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耳穴压豆联合常规睡眠干预治疗失眠症护士 86 例观察
吕世梅

（泸州市中医医院　四川　泸州　646000）

【摘　要】目的：探究对失眠症护士实行耳穴压豆治疗联合常规睡眠干预，对其产生的临床价值。方法：

选取我院 2021.1-2022.1 期间收治的 86 例失眠症护士，采用简单随机化分组方式，将护士分为两组，分别为对

照组（43 例）以及观察组（43 例）。对照组护士接受常规睡眠干预，观察组护士在对照组的基础上接受耳穴

压豆治疗，比较两组护士以下指标：睡眠质量、睡眠障碍评分、生活质量、治疗效果。结果：对比两组护士睡

眠质量，观察组明显较佳，（P ＜ 0.05）。对比两组护士睡眠障碍评分，观察组明显较佳，（P ＜ 0.05）。对

比两组护士生活质量，观察组明显较佳，（P ＜ 0.05）。对比两组护士治疗效果，观察组明显较佳，（P ＜ 0.05）。

结论：对失眠症护士实行耳穴压豆联合常规睡眠干预，能显著提升其治疗效果，提高其睡眠质量，能改善其睡

眠障碍评分，能提升其生活质量，故具有较高临床推广应用价值。
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Observation on 86 cases of insomnia nurses treated with auricular point 
pressing beans combined with routine sleep intervention

Shimei Lv
(Luzhou Hospital of traditional Chinese Medicine,Luzhou,Sichuan,646000)

[Abstract]Objective: To explore the clinical value of ear point pressing bean therapy combined with routine sleep 
intervention for insomnia nurses. Methods: 86 insomniac nurses admitted to our hospital from January 2021 to January 
2022 were randomly divided into two groups: control group (43 cases) and observation group (43 cases). The nurses in 
the control group received routine sleep intervention, and the nurses in the observation group received ear point pressing 
bean treatment on the basis of the control group. The following indexes of the nurses in the two groups were compared: 
sleep quality, sleep disorder score, quality of life and treatment effect. Results: compared the sleep quality of nurses in the 
two groups, the observation group was significantly better (P < 0.05). Compared the sleep disorder scores of nurses in 
the two groups, the observation group was significantly better (P < 0.05). The quality of life of nurses in the observation 
group was significantly better than that in the control group (P < 0.05). The treatment effect of nurses in the observation 
group was significantly better than that in the control group (P < 0.05). Conclusion: the combination of ear acupoint 
pressing and routine sleep intervention can significantly improve the therapeutic effect, improve the sleep quality, improve 
the sleep disorder score and improve the quality of life of insomnia nurses. Therefore, it has high clinical application value.

[Key words]Pressing beans at ear points; Sleep intervention; Insomnia; nurse

护士工作压力较大，工作负担较重，可能会影响

其睡眠质量，导致失眠症的发生 [1]。在我国，失眠症

的发生率达到 45% 以上，是影响人们生活质量的重要

因素 [2]。护士患有失眠症，影响其工作质量，加大其

不良事件发生概率，可能还会导致护士对其自身工作

状况不满意，导致离职率上升等问题。故一旦发现护

士患有失眠症，应积极予以其治疗干预 [3]。常规睡眠

干预能缓解患者失眠症发生情况，但总体治疗效果并

不明显，治疗周期较长 [4]。我院在常规睡眠干预基础

上实行耳穴压豆治疗，效果显著，能快速改善患者睡

眠状况。基于此，文章以我院失眠症护士作为研究对

象，通过分组采用不同干预方式探究耳穴压豆联合睡

眠干预的临床价值，报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

研究选取我院收治的失眠症护士共 86 例，收治

时间（2021.1-2022.1），将护士采取随机分组的方式

分为观察组与对照组。对照组 43 例，其中男性护士为

3例，女性护士为 40例，其年龄集中在 23-36 岁之间，

均值（30.59±2.51）岁；工作年限集中在 1-10 年，

均值（6.31±1.82）年。观察组 43 例，其中男性护士

为 4例，女性护士为 39 例，其年龄集中在 22-35 岁之

间，均值（30.40±2.51）岁；工作年限集中在1-11年，

均值（6.59±1.56）年。组间数据对比无统计学差异（P

＞ 0.05），可比。

纳入标准：①此次纳入护士病症均为失眠症，阿

森斯失眠量表 (AIS) 评分为 6 分及以上；②此次研究

不违背医学伦理委员会批准标准；③此次纳入护士均

对研究内容知情；④护士入院工作时间为 1年及以上。

排除标准：①合并急性病症者；②合并肝肾功能
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障碍者；③合并凝血功能障碍者；④合并精神系统疾

病，或存在意识障碍及沟通障碍者；⑤临床资料存在

缺失者。

1.2 方法

对照组：常规睡眠干预。①专业睡眠干预专家对

失眠症护士进行一对一指导，并对其实行睡眠宣传教

育，让护士了解其失眠的主要原因、临床表现以及产

生结果等。告知护士各种不同镇静催眠类药物的副作

用以及药物效果等。②结合护士生活习惯，对其生活

习惯予以评估，并将评估结果反馈给护士，让其认识

到自身不良生活习惯对睡眠质量产生的影响。结合护

士自身情况，为其制定针对性睡眠习惯计划，并指导

护士按照计划调整自身不良睡眠习惯。③借助限制疗

法、刺激控制法、音乐疗法等对护士进行睡眠行为干

预。干预过程中，不能服用抗抑郁、镇静催眠等药物，

以防止药物刺激导致患者睡眠质量受到影响。

观察组：在对照组的基础上为护士实行耳穴压豆

治疗干预。穴位：主穴：皮质下、交感、神门、心，配穴：

枕、肝、胆、脾、胃、肾、角窝上等。主穴每次 1-2

个穴位，配穴以护士自身症状发生情况决定。如患者

伴有郁火扰心症状，则能增加角窝上穴位；若患者伴

有脾胃不和所致睡眠状况不佳，则可增加胃、脾穴位。

具体耳穴压豆治疗干预前应询问护士是否对酒精以及

胶布过敏。具体操作过程：一手固定护士耳部，另一

只手持探棒由外至内寻找护士耳部痛点，并观察压痛

明显位置，选取其未治疗点。使用 75% 酒精对护士耳

部消毒后使用王不留行籽黏贴在胶布中烟，并将其对

准穴位，黏贴至耳部，适度按压。直至护士感受到轻

微酸胀麻木为最佳。每日按压次数为 4 次左右，每次

2min 左右。双侧耳朵交替实行。在治疗过程中，应注

重防水处理，并防止王不留行籽以及胶布脱落。

两组患者治疗周期均为 3 个月，治疗完成后观察

患者各项指标。

1.3 观察指标

对比观察两组患者睡眠质量、睡眠障碍评分、生

活质量、治疗效果。

1.3.1 睡眠质量：对护士干预前、干预后 1 个月

以及干预后 3 个月睡眠质量使用 AIS 评分予以评价。

满分为 21 分，分值与治疗效果成反比。

1.3.2 睡眠障碍评分：使用 SPIEGEL 睡眠量表对

患者治疗后 3 个月睡眠障碍情况予以评价，分值与治

疗效果成反比。

1.3.3 生活质量：以 GQOLI-74 评分对患者生活质

量予以评价，满分为 100 分，分值与治疗效果成正比。

1.3.4治疗效果：以患者实际病情发展情况评价。

患者失眠症状完全消失，每天能维持 6h 以上睡眠时间

且睡眠过程中午觉醒症状为显效。患者失眠症状明显

改善，睡眠质量提升，无突然觉醒情况为有效；患者

失眠症状未见改善，甚至失眠症状加重为无效。总有

效率为显效率 + 有效率总和。总有效率与治疗效果为

正比。

1.4 统计学分析

研究所有数据行统计数据，计量资料 ( x ±s)

表示、计数资料 n（%）表示，组间对比 t、 2x 检验，
P ＜ 0.05，统计意义标准，应用 SPSS 24.0 软件统计

分析。

2 结果

2.1 睡眠质量

比较两组患者睡眠质量评分，治疗前两组患者无

显著差异，治疗后 1 个月以及 3 个月患者均有明显差

异，观察组显著较低，（P＜ 0.05），见表 1。

表 1 睡眠质量 ( x ±s，分 )

组别 例数 治疗前 治疗后 1 月 治疗后 3 月

对照组 43 11.30±1.41 8.72±1.48 5.70±1.25

观察组 43 11.42±1.25 6.97±1.22 1.31±0.47

t - 0.418 5.983 21.556

p - 0.677 0.000 0.000

　　2.2 睡眠障碍评分

比较两组患者睡眠障碍评分，观察组显著较低，（P

＜ 0.05），见表 2。

2.3 生活质量

比较两组患者生活质量，观察组显著较高，（P

＜ 0.05），见表 3。

表 2 睡眠质量评分 ( x ±s，分 )

组别 例数 入睡时间 睡眠深度 睡眠时间 做梦情况 夜醒时间 醒后感觉

对照组 43 2.52±0.42 1.13±0.34 3.34±0.46 0.92±0.24 1.16±0.11 1.35±0.26

观察组 43 1.78±0.31 0.67±0.30 2.70±0.42 2.60±0.21 0.89±0.17 0.96±0.23

t - 9.296 6.652 6.737 34.545 8.744 7.367

p - 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000
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2.4 治疗效果

比较两组患者治疗效果，观察组显著较高，（P

＜ 0.05），见表 4。

表 4 治疗效果（n/%）

组别 例
数 显效 有效 无效 总有效率

对照组 43 15(34.88) 20(46.52) 8(18.60) 35(81.40)

观察组 43 18(41.86) 24(55.81) 1(2.33) 42(97.67)

χ2 - - - - 6.081

P - - - - 0.014

3 讨论

失眠症是多种因素导致的失眠功能 障碍，表现

为入睡困难、睡眠维持困难以及多梦等，对发病者身

体健康状况产生的影响较大，同时还会影响其生活质

量，导致其工作能力下降，并出现较多心理健康问题
[5]。导致失眠症的主要原因与生理原因、心理原因等

均有关系 [6]。我国人们生活水平提升，生活压力加大

的基础上，越来越多的人能患有失眠症 [7]。目前我国

失眠症发病率约为 45.4% 左右。护士工作压力较大，

工作难度较高，工作失误被接受程度较低，加之护士

工作中涉及到夜班以及倒班，故可能会对护士的睡眠

状况产生不良影响，增加护士出现失眠症的概率 [8]。

护士一旦患有失眠症，则会影响护士睡眠质量，导致

其工作中 失误情况发生率上升。同时，失眠还可能会

降低护士的注意力集中能力，导致其对疾病的 发觉能

力、辨别能力、护理能力以及应急事件处理能力下降，

导致其职业能力下降，严重影响护士工作效率。故护

士发生失眠症后应积极接受治疗与护理干预，及时恢

复其睡眠能力，防止睡眠障碍对其工作以及生活造成

不良影响。

中医认为，失眠症属于不寐范畴，在《内经》中

体现为不得卧以及目不瞑。并且，中医治疗中，认为

该疾病的发病机理与情志失调、饮食不当等有关，与

病体虚相互作用，发病后会导致患者气血失衡，继而

发生不寐症状。睡眠干预是通过心理引导等方式改善

患者睡眠障碍的方式，在睡前，为护士播放舒缓音乐，

为护士起到安抚、催眠等作用，能引导护士在睡眠前

放松，并减少护士睡眠中出现的紧张、焦虑等不良情

绪，能缓解心理状况产生的失眠症。研究中，对照组

患者治疗前后睡眠质量有变化，说明该治疗方式有一

定意义，但总体效果并不明显。我院结合耳穴压豆治

疗干预。该治疗方式是以针灸为主要原理，能通过穴

位治疗改善患者身体状况。耳穴压豆治疗方式下，能

疏通患者经络，能调节患者体内阴阳，起到安神静气，

改善睡眠等效果。研究结果显示，观察组患者治疗总

有效率显著提升，护士睡眠质量评分明显下降，睡眠

障碍评分也明显下降，生活质量评分明显提升。说明

该联合治疗方式对于失眠症护士来说，治疗效果较佳。

说明上述研究准确且意义显著。

综上所述，对失眠症护士实行耳穴压豆治疗联合

常规睡眠干预，治疗效果明显较佳，能显著提升患者

睡眠质量，能改善患者睡眠障碍，能显著提升患者生

活质量，故具有较高临床推广应用价值。
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表 3 生活质量 ( x ±s，分 )

组别 例数 心理功能 物质生活 躯体功能 社会功能

对照组 43 79.61±5.25 73.32±5.85 82.08±4.71 75.12±4.30

观察组 43 90.63±4.76 88.73±5.54 91.95±3.92 86.64±3.61

t - 10.197 12.542 10.562 13.455

p - 0.000 0.000 0.000 0.000


