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耳穴埋豆在动静脉内瘘成形术后患者中的应用
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摘要" 目的'探讨耳穴埋豆在动静脉内瘘成形术患者中的应用效果) 方法'选取 !"#) 年 # 月*#" 月血管外

科收治的主诉存在疼痛的动静脉内瘘成形术后患者 #!" 例#随机分为观察组和对照组#各 ," 例) 对照组采用

常规护理#观察组在对照组的基础上采用耳穴埋豆) 观察 ! 组术后即刻+, 4+#! 4疼痛数字评分法!%ED"评

分#患者出院当天生活质量综合评定问卷!=K9L-"评分#及术后 !% 4 舒适度) 结果'观察组术后 , 4+#! 4疼

痛%ED评分低于对照组!4a"$"&"&观察组术后生活质量=K9L-问卷躯体功能维度+心理健康维度+社会功

能维度!除社会支持因子"各因子得分及总分均高于对照组!4a"$"&"&观察组患者术后 !% 4 舒适度优于对

照组!4a"$"&") 结论'耳穴埋豆能减轻动静脉内瘘成形术后疼痛#提高患者的生活质量和舒适度)
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''血液透析是终末期肾病患者最常用的一种替

代治疗方法#动静脉内瘘是维持性血液透析患者

最常用的血管通路'#(

) 动静脉内瘘术是将前臂

近手腕部位的动脉和邻近的静脉作一缝合#使吻

合后的静脉中流动着动脉血#形成一个动静脉内

瘘'#(

) 术后患者可伴有持续性疼痛#严重影响生

活质量) 临床所倡导的规范化疼痛处理!=G6"

的镇痛治疗原则$有效缓解疼痛#尽可能减少药物

不良反应#最大程度地提高患者躯体功能和满意

度#全面提高患者的生活质量'!(

) 耳穴埋豆是通

%),%
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过调整人体脏腑气血的功能以改善睡眠+缓解疼

痛状况'+(

#从而提高患者的生活质量) 本研究对

动静脉内瘘术后患者进行耳穴埋豆治疗#通过耳

穴埋豆的中医辅助疗法#较好地缓解了患者的疼

痛#取得了良好的临床效果#现将报告如下)

MR资料与方法

#$#'一般资料

选取!"#)年#月*#"月血管外科收治的主诉

存在疼痛的动静脉内瘘成形术后患者 #!" 例#患者

无精神疾病#自理能力+感知及认知功能正常) 排

除标准$

!

患者自控能力丧失或严重焦虑&

"

合并

严重心脑血管疾病&

#

上肢感觉减退或障碍患者)

按随机数字表分为观察组和对照组#各 ," 例) 观

察组男 +& 例#女 !& 例&年龄 &" d)! 岁#平均

!,%i&$ !̀$#)"岁&对照组男 +! 例#女 !$ 例&年龄

%, d$"岁#平均!&($&, #̀$!$"岁&! 组年龄+性别

等一般资料比较差异无统计学意义!4e"$"&")

#$!'方法

#$!$#'对照组$ 采用常规护理#对患者进行动静

脉内瘘术后常规护理#加强对疼痛知识的宣教)

由于解热镇痛剂属于对肾脏有毒害的药物之一#

本科常规不使用解热镇痛药物)

#$!$!'观察组$ 在对照组的基础上采用耳穴埋

豆) 穴位选取$双耳部选神门+皮质下+交感区+腹

区+风溪穴) 操作时#护士用金属探棒在耳穴区寻

找敏感点#用 )&V乙醇消毒耳部#然后用干棉球擦

净#用镊子取王不留行籽依次准确固定于耳穴#拇

指+食指的指腹按压#每穴 + d& <)*:次#按压手法

适中#以患者局部感到酸麻涨痛或发热为宜'%(

) 双

耳交替#% d& 次:1#王不留行籽夏季 + d% 1 更换#

冬季 & d, 1更换) 如有潮湿脱落#及时更换)

#$+'观察指标

#$+$#'疼痛$ 术后即刻+, 4+#! 4 采用疼痛数字

评分法!%ED"评价疼痛程度'&(

) 将一条直线等

分为 #" 段#按 " d#" 分次序评估疼痛程度#得分

越高#疼痛越明显)

#$+$!'生活质量$ 患者出院当天采用生活质量综

合评定问卷!=K9L-"

',(评价生活质量) =K9L-包

括躯体功能+心理功能+社会功能+物质生活 % 个维

度##,个因子#共 ,% 个条目#每个因子包括客观指

标与主观指标#主观指标从,极不满意-!# 分"到

,非常满意-!&分"#每个因子的主观指标以累计得

分法计分#评分越高#生活质量越好) 此次问卷调

查去除原问卷中与疾病不相关的物质生活维度)

#$+$+'舒适度$ 术后 !% 4 采用 R"#70I0简化的

舒适状况量表!=3K"

')(评价患者舒适度#量表

分值 +" d#!" 分#分数越高说明患者越舒适) 总

分a," 分为低度舒适#," da(" 分为中度舒适#

!

(" 分为高度舒适)

#$%'统计学方法

采用DGDD!!$" 软件#计量资料以均数 标̀

准差!

"

B̀ -"表示#组间采用&检验&计数资料以率

!V"表示#采用
#

! 检验#检验水准
$

f"<"&#!a

"<"& 为差异有统计学意义)

SR结果

!<#'! 组术后1Z4疼痛评分比较

术后即刻 ! 组患者疼痛评分差异无统计学意

义!!e"<"&"#观察组术后 , Y+#! Y 疼痛评分低

于对照组#差异有统计学意义!!a"<"&"#见表 #)

表 MRS 组患者术后即刻)` Y)MS Y疼痛评分比较#

"

"̀ #$ 分

分组 术后即刻 术后 , 4 术后 #! 4

观察组!( f,"" +$%& #̀$#$

!$(& #̀$,$

#

!$)+ "̀$$&

#

对照组!( f,"" +$&+ #̀$#& %$#+ #̀$#& +$)+ #̀$#&

'与对照组比较#

#

4a"$"&)

!$!'! 组术后生活质量比较

观察组术后生活质量 =K9L-问卷躯体功能

维度+心理健康维度+社会功能维度!除社会支持

因子"各因子及总分均高于对照组#差异有统计

学意义!4a"$"&"#见表 !)

!$+'! 组舒适度比较

依据=3K量表得分评价舒适度#观察组低度

舒适 +例#中度舒适 %$ 例#高度舒适 ( 例&对照组

低度舒适 #& 例#中度舒适 %% 例#高度舒适 # 例)

观察组术后 !% 4舒适度优于对照组!4a"i"&")

表 SRS 组术后=K9L-问卷得分比较#

"

B̀ -$ 分

项目 对照组!( f,"" 观察组!( f,""

躯体功能维度总分 %$$#( $̀$)$

,#$%! $̀$")

#

睡眠与精力 #!$+$ !̀$+(

#&$)+ #̀$(+

#

躯体不适感 #"$++ !̀$#+

#+$&( #̀$(+

#

进食功能 #+$$# !̀$&+

#,$&$ !̀$&,

#

运动与感觉功能 #!$,) #̀$)+

#&$&! #̀$,&

#

心理健康维度总分 %+$&( ,̀$!&

&)$($ ,̀$((

#

精神紧张感 #"$(" #̀$&%

#%$%# #̀$,!

#

正负性情感 #"$!) !̀$"+

#&$,& #̀$&"

#

认知功能 #!$%! #̀$!(

#%$,& !̀$")

#

自尊 #"$"" #̀$+(

#+$!) #̀$$"

#

社会功能维度总分 +$$+$ ,̀$(,

%($!! ,̀$#,

#

社会支持 #"$&% !̀$!+ #"$(+ #̀$)+

工作与学习 )$(, #̀$+&

#!$"% #̀$%+

#

业余娱乐生活 #"$$$ #̀$,,

#&$!+ #̀$+(

#

婚姻与家庭 ($"" #̀$)!

##$"! #̀$,#

#

=K9L-总分 #+"$#, !̀#$((

#,$$,! !̀#$!!

#

'与对照组比较#

#

4a"$"&)

%$,%
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NR讨论

耳是全身经络汇集之处#耳廓部与十二经脉

有着密切联系'$(

#人体各组织+器官均在耳廓上

有相应固定的穴位#耳廓上的穴位可以作为针灸

的刺激点治疗各种疾病#耳部的阳性反应点#可以

作为诊断的参考'((

) 疼痛是动静脉内瘘术后常

见并发症'#"(

#术后疼痛可导致一系列的病理生理

改变#使患者出现情绪紧张'$(

) 如患者动静脉内

瘘术后疼痛难忍#护理人员会遵医嘱予以解热镇

痛药#而血液透析患者肾功能衰竭#解热镇痛药又

对肾脏有不良影响'## *#!(

#即使在少量用药的情况

下仍会出现严重的损害'#!(

) 耳穴埋豆治疗是通

过刺激局部的全息耳穴而诱发经络传导#进而调

整人体脏腑功能和内分泌系统#达到调理脏腑#疏

通经络#平衡阴阳的作用#以缓解疼痛) 交感穴可

直接调节内脏植物神经纤维活动及血管舒缩功

能#具有解痉镇痛之功效&风溪穴具有活血祛风+

通络止痛之功效'#+(

)

本研究结果显示#观察组术后 , 4+#! 4 疼痛

评分低于对照组!4a"$"&"#说明耳穴埋豆可以

有效缓解患者术后疼痛#减少具有肾毒性的镇静

止痛药物的使用) 在生活质量方面#观察组术后

生活质量 =K9L-问卷躯体功能维度+心理健康

维度+社会功能维度!除社会支持因子"各因子及

总分均高于对照组!4a"$"&") 这一结果与研

究'#%(所证实的神门+枕+交感+皮质下穴具有调节

高级神经中枢+消除紧张情绪的作用一致) 患者

疼痛减轻+焦虑及紧张状态下降也使得患者的舒

适度提高#本研究结果表明#观察组患者术后 !% 4

舒适度优于对照组!4a"$"&")

与传统的治疗方法相比#耳穴埋豆更突出整体

观念和辨证论治的原则#充分体现了中医特色) 开

展耳穴埋豆时#如患者耳廓皮肤有疼痛+湿疹+瘙痒

或皮肤破溃等情况#应停止敷贴#以免引起感染#并

及时报告医师'#&(

) 操作时应在双耳交替进行#力

度适宜#以免力度不够作用不明显#或力度过大而

损伤耳廓皮肤) 此外#为患者实施耳穴埋豆的操作

时#护理人员要用良好的沟通方式#给患者一定的

鼓励#增强患者的自信心#有利于改善护患关系)

耳穴埋豆作为中医外科的一种护理操作技

术#无需特定的操作环境#无创伤#起效迅速+安全

有效#能提高患者的舒适度#减轻患者痛苦#降低

治疗成本#易被患者所接收#值得临床推广)
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