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护 理

随 着 现 代 人 们 生 活 水 平 的 提 高 及 生 活 方 式 的 改 变 ， 糖 尿

病 患 病 率 已 经 从 1980 年 的 0.67% 上 升 到 2017 年 的 11.2%[1]。 根

据 国 际 糖 尿 病 联 盟 （ international diabetes federation ， IDF） 统

计 ， 预 计 到 2045 年 全 球 糖 尿 病 患 者 将 增 加 到 6.93 亿 [2]。 糖 尿 病

周 围 神 经 病 变 （ diabetic peripheral neuropathy, DPN） 是 糖 尿

病 常 见 的 慢 性 并 发 症 之 一 ， 临 床 表 现 主 要 有 四 肢 远 端 感 觉 、

运 动 功 能 障 碍 及 筋 脉 挛 急 疼 痛 ， 是 糖 尿 病 患 者 截 肢 的 重 要 原

因 [3]。 痛 性 糖 尿 病 周 围 神 经 病 变 （ painful diabetic peripheral

neuropathy, PDPN） 是 一 种 以 疼 痛 为 主 要 临 床 表 现 的 DPN， 患

病 率 为 23.1%[4]。 患 者 往 往 因 为 疼 痛 导 致 睡 眠 、 情 绪 障 碍 ， 严 重

影 响 其 生 活 质 量 [5-6]。 王 瑞 琦 [7] 研 究 发 现 ， 阴 虚 血 瘀 证 是 PDPN

最 常 见 的 中 医 证 候 之 一 。 目 前 ， 临 床 治 疗 多 采 取 控 制 血 糖 、 改

善 微 循 环 、 抗 氧 化 应 激 、 止 痛 等 对 症 治 疗 ， 其 中 止 痛 管 理 多 采

用 抗 惊 厥 药 、 抗 抑 郁 药 和 阿 片 类 药 物 [8]， 但 这 些 药 物 易 出 现 药

物 依 赖 。 近 年 来 ， 中 医 外 治 疗 法 已 广 泛 应 用 于 临 床 ， 常 用 疗 法

有 耳 穴 压 豆 、 中 药 熏 洗 等 。 耳 穴 压 豆 充 分 体 现 了 中 医 的 全 息

理 念 ， 可 通 过 刺 激 耳 廓 上 特 定 的 阳 性 反 应 点 调 节 神 经 传 导 、 促

进 气 血 运 行 ， 进 而 减 轻 患 者 肢 体 麻 木 、 疼 痛 等 症 状 [9]。 中 药 熏

洗 属 于 温 热 疗 法 ， 可 通 过 热 力 和 药 力 双 重 作 用 改 善 局 部 血 液

循 环 与 神 经 传 导 速 度 ， 迅 速 缓 解 患 者 疼 痛 、 麻 木 症 状 [10]。 基 于

耳穴压豆联合中药熏洗治疗痛性糖尿病

周围神经病变阴虚血瘀证的疗效分析

赵 琴1，2，郑朝晖2，林 盼2，胡 凤2，唐 娜2，肖 凤2

（1.湖南中医药大学护理学院，湖南 长沙 410208；

2.长沙市中医医院/长沙市第八医院，湖南 长沙 410100）

[摘要] 目的：探讨耳穴压豆联合中药熏洗治疗痛性糖尿病周围神经病变阴虚血瘀证的临床疗效。方法：将

90例痛性糖尿病周围神经病变阴虚血瘀证患者按随机数字表法分为耳穴压豆组、中药熏洗组、耳穴压豆联合中

药熏洗组，每组30例，7 d为1个疗程，共治疗2个疗程。比较3组患者治疗前、治疗1个疗程后、治疗2个疗程后中医

证候积分及肢体疼痛程度[疼痛数字评分法（NRS）]，并比较3组患者治疗2个疗程后的中医证候疗效、治疗前后匹

兹堡睡眠质量指数（PSQI）各项评分及总评分。结果：耳穴压豆组、中药熏洗组及耳穴压豆联合中药熏洗组治疗

2个疗程后中医证候疗效总有效率分别为76.7%（23/30）、73.3%（22/30）、96.7%（29/30），耳穴压豆联合中药熏洗组

疗效优于耳穴压豆组、中药熏洗组，差异有统计学意义（ 约0.05）。3组患者治疗1个疗程、2个疗程后中医证候积分

均低于治疗前（ 约0.05），治疗2个疗程后均低于治疗1个疗程后（ 约0.05），且耳穴压豆联合中药熏洗组治疗1个疗

程、2个疗程后中医证候积分均低于耳穴压豆组、中药熏洗组（ 约0.05）。耳穴压豆组及耳穴压豆联合中药熏洗组

治疗1个疗程、2个疗程后肢体疼痛评分均低于治疗前（ 约0.05），治疗2个疗程后均低于治疗1个疗程后（ 约0.05）；

中药熏洗组治疗1个疗程后与治疗前比较，差异无统计学意义（ 跃0.05），治疗2个疗程后与治疗前比较，差异有统

计学意义（ 约0.05）；耳穴压豆联合中药熏洗组治疗1个疗程、2个疗程后肢体疼痛评分均低于耳穴压豆组、中药熏

洗组（ 约0.05）。治疗2个疗程后，3组患者PSQI催眠药物评分比较，差异无统计学意义（ 跃0.05），耳穴压豆组入睡

时间评分、日间功能障碍评分与治疗前比较，差异无统计学意义（ 跃0.05）；3组患者其余PSQI评分及总分均低于

治疗前，且耳穴压豆联合中药熏洗组低于耳穴压豆组、中药熏洗组，差异均有统计学意义（ 约0.05）。结论：耳穴压

豆联合中药熏洗能改善痛性糖尿病周围神经病变阴虚血瘀证患者临床症状，减轻其肢体疼痛，提高其睡眠质

量，值得临床应用。
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此 ， 本 研 究 采 用 耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 治 疗 PDPN阴 虚 血 瘀 证

的 患 者 ， 分 析 临 床 效 果 ， 旨 在 指 导 临 床 治 疗 。 现 报 告 如 下 。

1 资料与方法

1.1 诊断标准

1.1.1 西 医 诊 断 标 准 参 照 《 中 国 2型 糖 尿 病 防 治 指 南 （ 2020年

版 ） 》 [8]中 糖 尿 病 周 围 神 经 病 变 的 诊 断 标 准 ， 并 符 合 《 痛 性 周 围

神 经 病 的 诊 断 和 治 疗 共 识 》 [11]中 痛 性 周 围 神 经 病 变 诊 断 标 准 。

1.1.2 中 医 诊 断 标 准 参 照 《 糖 尿 病 周 围 神 经 病 变 中 医 临 床

诊 疗 指 南 （ 2016 年 版 ） 》 [12]中 阴 虚 血 瘀 证 辨 证 标 准 ： 肢 体 麻 木 ，

腿 足 挛 急 ， 酸 胀 疼 痛 ， 四 肢 发 凉 或 肢 体 灼 热 疼 痛 ， 夜 间 为 甚 ，

五 心 烦 热 ， 失 眠 多 梦 ， 皮 肤 干 燥 ， 口 干 咽 燥 ， 腰 膝 酸 软 ， 头 晕 耳

鸣 ， 便 秘 ， 舌 质 嫩 红 或 暗 红 ， 苔 花 剥 少 津 ， 脉 细 数 或 细 涩 。

1.2 纳入标准 （ 1） 符 合 DPN 中 西 医 诊 断 标 准 ， 并 且 行 神 经

性 疼 痛 问 卷 （ DN4 问 卷 ） 调 查 ， DN4 问 卷 得 分 逸4 分 ； （ 2） 临 床 诊

断 未 合 并 有 心 、 脑 血 管 等 疾 病 ； （ 3） 依 从 性 良 好 ， 年 龄 30~70 岁 ，

性 别 不 限 ； （ 4） 愿 意 参 加 本 次 研 究 ， 且 签 署 知 情 同 意 书 。 （ 5） 血

糖 控 制 良 好 ： 空 腹 血 糖 （ FPG） 臆7.0 mmol/L ， 餐 后 2 h 血 糖

（ 2 hPG） 臆10.0 mmol/L。

1.3 排除标准 （ 1） 发 生 糖 尿 病 急 性 并 发 症 ， 如 糖 尿 病 酮 症

酸 中 毒 、 糖 尿 病 非 酮 症 高 渗 昏 迷 、 糖 尿 病 乳 酸 酸 中 毒 的 患 者 ；

（ 2） 可 能 存 在 引 起 周 围 神 经 病 变 的 其 他 病 因 者 （ 如 代 谢 遗 传

疾 病 、 腰 椎 间 盘 突 出 症 、 吉 兰 - 巴 雷 综 合 征 、 肿 瘤 、 中 毒 等 ） ；

（ 3） 妊 娠 期 患 者 ； （ 4） 不 能 坚 持 配 合 治 疗 2个 疗 程 的 患 者 ； （ 5） 耳

部 、 足 部 皮 肤 破 损 及 过 敏 者 。

1.4 研究对象 选 取 2021 年 4 月 至 2022 年 2 月 在 长 沙 市 中 医

医 院 内 分 泌 科 住 院 的 90 例 阴 虚 血 瘀 证 PDPN 患 者 ， 按 随 机 数

字 表 法 分 为 耳 穴 压 豆 组 、 中 药 熏 洗 组 、 耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏

洗 组 ， 每 组 30 例 。 所 有 研 究 对 象 的 资 料 收 集 及 指 标 评 定 均 由

经 过 培 训 的 科 研 小 组 成 员 完 成 。 本 临 床 研 究 项 目 经 长 沙 市 中

医 医 院 伦 理 委 员 会 审 核 通 过 （ 批 号 ： 2021035） 。

1.5 治疗方法 3组 患 者 均 按 照 糖 尿 病 周 围 神 经 病 变 的 治 疗

原 则 进 行 综 合 治 疗 ， 包 括 饮 食 、 运 动 及 降 糖 药 物 治 疗 ； 3 组 患

者 进 行 同 质 化 的 人 文 关 怀 。

1.5.1 耳 穴 压 豆 组 在 常 规 治 疗 护 理 基 础 上 给 予 患 者 耳

穴 压 豆 治 疗 ， 选 取 神 门 、 皮 质 下 、 心 、 交 感 、 枕 、 内 分 泌 、 三 焦 、

胰 、 胆 、 肾 ； 先 用 探 棒 找 到 各 耳 穴 的 敏 感 点 ， 然 后 用 75% 乙 醇 棉

签 消 毒 耳 廓 两 次 、 待 干 ， 再 将 带 有 王 不 留 行 籽 的 胶 布 贴 于 相

应 的 耳 穴 上 ， 用 指 腹 按 压 耳 穴 ， 以 患 者 感 觉 酸 、 麻 、 胀 、 痛 、 发

热 为 宜 。 同 时 嘱 患 者 自 行 按 压 穴 位 ， 每 日 按 压 3~5 次 ， 每 穴 每

次 按 压 20 次 。 每 3 d 更 换 耳 豆 1 次 ， 双 耳 交 替 进 行 ， 7 d 为 1 个 疗

程 ， 共 治 疗 2 个 疗 程 。 贴 敷 期 间 耳 部 注 意 防 水 ， 防 脱 落 ， 如 有 脱

落 ， 重 新 贴 敷 ， 按 压 耳 穴 过 程 中 ， 避 免 揉 搓 ， 以 免 耳 廓 受 损 。

1.5.2 中 药 熏 洗 组 在 常 规 治 疗 护 理 基 础 上 给 予 患 者 中 药

熏 洗 双 下 肢 。 药 物 组 成 ： 五 加 皮 20 g ， 威 灵 仙 30 g ， 木 瓜 20 g ， 炒

苍 术 10 g ， 醋 制 乳 香 20 g ， 醋 没 药 20 g ， 防 己 20 g ， 当 归 15 g ， 花

椒 3 g ， 红 花 5 g 。 中 药 由 长 沙 市 中 医 医 院 （ 长 沙 市 第 八 医 院 ） 中

药 房 提 供 ， 由 煎 药 室 煎 煮 ， 每 剂 中 药 浓 煎 成 400 mL， 以 每 袋

200 mL 密 封 备 用 。 中 药 熏 洗 具 体 方 法 ： 调 节 室 温 18耀22 益 ， 将

浓 煎 好 的 400 mL药 液 ， 加 热 水 制 成 约 3 000 mL的 液 体 ， 用 足 浴

盆 装 好 后 静 置 ， 再 用 温 度 计 测 量 药 液 温 度 ， 待 药 液 温 度 在 38耀

40 益 时 使 用 ， 告 知 患 者 背 靠 座 椅 ， 全 身 放 松 ， 将 双 足 浸 泡 于 足

浴 盆 中 ， 注 意 保 暖 ， 浸 泡 时 间 30 min ， 浸 泡 过 程 中 护 理 人 员 陪

伴 在 患 者 身 旁 ， 注 意 观 察 患 者 的 反 应 ， 防 止 烫 伤 ， 浸 泡 后 嘱 患

者 擦 干 足 部 和 趾 间 。 每 天 熏 洗 1 次 ， 7 d 为 1 个 疗 程 ， 共 治 疗 2 个

疗 程 。

1.5.3 耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 在 常 规 治 疗 护 理 基 础 上

给 予 患 者 耳 穴 压 豆 + 中 药 熏 洗 治 疗 ， 按 先 耳 穴 压 豆 、 后 中 药 熏

洗 的 顺 序 进 行 治 疗 。 具 体 治 疗 方 法 及 疗 程 同 耳 穴 压 豆 组 、 中 药

熏 洗 组 。

1.6 观察指标

1.6.1 中 医 证 候 积 分 治 疗 前 、 治 疗 1 个 疗 程 后 、 治 疗 2 个 疗

程 后 ， 参 照 《 糖 尿 病 周 围 神 经 病 变 中 医 诊 疗 规 范 初 稿 》 [13]评 定 中

医 证 候 积 分 。 （ 1） 主 症 ： 肢 体 麻 木 、 四 肢 发 凉 、 酸 胀 疼 痛 、 腰 膝

酸 软 、 感 觉 减 退 ， 按 无 、 轻 度 、 中 度 、 重 度 分 别 计 0 、 2 、 4 、 6 分 ；

（ 2） 次 症 ： 心 烦 、 手 足 心 热 、 口 干 咽 燥 、 头 晕 耳 鸣 、 失 眠 ， 按 无 、

轻 度 、 中 度 、 重 度 分 别 计 0 、 1 、 2、 3 分 。

1.6.2 肢 体 疼 痛 评 分 治 疗 前 、 治 疗 1 个 疗 程 后 、 治 疗 2 个 疗

程 后 ， 采 用 疼 痛 数 字 评 分 法 （ NRS） [14]评 估 患 者 肢 体 疼 痛 程 度 ，

将 一 条 横 线 等 比 例 分 成 10 段 并 依 次 标 记 0~10 分 ， 让 患 者 根 据

自 身 的 疼 痛 感 觉 ， 选 择 最 能 代 表 其 疼 痛 程 度 的 数 字 ， 数 字 越

高 ， 代 表 疼 痛 越 严 重 。

1.6.3 匹 兹 堡 睡 眠 质 量 指 数 量 表 （ PSQI） 评 分 治 疗 前 、 治 疗

后 （ 治 疗 2 个 疗 程 ） 评 定 PSQI 评 分 ， PSQI[15]包 括 5 个 他 评 条 目 和

19 个 自 评 条 目 ， 包 含 7 个 成 分 ， 分 别 是 睡 眠 质 量 、 入 睡 时 间 、 睡

眠 时 间 、 睡 眠 效 率 、 睡 眠 障 碍 、 催 眠 药 物 及 日 间 功 能 影 响 ， 每

个 成 分 按 0耀3分 进 行 等 级 积 分 ， 各 成 分 得 分 总 和 为 量 表 的 总 评

分 ， 总 分 范 围 为 0耀21 分 ， 总 分 越 高 ， 代 表 睡 眠 质 量 越 差 。

1.7 疗效标准 参 照 《 中 药 新 药 临 床 研 究 指 导 原 则 （ 试 行 ） 》 制

定 ， 中 医 证 候 积 分 减 少 率 =[（ 治 疗 前 中 医 证 候 积 分 -治 疗 后 中 医

证 候 积 分 ） /治 疗 前 中 医 证 候 积 分 ]伊100% 。 治 愈 ： 中 医 证 候 积

分 减 少 率 逸90% ， 临 床 症 状 、 体 征 消 失 或 基 本 消 失 ； 显 效 ： 70%

臆 中 医 证 候 积 分 减 少 率 约90% ， 临 床 症 状 、 体 征 改 善 明 显 ； 有

效 ： 30%臆 中 医 证 候 积 分 减 少 率 约70% ， 临 床 症 状 、 体 征 好 转 ；

无 效 ： 中 医 证 候 积 分 减 少 率 约30%， 临 床 症 状 、 体 征 无 好 转 甚 至

加 重 。

1.8 统计学方法 采 用 SPSS 26.0 统 计 学 软 件 对 数 据 进 行 统

计 分 析 ， 计 量 资 料 符 合 正 态 分 布 且 方 差 齐 采 用 “ 均 数 依 标 准

差 ” （ x依s） 表 示 ， 符 合 正 态 分 布 及 方 差 齐 性 ， 多 组 间 比 较 采 用 单

因 素 方 差 分 析 ， 两 两 比 较 采 用 SNK-q 检 验 ， 重 复 测 量 计 量 资 料

比 较 采 用 重 复 测 量 方 差 分 析 ， 两 两 比 较 采 用 LSD-t 检 验 ； 不

符 合 正 态 分 布 则 用 中 位 数 （ 四 分 位 数 ） [ （ 25， 75） ] 表 示 ， 组 间

比 较 采 用 Kruskal-Wallis H 检 验 ， 组 内 治 疗 前 后 比 较 采 用 秩 和

检 验 。 计 数 资 料 用 率 （ %） 表 示 ， 采 用 字2 检 验 。 以 <0.05 为 差 异

有 统 计 学 意 义 。

2 结 果

2.1 基线资料 3 组 患 者 基 线 资 料 比 较 ， 差 异 均 无 统 计 学 意 义

（ >0.05） ， 具 有 可 比 性 。 （ 见 表 1）
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表 1 3组患者基线资料比较

性 别 （ 例 ） 年 龄 身 高 体 质 量 DPN 病 程

男 女 （ x依s ， 岁 ） （ x依s ， cm） （ x依s ， kg） [ （ 25， P75） ， 年 ]

耳 穴 压 豆 组 30 16 14 58.10依7.88 160.50依9.12 61.77依9.95 2.00（ 1.00， 4.00）

中 药 熏 洗 组 30 15 15 59.10依6.44 161.57依8.01 63.17依10.59 2.50（ 1.00， 5.50）

耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 30 15 15 55.07依8.24 161.97依7.65 61.77依12.70 2.00（ 1.00， 5.00）

检 验 统 计 量 字2=0.089 =2.314 =0.251 =0.158 =0.483

0.957 0.105 0.778 0.854 0.786

2.2 3组患者中医证候疗效比较 耳 穴 压 豆 组 、 中 药 熏 洗 组 及

耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 治 疗 2 个 疗 程 后 中 医 证 候 疗 效 总 有

效 率 分 别 为 76.7%（ 23/30） 、 73.3%（ 22/30） 、 96.7%（ 29/30） 。 3 组

患 者 中 医 证 候 疗 效 比 较 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ； 耳 穴 压

豆 联 合 中 药 熏 洗 组 中 医 证 候 疗 效 优 于 耳 穴 压 豆 组 、 中 药 熏 洗

组 （ 约0.05） ； 耳 穴 压 豆 组 与 中 药 熏 洗 组 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意

义 （ >0.05） 。 （ 见 表 2）

表 2 3组患者中医证候疗效比较 [例（%）]

组 别 例 数 治 愈 显 效 有 效 无 效 总 有 效

耳 穴 压 豆 组 30 0（ 0.0） 9（ 30.0） 14（ 46.7） 7（ 23.3） 23（ 76.7）

中 药 熏 洗 组 30 0（ 0.0） 9（ 30.0） 13（ 43.3） 8（ 26.7） 22（ 73.3）

耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 30 3（ 10.0） 11（ 36.7） 15（ 50.0） 1（ 3.3） 29（ 96.7） a b

字2 6.537

0.038

注：与耳穴压豆组比较，a 约0.05；与中药熏洗组比较，b 约0.05

2.3 3组患者中医证候积分比较 3 组 患 者 治 疗 前 中 医 证 候

积 分 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ >0.05） ， 具 有 可 比 性 。 所 有 患

者 治 疗 前 后 不 同 时 间 点 中 医 证 候 积 分 比 较 ， 差 异 有 统 计 学 意

义 （ 约0.05） ， 即 存 在 时 间 效 应 ， 3组 均 如 此 ； 3组 患 者 治 疗 1 个 疗

程 、 2个 疗 程 后 中 医 证 候 积 分 均 低 于 治 疗 前 （ 约0.05） ， 治 疗 2 个

疗 程 后 3组 患 者 中 医 证 候 积 分 均 低 于 治 疗 1个 疗 程 后 （ 约0.05） 。

3组 患 者 中 医 证 候 积 分 总 体 比 较 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ，

即 存 在 分 组 效 应 ； 耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 治 疗 1 个 疗 程 、 2 个

疗 程 后 中 医 证 候 积 分 均 低 于 耳 穴 压 豆 组 、 中 药 熏 洗 组 （ 约0.05） ；

耳 穴 压 豆 组 治 疗 1 个 疗 程 、 2 个 疗 程 后 中 医 证 候 积 分 与 中 药 熏

洗 组 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） 。 时 间 因 素 与 分 组 因 素

存 在 交 互 效 应 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 表 明 3 组 患 者 治

疗 后 中 医 证 候 积 分 下 降 幅 度 不 一 致 ， 且 耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏

洗 组 下 降 幅 度 高 于 耳 穴 压 豆 组 及 中 药 熏 洗 组 。 （ 见 表 3、 图 1）

表 3 3组患者中医证候积分比较 （x依s，分）

组 别 例 数 治 疗 前 治 疗 1 个 疗 程 后 治 疗 2 个 疗 程 后

耳 穴 压 豆 组 30 28.10依4.34 18.67依6.21a 12.90依7.02ab 287.373 0.000

中 药 熏 洗 组 30 27.50依4.18 18.33依6.32a 13.57依6.77ab 238.538 0.000

耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 30 26.33依4.49 14.43依5.94acd 8.43依5.12abcd 405.918 0.000

1.285 4.384 5.752

0.282 0.015 0.005

注：时间主效应=918.795，时间主效应=0.000；组间主效应=4.190，

组间主效应=0.018；交互效应=5.492，交互效应=0.000；与治疗前比较，a 约

0.05；与治疗1个疗程后比较，b 约0.05；与耳穴压豆组比较，c 约

0.05；与中药熏洗组比较，d 约0.05

图 1 3组患者中医证候积分交互效应轮廓图

2.4 3组患者肢体疼痛评分比较 3 组 患 者 治 疗 前 肢 体 疼 痛

评 分 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ >0.05） ， 具 有 可 比 性 。 所 有 患

者 治 疗 前 后 不 同 时 间 点 肢 体 疼 痛 评 分 比 较 ， 差 异 有 统 计 学 意

义 （ 约0.05） ， 即 存 在 时 间 效 应 ， 3组 均 如 此 ； 耳 穴 压 豆 组 及 耳 穴

压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 治 疗 1 个 疗 程 及 2 个 疗 程 后 肢 体 疼 痛 评

分 均 低 于 治 疗 前 （ 约0.05） ， 治 疗 2 个 疗 程 后 两 组 患 者 肢 体 疼 痛

评 分 均 低 于 治 疗 1 个 疗 程 后 （ 约0.05） ； 中 药 熏 洗 组 治 疗 1 个 疗

程 后 与 治 疗 前 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） ， 治 疗 2 个 疗

程 后 与 治 疗 前 比 较 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） 。 3 组 患 者 肢

体 疼 痛 评 分 总 体 比 较 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 即 存 在 分

组 效 应 ； 耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 治 疗 1个 疗 程 、 2个 疗 程 后 肢

体 疼 痛 评 分 均 低 于 耳 穴 压 豆 组 、 中 药 熏 洗 组 （ 约0.05） ； 耳 穴 压

豆 组 治 疗 1 个 疗 程 、 2 个 疗 程 后 肢 体 疼 痛 评 分 与 中 药 熏 洗 组 比

较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） 。 时 间 因 素 与 分 组 因 素 存 在 交

互 相 应 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 表 明 3 组 患 者 治 疗 后 肢

体 疼 痛 评 分 下 降 幅 度 不 一 致 ， 且 耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 下

降 幅 度 高 于 耳 穴 压 豆 组 及 中 药 熏 洗 组 。 （ 见 表 4、 图 2）

表 4 3组患者肢体疼痛评分比较 （x依s，分）

组 别 例 数 治 疗 前 治 疗 1个 疗 程 后 治 疗 2 个 疗 程 后

耳 穴 压 豆 组 30 4.70依1.78 3.87依1.61a 3.00依1.44ab 126.011 0.000

中 药 熏 洗 组 30 4.53依1.72 3.80依1.47 3.10依1.30a 79.966 0.000

耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 30 4.63依1.27 3.07依1.29ac 2.03依1.13abcd 188.195 0.000

0.082 2.763 6.218

0.922 0.069 0.003

注：时间主效应=387.572，时间主效应=0.000；组间主效应=1.750，

组间主效应=0.180；交互效应=14.308，交互效应=0.000；与治疗前比较，

a 约0.05；与治疗1个疗程后比较，b 约0.05；与耳穴压豆组比较，

c 约0.05；与中药熏洗组比较，d 约0.05

图 2 3组患者肢体疼痛评分交互效应轮廓图

2.5 3组患者PSQI各项评分及总分比较 3 组 患 者 治 疗 前

PSQI各 项 评 分 及 总 分 比 较 ， 差 异 均 无 统 计 学 意 义 （ >0.05） ， 具

组 别 例 数
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有 可 比 性 。 治 疗 后 ， 3 组 患 者 催 眠 药 物 评 分 比 较 ， 差 异 无 统 计

学 意 义 （ >0.05） ； 耳 穴 压 豆 组 入 睡 时 间 、 日 间 功 能 障 碍 与 治 疗

前 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ >0.05） ； 3 组 患 者 其 余 各 项 评 分

及 总 分 均 低 于 治 疗 前 ， 且 耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 低 于 耳 穴

压 豆 组 、 中 药 熏 洗 组 ， 差 异 均 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ； 耳 穴 压

豆 组 与 中 药 熏 洗 组 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） 。 （ 见 表

5）

3 讨 论

近 年 来 ， 随 着 糖 尿 病 患 病 率 逐 年 增 长 ， PDPN 发 病 率 也 随

之 上 升 ， 如 神 经 性 肢 体 疼 痛 、 肢 体 麻 木 等 临 床 症 状 已 成 为 导

致 糖 尿 病 患 者 生 活 质 量 下 降 的 主 要 原 因 [16]。 目 前 PDPN 的 发 病

机 制 尚 不 清 楚 。 PDPN 引 起 疼 痛 主 要 原 因 是 高 血 糖 损 害 人 体

的 施 万 细 胞 ， 并 使 胶 质 轴 突 退 化 ； 同 时 高 血 糖 状 态 会 导 致 血

液 流 变 学 异 常 、 微 血 管 通 透 性 增 加 、 神 经 营 养 因 子 减 少 、 脂 质

代 谢 紊 乱 ， 从 而 导 致 疼 痛 [17-18]。 临 床 治 疗 主 要 有 控 制 血 糖 、 抗

氧 化 应 激 、 改 善 微 循 环 等 方 法 ， 针 对 疼 痛 主 要 采 取 止 痛 药 物

进 行 治 疗 ， 但 抗 惊 厥 药 、 阿 片 类 药 物 等 会 增 加 中 枢 神 经 系 统

和 心 血 管 系 统 的 不 良 反 应 ， 且 长 期 使 用 易 产 生 依 赖 性 [19-21]， 因 此

越 来 越 多 的 学 者 探 寻 PDPN的 中 医 中 药 治 疗 方 法 。

中 医 学 将 PDPN归 属 于 “ 痹 证 ”“ 痿 证 ”“ 血 痹 ” 等 范 畴 。 PDPN

常 见 的 证 候 之 一 为 阴 虚 血 瘀 证 ， 其 发 生 的 关 键 是 阴 虚 ， 根 本

原 因 是 血 瘀 ； 瘀 血 阻 滞 ， 从 而 全 身 气 血 运 行 不 畅 ， 进 而 精 血 不

能 充 养 皮 肤 ， 导 致 肌 肤 麻 木 ； 同 时 瘀 血 为 阴 ， 可 郁 遏 阳 气 ， 阳

气 不 能 宣 通 达 表 ， 故 肢 体 发 凉 ； 瘀 血 阻 滞 脉 络 ， 精 血 不 能 濡 养

肢 体 ， 不 荣 则 痛 ； 瘀 血 可 使 气 机 不 畅 ， 不 通 则 痛 [22-25]。 本 病 病 位

在 肌 肤 、 筋 肉 、 脉 络 ， 血 行 瘀 滞 、 脉 络 痹 阻 为 其 主 要 病 机 ， 治 法

为 活 血 化 瘀 、 舒 筋 通 络 [22]。

耳 为 宗 脉 之 所 聚 也 ， 内 联 脏 腑 、 外 络 肢 节 。 有 研 究 [9， 26-27]指

出 ： 交 感 、 皮 质 下 、 神 门 、 心 等 耳 穴 有 镇 痛 之 功 效 ； 选 用 内 分

泌 、 胰 、 胆 、 皮 质 下 、 神 门 、 肾 等 耳 穴 治 疗 DPN患 者 ， 能 减 轻 患 者

肢 端 麻 木 、 疼 痛 等 症 状 ， 提 高 临 床 治 疗 效 果 。 本 研 究 采 用 耳 穴

疗 法 ， 选 取 神 门 、 皮 质 下 、 心 、 交 感 、 枕 、 内 分 泌 、 三 焦 、 胰 、 胆 、

肾 等 耳 穴 ； 其 中 肾 为 先 天 之 本 ， 可 补 肾 气 ； 内 分 泌 可 调 畅 气

机 ； 胰 、 胆 有 助 于 气 血 运 化 ， 进 而 疏 经 通 络 ； 神 门 、 交 感 、 皮 质

下 、 三 焦 有 镇 痛 作 用 ； 心 和 枕 可 益 气 养 心 ， 清 心 安 神 ； 诸 穴 合

用 ， 可 达 调 节 脏 腑 功 能 、 扶 正 固 本 之 功 ， 既 能 行 气 活 血 、 通 络

止 痛 ， 又 能 改 善 患 者 睡 眠 质 量 [28-31]。

中 药 熏 洗 是 临 床 常 用 中 医 外 治 法 之 一 ， 其 治 疗 DPN 有 一

定 的 药 理 学 基 础 [32]。 刘 继 博 等 [33]研 究 指 出 ， 中 药 熏 洗 治 疗 DPN

临 床 疗 效 肯 定 ， 效 果 明 显 。 本 研 究 的 中 药 熏 洗 方 中 醋 制 乳 香 、

醋 没 药 宣 通 脏 腑 ， 疏 通 经 络 ； 五 加 皮 、 炒 苍 术 补 益 肝 肾 ， 燥 湿

健 脾 ； 威 灵 仙 、 防 己 可 祛 风 除 湿 ， 通 经 止 痛 ； 木 瓜 、 花 椒 、 红 花 、

当 归 温 中 散 寒 ， 活 血 通 经 ， 祛 瘀 止 痛 。 温 热 药 液 可 刺 激 足 部 经

穴 ， 激 活 全 身 经 脉 ， 增 强 气 血 对 经 络 、 血 脉 、 筋 肉 的 濡 养 ， 以 达

到 疏 经 通 络 、 温 通 血 脉 、 通 痹 止 痛 之 功 效 ， 从 而 能 有 效 改 善 患

者 冷 、 痛 、 麻 等 临 床 症 状 ， 缓 解 患 者 肢 体 疼 痛 。 中 药 熏 洗 与 耳

穴 疗 法 联 合 应 用 ， 可 加 强 疗 效 。

本 研 究 在 耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 时 ， 先 采 用 耳 穴 疗 法 ， 对

耳 穴 持 续 刺 激 ， 达 行 气 活 血 之 功 效 ， 调 节 全 身 气 机 ， 再 进 行 中

药 熏 洗 温 通 血 脉 ， 进 而 活 血 化 瘀 ， 通 痹 止 痛 。 本 研 究 结 果 发 现 ，

表 5 3组患者 PSQI各项评分及总分比较 [M（P25，P75），分]

睡 眠 质 量 入 睡 时 间 睡 眠 时 间

治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后

耳 穴 压 豆 组 30 2.00（ 2.00， 2.00） 1.00（ 1.00 ， 2.00） a -3.095 0.002 2.00（ 1.00， 2.00） 1.50（ 1.00 ， 2.00） -1.515 0.130 2.00（ 2.00 ， 2.00） 2.00（ 1.00 ， 2.00） a -2.713 0.007

中 药 熏 洗 组 30 2.00（ 2.00， 2.00） 1.50（ 1.00 ， 2.00） a -2.833 0.005 2.00（ 2.00， 2.00） 1.00（ 1.00 ， 2.00） a -3.182 0.001 2.00（ 2.00 ， 2.00） 2.00（ 1.00 ， 2.00） a -2.436 0.015

耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 30 2.00（ 1.75 ， 3.00） 1.00（ 1.00 ， 1.00） a bc -4.803 0.000 2.00（ 1.75 ， 2.00） 1.00（ 1.00 ， 1.00） a bc -4.942 0.000 2.00（ 1.75 ， 2.00） 1.00（ 1.00， 1.00） a bc -4.960 0.000

0.167 17.303 1.030 11.884 0.746 18.741

0.920 0.000 0.598 0.003 0.689 0.000

睡 眠 效 率 睡 眠 障 碍 催 眠 药 物

治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后

耳 穴 压 豆 组 30 2.00（ 2.00， 2.00） 2.00（ 1.00 ， 2.00） a -2.448 0.014 2.00（ 1.00， 2.00） 1.00（ 1.00 ， 2.00） a -2.015 0.044 0.00（ 0.00 ， 0.00） 0.00（ 0.00 ， 0.00） -0.557 0.577

中 药 熏 洗 组 30 2.00（ 2.00， 2.00） 2.00（ 1.00 ， 2.00） a -2.112 0.035 2.00（ 1.00， 2.00） 1.00（ 1.00 ， 2.00） a -2.225 0.026 0.00（ 0.00 ， 0.00） 0.00（ 0.00 ， 0.00） -0.476 0.634

耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 30 2.00（ 2.00 ， 2.00） 1.00（ 1.00 ， 1.00） a bc -5.354 0.000 2.00（ 1.00 ， 2.00） 1.00（ 0 ， 1.00） a bc -5.256 0.000 0.00（ 0.00 ， 0.00） 0.00（ 0.00 ， 0.00） b -1.000 0.317

0.455 22.336 1.073 20.295 2.928 4.043

0.797 0.000 0.585 0.000 0.231 0.132

日 间 功 能 障 碍 总 分

治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后

耳 穴 压 豆 组 30 2.00（ 1.75， 2.00） 2.00（ 1.00 ， 2.00） -1.596 0.110 11.50（ 9.75， 13.00） 9.00（ 6.00， 12.00） a -2.448 0.014

中 药 熏 洗 组 30 2.00（ 1.75， 2.00） 1.50（ 1.00 ， 2.00） a -2.037 0.042 12.00（ 9.00， 12.00） 9.00（ 7.00， 12.00） a -2.759 0.006

耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 30 2.00（ 1.00 ， 2.00） 1.00（ 1.00 ， 1.00） a bc -4.180 0.000 11.00（ 9.00 ， 13.00） 6.00（ 4.00 ， 7.00） a bc -5.676 0.000

0.448 22.321 0.306 26.834

0.799 0.000 0.858 0.000

注：与治疗前比较，a 约0.05；与耳穴压豆组比较，b 约0.05；与中药熏洗组比较，c 约0.05

组 别 例 数

组 别 例 数

组 别 例 数
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耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 组 治 疗 1 个 疗 程 、 2 个 疗 程 后 中 医 证 候

积 分 低 于 耳 穴 压 豆 组 、 中 药 熏 洗 组 ， 且 中 医 证 候 疗 效 优 于 耳

穴 压 豆 组 、 中 药 熏 洗 组 ； 在 缓 解 患 者 肢 体 疼 痛 方 面 ， 耳 穴 压 豆

联 合 中 药 熏 洗 应 用 优 于 单 用 其 中 一 种 中 医 护 理 技 术 ， 且 单 用 耳

穴 疗 法 的 止 痛 效 果 优 于 中 药 熏 洗 。 耳 穴 疗 法 选 取 特 定 穴 位 调

理 阴 阳 ， 镇 静 安 神 ； 中 药 熏 洗 利 用 热 效 应 刺 激 ， 疏 通 腠 理 ， 舒 筋

活 络 ， 以 助 安 眠 ； 两 者 联 合 运 用 ， 可 加 强 改 善 睡 眠 质 量 效 果 。

综 上 所 述 ， 耳 穴 压 豆 联 合 中 药 熏 洗 治 疗 PDPN阴 虚 血 瘀 证

患 者 有 较 好 疗 效 ， 能 缓 解 患 者 肢 体 疼 痛 ， 提 高 其 睡 眠 质 量 ， 且

疗 效 优 于 单 用 耳 穴 压 豆 、 中 药 熏 洗 。

本 研 究 不 足 之 处 在 于 本 研 究 是 单 中 心 临 床 试 验 ， 样 本 量

较 小 ， 未 进 行 随 访 以 观 察 远 期 疗 效 ， 后 期 可 进 行 多 中 心 、 大 样

本 研 究 ， 并 观 察 远 期 效 果 。
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