效：患者头晕症状变化不明显。总有效率=治愈率+好

转率。

1.4统计学方法

本次研究将选用 SPSS21.0软件分析处理，计数资

料采用卡方值检验，用百分数描述，如 P<0.05表明研

究结果存在统计学意义。

2 结果

在对两组患者进行不同治疗干预后，观察组治疗

有效率高于对照组，P＜0.05，数据参见表 1。

3 讨论

原发性高血压是一种常见的慢性疾病，常常伴随

着眩晕症状。刮痧是通过用特制的刮板，在患者的皮

肤上刮出一定的红点和瘀斑来促进血液循环[3]。刮痧的

主要作用是通过刺激皮肤和组织，产生一定的机械刺

激，来改善局部组织的供血和代谢，进而调整机体的

生理功能。刮痧还可以通过神经反射和经络调节等机

制来调整人体的气血运行和平衡疏通，从而达到调节

血压和缓解眩晕症状的作用[4-6]。八段锦是中国古老的

一种健身方法，通过融合呼吸、动作和静心等要素，

有助于调节体内的阴阳平衡和血液循环。八段锦的练
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习注重整体动作的流畅和配合，以及与呼吸的有机结

合。这些练习可以促进全身肌肉的舒展和放松，改善

肌肉、骨骼和内脏器官的灵活性，提高机体的整体健

康水平。通过八段锦的练习，可以调整机体的气血运

行和阴阳平衡，从而缓解眩晕症状和降低血压[7-9]。研

究表明，刮痧联合八段锦可有效改善原发性高血压患

者的眩晕症状。刮痧能够通过刺激皮肤和组织，促进

血液循环，从而增强局部组织的供血和代谢。八段锦

的练习则能够调整机体的整体气血运行和平衡，提高

血黏度和血压的调节功能。两者联合应用，可以最大

限度地促进血液循环和调整血压，缓解眩晕症状。此

外，通过刮痧和八段锦的结合实施，还可以促进身体

的放松和内分泌的平衡，从而进一步降低血压[10-12]。

在本次研究中，观察组患者在进行刮痧+八段锦治疗后，

整体有效率为 83.33%，与对照组 60.00%有效率有显著

差异，P＜0.05。然而，刮痧联合八段锦仅是辅助治疗

手段，不能替代常规药物治疗和生活方式改变。

综上所述，刮痧联合八段锦在治疗原发性高血压

患者眩晕症+状方面具有一定的疗效。患者需要结合药

物治疗和生活方式改变等综合治疗措施，以获得更好

的治疗效果。

表 1 两组患者治疗效果（n，%）

组别 例数 治愈 好转 无效 总有效率

观察组 30 14（46.67） 11（36.67） 5（16.67） 25（83.33）

对照组 30 13（43.33） 5（16.67） 12（40.00） 18（60.00）

χ2值 4.021

P值 0.044
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