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耳穴压豆与脐灸护理在中风后失眠患者中的应用效果分析 
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【摘要】目的 探讨为中风后失眠患者联合应用耳穴压豆与脐灸护理的临床疗效。方法 研究时间为 2023 年

1 月至 2023 年 12 月，研究对象为中风后失眠患者，数量为 100 例，随机分为两组，其中对照组接受常规护理，

研究组联合应用耳穴压豆与脐灸护理，观察临床效果等指标差异。结果 研究组睡眠质量评分小于对照组（P＜
0.05）；研究组患者心理状态评分降低幅度均大于对照组（p＜0.05）。结论 为中风后失眠患者联合应用耳穴压豆

与脐灸护理可以改善患者的睡眠质量以及心理状态，应用效果优于常规护理，可以借鉴推广。 
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【Abstract】Objective To explore the clinical effect of combining ear point pressure bean and umbilical moxibustion 
for insomnia patients after stroke. Methods The study was from January 2023 to December 2023. The study subjects were 
insomnia patients after stroke, with 100 cases, randomly divided into two groups, in which the control group received 
conventional care, and umbilical moxibustion, to observe the differences in clinical effects and other indicators. Results 
The sleep quality score of the study group was less than that of the control group (P <0.05); the decrease of the study group 
was greater than that of the control group (p <0.05). Conclusion the combined application of ear pressure and umbilical 
moxibustion nursing can improve the sleep quality and psychological state of patients, and the application effect is better 
than routine nursing, which can be used and promoted. 
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中风后失眠是指中风患者在中风后出现的睡眠障

碍，主要表现为入睡困难、易惊醒、睡眠不连续、早醒、

醒后难以入睡以及睡眠质量差等。在研究中发现[1]，神

经功能损伤、疼痛、焦虑、抑郁等因素的共同作用下，

导致 30%-50%的患者难以入睡，或者即使入睡也难以

维持良好的睡眠状态，远高于普通人群的失眠发生率，

严重影响了中风患者的生活质量，使他们无法充分休

息和恢复，进而影响他们的康复进程。耳穴压豆是一种

中医护理技术，可以通过压迫耳朵上的穴位，刺激神经

系统，进而调节机体功能、缓解疼痛、促进康复[2]。脐

灸护理则是一种中医特色疗法，以肚脐为中心，通过艾

灸激发经络气血，调节脏腑功能，达到治疗疾病、保健

养生的目的。 

本次研究重点分析对于中风后出现失眠症状的患

者，联合应用耳穴压豆与脐灸护理的临床效果，具体情

况报告如下： 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
在 2023 年 1 月至 2023 年 12 月期间选取中风后出

现失眠症状的患者为研究对象，共计 100 例，分为两

组，研究组男 28 例，女 22 例；年龄 31－77 岁，平均

（53.28±4.42）岁。对照组男 29 例，女 21 例；年龄 31-
78 岁，平均（53.41±5.33）岁。组间无统计学差异（P
＞0.05），具有可比性。 

1.2 方法 
1.2.1 对照组：接受常规护理。住院后，要求患者
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严格遵循医生的嘱咐，指导患者定时定量服用药物，尽

可能地为患者营造一个安静、舒适的睡眠环境，促使患

者主动改变睡眠习惯，同时建议患者多进行散步、太极

等有氧运动，并且告知患者在运动过程中要注意循序

渐进，不要过度锻炼。除此之外，还要做好对患者的健

康教育，让患者养成良好的饮食习惯，尽量食用容易消

化的食物，不要食用辛辣刺激的食物，避免饮用刺激性

的饮料，比如咖啡、浓茶等。在睡前可以听音乐、泡脚

等，使身体和精神都得到充分的放松，从而改善睡眠质

量。 
1.2.2 研究组：接受耳穴压豆与脐灸护理。 
1.2.2.1 耳穴压豆：探查并定位患者耳部的敏感点，

消毒后取王不留行籽粘贴于胶布上，贴压于神门、心、

交感、皮质下和神经衰弱点等穴位。用手指给予适度的

揉、按、捏、压，使患者产生热、麻、胀、痛等刺激感

应。每次按压持续 1-2 分钟，逐渐提升力度至患者感到

酸麻或轻微胀痛感，每日 3-5 次，双耳交替进行，视情

况每 1-3 天更换一次。 
1.2.2.2 脐灸护理：对神阙穴进行艾灸。（1）充分

暴露脐部（暴露衣服范围上至中脘，下至关元，左右至

大横穴），在肚脐直接先给药。（2）放上面碗，面碗

中间给药洞一般要比肚脐稍大点，便于给药。药洞给药

占洞内 5 分满。（3）盖好面碗防护布。面碗防护布内

径比面碗稍大些，面碗防护布宽度要盖过中脘与关元， 

要盖过腹部两侧。（4）面碗内放好艾塔后，打开排烟

系统，点燃艾塔。（5）脐灸时间：儿童用艾塔 2 个，

40-60 分钟左右，成人用艾塔 3-4 个 60-90 分钟左右。

每个艾塔燃烧时间 20 分钟左右，做脐灸过层中要及时

更换艾塔。（6）脐灸后留部分面碗内灸粉，空白贴封

脐 4-6 小时，如果傍晚灸完，封一晚上，清洁脐部及周

围皮肤。 
1.3 观察项目 
1.3.1 比较睡眠质量：采用匹兹堡睡眠质量指数量

表（PSQI）进行评估，共包括四个维度，如睡眠时间等

4 个维度，每个维度 0-3 分，孕妇获得更低的分数，这

意味着其睡眠质量更好。 
1.3.2 比较心理状态：使用抑郁自评量表（SDS）

和焦虑自评量表（SAS）进行评估，AS 的评估阈值为

50 分，与患者的焦虑症状呈正相关；SDS 的评估阈值

为 53 分，与患者的抑郁症状呈正相关。 
1.4 统计学分析 
采用 SPSS26.0 统计学软件进行数据分析，计量资

料以 ±s 表示，采用 t 检验；计数资料以 n（%）表示，

采用 χ2 检验。当 P＜0.05 时说明对比差异显著。 
2 结果 
2.1 两组PSQI 评分差异 
研究组PSQI 评分小于对照组，差异显著（P＜0.05）。

如表 1 所示： 

表 1  两组患者治疗前后睡眠指数结果对比分析（͞x±s，分） 

组别 入眠时间 睡眠时长 睡眠效率 睡眠紊乱 睡眠质量 安眠药物 日间功能 

对照组（n=50） 1.43±0.30 0.93±0.21 1.15±0.22 0.98±0.10 1.38±0.29 0.63±0.12 1.23±0.37 

研究组（n=50） 0.80±0.21 0.65±0.14 0.85±0.33 0.71±0.11 0.90±0.19 0.42±0.09 1.05±0.13 

t 5.569 6.525 7.856 5.415 3.524 5.693 4.154 

p ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05 

 
2.2 比较心理状态评分差异 
干预前，研究组和对照组 SAS 评分分别为：

（51.62±3.58）分、（51.48±3.85）分，SDS 评分分别

为：（50.58±4.25）分、（50.48±4.84）分，差异均不显

著（P＞0.05）。 
干预后，研究组和对照组 SAS 评分分别为：

（31.25±2.85）分、（45.85±4.08）分，SDS 评分分别

为：（32.52±3.17）分、（44.85±3.47）分，研究组评分

均低于对照组，差异显著（P＜0.05）。 
3 讨论 
中风作为一种常见的脑血管疾病，其发病率和致

残率都非常高，同时很多患者在中风就会出现睡眠障

碍[3]。中风后失眠对患者康复的影响是多方面的，会导

致患者疲劳，降低患者的身体机能和免疫力，增加感染

和其他并发症的风险；还会影响患者的情绪和精神状

态，导致焦虑、抑郁等心理问题的出现，这些问题不仅

会影响患者的心理健康，还会进一步影响他们的康复

进程；失眠还会影响患者的认知功能和注意力，使他们

难以集中精力进行康复训练和学习，这些影响都会直

接或间接地阻碍患者的康复进程，延长患者的康复时

间[4-5]。长期失眠还会加重中风患者的神经功能损害。

中风本身就会导致神经功能的损伤，而失眠则会进一
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步加重这种损伤。研究发现[6]，长期失眠会导致神经元

的死亡和突触的减少，进而影响大脑的功能和结构，这

种损害不仅会影响患者的认知功能和运动功能，还会

增加再次中风的风险。 
中医认为，中风后失眠属于“不寐”“不卧床”等范畴，

病位在脑，与心、肝、脾、肾密切相关[7]。在中医临床

实践中，耳穴压豆与脐灸护理作为两种独特且有效的

疗法，已广泛应用于多种疾病的治疗与调理中。耳穴压

豆法是一种外治疗法，其中“豆”指的是王不留行籽，

治疗过程中医者会将王不留行籽置于耳部特定穴位上，

通过刺激耳部神经，这种刺激能够激活耳部的神经末

梢，进而通过神经系统的传导，调节大脑皮层的功能，

从而促进血液循环，缓解病痛。该方法操作简便，疗效

独特且稳定，通过刺激安神定志的耳穴，可以缓解紧张

情绪，改善睡眠质量，提升心理健康水平，对慢性病和

亚健康状态的调理有显著效果；对于虚烦不寐、触事易

惊、终日惕惕、胆怯心悸等症状，耳穴压豆法能够益气

镇静、安神定志，发挥类似于安神定志丸合酸枣仁汤的

治疗效果[8]。 
脐灸法作为另一种传统中医治疗方法，在中医理

论中也有着深厚的理论基础和广泛的应用。肚脐是人

体的重要穴位之一，连接全身经络，是药物进入体内的

关键通道。脐灸通过艾灸的温热作用，使药物成分通过

肚脐进入体内，发挥药效。脐灸护理不仅操作简单、安

全，而且效果显著，可以促进肚脐周围的血液循环，加

速新陈代谢，从而调节脏腑功能，改善失眠症状，同时

艾灸还能温阳散寒，对于中风后出现的虚寒症状有明

显的改善作用，还具有安神定志的功效，能够缓解患者

的紧张情绪，帮助患者更快地进入睡眠状态，深受患者

喜爱。 
本研究为研究组患者联合应用耳穴压豆与脐灸护

理，发现相比于接受常规护理的对照组患者，研究组患

者 PSQI 评分和心理状态评分均低于对照组，可见耳穴

压豆与脐灸护理对患者睡眠质量的改善作用更加显著，

患者的睡眠时间明显延长，睡眠深度也有所增加，能够

更长时间地保持深度睡眠状态。由于失眠症状的缓解，

患者普遍感到精神焕发，心情愉悦，对生活和工作的热

情也重新被点燃，同时无论是耳穴压豆还是脐灸护理，

都能够为他们提供舒适的体验，几乎没有任何不适感

或痛苦，从而有效改善患者的心理状态。 

综上所述，耳穴压豆法和脐灸护理都是中医对失

眠的一种行之有效的疗法，它能调整体内的血液循环，

增强身体的自我修复能力，使失眠患者的睡眠品质得

到改善，同时缓解患者的负性情绪，可广泛应用。 
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