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服药，随意增减、更换药物，因此，对于结果存在干扰。
综上所述，采用血府逐瘀汤加味治疗失眠气滞血瘀证，可

改善患者的睡眠质量，具体作用机制尚待进一步研究。
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吴茱萸粉调醋穴位贴敷治疗乳腺癌术后失眠疗效观察
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［摘要］ 目的：观察吴茱萸粉调醋穴位贴敷治疗乳腺癌术后失眠的疗效。方法：选取 96 例乳腺癌术后失眠患者进行研究，随

机分为 2 组各 48 例，对照组采用艾司唑仑片进行治疗，观察组采用吴茱萸粉调醋穴位贴敷进行治疗，2 组均施以相同的中医护理

方法，干预 4 周。观察 2 组的临床疗效与不良反应发生情况。结果：观察组痊愈率和总有效率分别为 47.92%和 93.75%，显著高

于对照组的 25.00%和 75.00%，差异均有统计学意义 （P < 0.05）。不良反应发生率观察组为 4.17%，对照组为 16.67%，2 组比较，

差异有统计学意义 （P < 0.05）。结论：采用吴茱萸粉调醋穴位贴敷治疗乳腺癌术后失眠效果显著，且不良反应轻微。
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Curative Effect of Acupoint Application with Evodia Rutaecarpa Powder Mixed Vinegar
for Insomnia after Breast Cancer Surgery

CHEN Mengge，LUO Hua，ZHANG Yongmei
Abstract：Objective：To observe the curative effect of acupoint application with evodia rutaecarpa powder mixed vinegar

for insomnia after breas t cancer surgery. Methods：Selected 96 cases of insomnia after breas t cancer surgery，and divided

them into two groups randomly. The 48 cases of the control group were treated with es tazolam tablets，and the observation

group was given the therapy of acupoint application with evodia rutaecarpa powder mixed vinegar. The two groups were both

given the same Chinese medicine nurs ing method，and were given four weeks of intervention. Observed clinical effect and

adverse reaction of the two groups . Results：The cure rate and the total effective rate of the observation group was 47.92%

and 93.75% respectively，being obvious ly higher than the 25.00% and 75.00% of the control group(P < 0.05). Incidence rate

of adverse reaction was 4.17% in the observation group， and was 16.67% in the control group， the difference being

s ignificant (P < 0.05). Conclusion：Acupoint application with Evodia Rutaecarpa powder mixed vinegar has s ignificantly effect

in treating insomnia after breas t cancer surgery，which has little adverse reaction.
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乳腺癌是女性最常见的恶性肿瘤之一，目前手术是治疗乳

腺癌的主要手段，有临床研究结果显示，乳腺癌术后患者失眠

的现象较为多见[1]，而治疗术后失眠主要是根据患者的病情采

用西药进行治疗，容易出现神经系统及胃肠道系统的损害，严

重者可能出现睡眠障碍或嗜睡现象，且大部分抗失眠药物均有

一定的成瘾性，部分患者因无法耐受而中途停药导致治疗失

败，给患者带来更大的痛苦[2]。有中医学者认为，失眠是由多

因素导致身体主要脏腑功能失调而致心神不宁引起[3]，对该类

患者需要进行整体调理。本研究采用吴茱萸粉调醋穴位贴敷治

疗乳腺癌术后失眠，观察临床效果，并与常规西药治疗进行对

比，现将研究结果报道如下。
1 临床资料

1.1 诊断标准 根据《中国成人失眠诊断与治疗指南》 [4]的诊

断标准：①有效睡眠时间不足：入睡困难、熟睡维持困难、易

醒和早醒；②睡眠质量下降：以浅睡眠为主，慢波睡眠第 3、
4 期缺乏或明显减少；③白天有缺睡的表现：患者主诉至少下

述一种与睡眠不足相关的日间功能损害：疲劳或全身不适；注

意力、注意维持能力或记忆力减退；学习、工作和(或)社交能

力下降；情绪波动或易激惹；日间思睡；兴趣、精力减退；工

作或驾驶过程中错误倾向增加；紧张、头痛、头晕，或有与睡

眠缺失有关的其他躯体症状；对睡眠过度关注。
1.2 辨证标准 阴虚火旺证，主要表现为心烦不寐，心悸不

安，头晕耳鸣，健忘，腰酸梦遗，五心烦热，口干津少。舌

红，脉细数。
1.3 纳入标准 符合诊断标准与辨证标准；为乳腺癌术后，

且未复发；年龄 18～70 岁。
1.4 排除标准 心功能不全患者；肝肾功能不全者；胃肠道

疾病患者；精神神经系统障碍患者；乳腺癌复发患者。
1.5 一般资料 选取 2014 年 2 月—2016 年 1 月本院收治的

96 例乳腺癌术后失眠患者进行研究。根据患者入院序号的奇

偶分为 2 组，每组 48 例。奇数为对照组，年龄 31～64 岁，

平均(40.5±4.6)岁；病程 18～86 天，平均(35.3±6.5)天。偶

数为观察组，年龄 32～61 岁，平均(41.2±4.3)岁；病程 16～
85 天，平均(34.9±6.4)天。2 组基本资料比较，差异均无统计

学意义(P > 0.05)，具有可比性。
2 治疗方法

所有患者出院后进行常规的随访以及化疗。
2.1 对照组 服用艾司唑仑片(常州四药制药有限公司)进行治

疗，每次 2 mg，睡前服，连续服用 4 周。
2.2 观察组 采用吴茱萸粉调醋穴位贴敷治疗，具体操作为：

将吴茱萸粉与热醋调成一定的比例后备用。从术后失眠就医后

第 1 天开始，每晚睡前温水泡脚 20 min 左右，再用吴茱萸粉

贴于双脚涌泉穴及失眠穴，于第 2 天清晨取去。疗程 4 周。
3 中医护理方法

在护理中注重对 2 组患者的辨证施护。观察患者的症状

和不适，并及时反馈给医师，尤其要关注患者的情志对疾病的

影响，向患者和家属讲解乳腺癌的注意事项以及手术的重要

性，向术后失眠患者讲述出现失眠的原因，减轻患者心理紧张

情绪；根据不同中医证型指导患者食疗，加强营养支持，养护

结合，建议食用甘温或者甘淡平和、血肉有情之品，如猪蹄、
牛肉、鸡蛋等高蛋白、高热量的食物，或冰糖雪梨糖水、甘

蔗、陈米汤等益气养阴健脾之果物，增强机体的抵抗力，加速

疾病的改善和康复。
4 观察指标与统计学方法

4.1 观察指标 观察 2 组患者治疗 4 周后的失眠改善情况，

以及不良反应的发生情况。
4.2 统计学方法 采用 SPSS19.0 软件对所获得的数据进行

分析。计量资料以(x±s)表示，采用 t 检验；计数资料以百分

比表示，采用 χ2 检验。
5 疗效标准与治疗结果

5.1 疗效标准 痊愈：睡眠时间恢复正常(与术前相似)，或者

夜间睡眠时间在 6 h 以上(含 6 h)；睡眠质量较好，且无噩梦等

现象发生，清晨醒后精神好；显效：睡眠较治疗前显著好转，

睡眠时间较前增加 3 h 以上；有效：失眠症状减轻，睡眠时间

较前增加不足 3 h；无效：失眠无明显改善或睡觉时更加烦躁

不安。
5.2 2 组临床疗效比较 见表 1。观察组痊愈率和总有效率分

别 为 47.92% 和 93.75% ， 显 著 高 于 对 照 组 的 25.00% 和

75.00%，差异均有统计学意义(P < 0.05)。

表 1 2 组临床疗效比较 例(%)

5.3 2 组治疗后不良反应发生情况比较 观察组未出现精神

症状，仅有 2 例出现贴敷部位的皮疹，取去后消失，不良反

应发生率为 4.17% ；对照组出现嗜睡 2 例，口干 3 例，2 例

头晕乏力，还有 1 例出现睡眠障碍现象，不良反应发生率为

16.67%。2 组比较，差异有统计学意义(χ2=6.264，P < 0.05)。
6 讨论

乳腺癌术后失眠的机制尚未清楚，可能与术后患者的心理

因素有较大关系。一旦发生失眠，很大程度上会影响患者的生

活质量，不利于康复。而目前对于失眠的治疗西药主要是安

定、艾司唑仑等，而这些药物在一定程度上有着较大的成瘾

性，且多数患者在治疗过程中可能出现口干、头晕、乏力以及

嗜睡现象，少数患者还有可能出现睡眠障碍，使得患者无法正

常地工作和生活[5]。单纯西药治疗无法解决根本问题，患者需

要通过长期服药来维持睡眠，最后成瘾。

组 别

观察组

对照组

χ2 值

P

n
48
48

痊愈

23(47.92)
1 2(25.00)
1 1 .073
<0.05

显效

10(20.83)
1 1(22.92)
1 .1 14
>0.05

有效

12(25.00)
1 3(27.08)
1 .203
>0.05

无效

3(6.25)
1 2(25.00)
9.302
<0.05

总有效

45(93.75)
36(75.00)
8.736
<0.05
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失眠归属中医学不寐范畴，以入睡困难或者寐后易醒，或

者早醒为主要症状，且累及到身体的各个脏腑，主要为心、
肝、脾、胃和肾。而穴位贴敷疗法主要是通过对经络的刺激与

调节作用，纠正脏腑功能的紊乱，且其只贴敷于皮肤表面，操

作简单，副作用小[6]。
本研究采用吴茱萸粉与热醋调和贴敷穴位，吴茱萸是目前

临床上应用广泛的中药材，中医学认为其有降逆止呕、散寒止

痛、疏肝下气、助阳止津的功效。吴茱萸含有 14 个吲哚类生

物碱，具有类似阿托品样的作用，对胃肠动力及收缩度有较强

的抑制作用，能改善消化道的血液循环状态，也可能因此而改

善患者的失眠状况[7]。
除此之外，给予中医护理措施对缓解乳腺癌患者术后失眠

症状也具有积极作用。综合运用多种手段护理是现代人性化医

疗的趋势，人性化医疗要求医护工作者不仅具有娴熟的技术，

还能顾及患者的心理需求。中医护理尤其注重情志对预后的影

响，特别是乳腺癌患者容易肝气郁结、心情抑郁。向患者和家

属讲解乳腺癌的注意事项以及手术的重要性，讲述术后失眠产

生的原因，配偶给予一定的情感支持，均有助于缓解患者的紧

张、担忧和无助感，利于术后的康复和生活质量的提高。与此

同时，根据医嘱针对不同证型指导患者食疗和食补，调整饮食

结构，增强营养，有助于改善患者的整体身体状况，加强气血

循环，利于术后康复。
本研究结果显示，观察组的痊愈率和总有效率均高于对照

组，不良反应发生率低于对照组。提示采用吴茱萸粉调醋穴位

贴敷治疗乳腺癌术后失眠效果显著，且不良反应轻微，值得推

荐和进一步研究。
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