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穴位贴敷对缓解肿瘤患者疼痛的效果分析
孙　婷

（江苏省中医院　江苏　南京　210000）

【摘　要】目的：疼痛是肿瘤患者，尤其是晚期肿瘤患者的主要症状。传统的治疗方法主要依赖口服西药，

但对于缓解疼痛的效果相对较差。因此，本研究旨在比较西药治疗与穴位贴敷缓解肿瘤疼痛的效果。方法：在

2021 年 2 月至 2022 年 2 月期间，我们随机选取了 86 名肿瘤疼痛患者作为研究对象，并采用随机均等分组法将

其分为对照组和观察组。其中，对照组 43 例患者接受口服硫酸吗啡缓释片治疗，观察组 43 例患者则接受穴位

贴敷及相关护理措施的联合治疗。经过两个疗程的治疗后，我们比较和分析了两组患者的疼痛状况，并以 VAS

评分指标数据为依据，对比了两组患者的相关指标数据。结果：从研究结果分析，观察组患者经过常规治疗后，

结合了穴位贴敷的中医治疗措施，患者的疼痛感明显减轻，且治疗后的效果要优于对照组，经过数理统计得出

P ＜ 0.05，具有统计学意义。结论：中药穴位贴敷结合综合护理可以降低肿瘤疼痛患者的镇痛药物用量，并提

高镇痛效果。这一治疗方法值得在临床上进一步研究和推广。
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Analysis of the effect of acupoint application on pain relief in cancer patients
Ting Sun

（Jiangsu Provincial Hospital of Traditional Chinese Medicine,Nanjing,Jiangsu,210000）

[Abstract]Objective: Pain is the main symptom of cancer patients, especially those with advanced tumors. 
Traditional treatments mainly rely on oral western medicine, but are relatively effective for pain relief. Therefore, this 
study aimed to compare the effects of western medicine treatment with acupoint application for tumor pain relief. 
Methods: From February 2021 to February 2022, we randomly selected 86 patients with tumor pain as the study subjects 
and divided them into control and observation groups. Among them, 43 patients in the control group received oral 
morphine sulfate extended-release tablets, and 43 patients in the observation group received the combination treatment 
of acupoint application and related nursing measures. After two courses of treatment, we compared and analyzed the pain 
status of the two groups, and compared the relevant index data of the two groups based on the VAS score index data. 
Results: According to the analysis of the study results, the patients in the observation group significantly reduced the pain 
of the patients after conventional treatment, and the effect after treatment was better than that of the control group. After 
mathematical statistics, P <0.05, which was statistically significant. Conclusion: The combination of Chinese medicine 
acupoint application with comprehensive nursing can reduce the amount of analgesic drugs in patients with tumor pain 
and improve the analgesic effect. This therapeutic approach deserves further study and promotion in clinical practice.
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穴位贴敷作为一种传统中医疗法，通过刺激特定

的穴位，以调节身体的气血运行和促进自身的自愈能

力，已在临床实践中被广泛应用于疼痛管理。近年来，

越来越多的研究关注于穴位贴敷在肿瘤疼痛缓解中的

潜力，并显示出一定的临床疗效。本文旨在对比分析

传统的口服西药治疗与穴位贴敷在缓解肿瘤疼痛患者

中的效果差异。通过随机选择肿瘤疼痛患者，并将其

分为对照组和观察组，我们将评估这两种治疗方法在

疼痛缓解程度、药物用量和患者自评疼痛评分等方面

的差异。

1 一般资料和方法

1.1 一般资料

为了探究穴位贴敷对恶性肿瘤伴肿瘤疼痛的疗

效，于 2021 年 2 月至 2022 年 2 月时间段作为本研究

的期限，并选取86例肿瘤疼痛患者为本文的研究对象，

按照随机均等分组法，分成对照组 43 例，观察组 43

例，对照组给于常规治疗（口服硫酸吗啡缓释片用于

缓解疼痛），观察组在常规治疗的基础之上，给于穴

位贴敷治疗，对比两组患者的治疗有效性。对照组患

者男性 23 例，女性 19 例，年龄 34 岁至 57 岁，平均

年龄 (44.12±9.09) 岁，观察组共有 44 例患者，其中

男性 24 例，女性 20 例，年龄介于 33 岁至 56 岁之间，
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平均年龄为 (44.01±9.12) 岁，两组患者在一般资料，

年龄、学历、原发疾病等方面无统计学意义，P＞0.05，

具可比性。

1.2 方法

1.2.1 治疗方法

在对照组中，患者口服硫酸吗啡缓释片用于缓解

疼痛时，具体的服用剂量和治疗方法应该根据医生的

建议和处方进行操作。一般来说，硫酸吗啡缓释片的

治疗剂量应该根据患者的具体情况而定，如年龄、体

重、疼痛程度、疾病病情等因素。因此，在使用硫酸

吗啡缓释片治疗疼痛时，建议患者严格按照医生的建

议和处方进行用药，并按时服药，以保证药物的疗效

和安全性 [2]。观察组在对照组治疗的基础上采用中药

穴位贴敷方法，具体使用的中药组成和剂量如下：

①清半夏（10g）

②大黄（5g）

③薄荷（10g）

④醋延胡索（10g）

⑤全蝎（10g）

⑥细辛（6g）

⑦丁香（10g）

以上中药配方按照上述剂量配制，并研磨成粉末。

接着使用蜂蜜调和成膏状。中药膏剂被放置于穴位贴

敷片（5cm x 5cm 无纺布敷料贴），中间放置防渗圈，

背面附有硅油纸 [3]。

贴敷操作时，将选定的中药贴敷片完全贴敷于选

定的穴位上，保证防渗圈中心与穴位完全契合。贴敷

完成后，进行大鱼际按摩 5-10 分钟。根据患者的疼痛

发作规律，选择贴敷开始时间，并根据患者的皮肤状

况、医嘱、药物性质和耐受力来调整贴敷的持续时间。

通常情况下，夏季贴敷持续时间为 6-8 小时，冬季为

8-12 小时，每天进行 1 次贴敷。每个疗程为连续治疗

10 天，共进行 2 个疗程。需要注意的是，以上中药组

成和剂量应根据患者的具体情况，并在医生的指导下

使用 [4-6]。

1.2.2 护理方法

1.2.2.1 贴敷护理：贴敷护理是中药穴位贴敷过

程中非常重要的环节，以下是相应的护理措施：①护

理前准备：在贴敷前，详细询问患者的过敏史和既往

史，并特别关注患者对中药贴敷片的过敏史。评估患

者的心理体质、年龄、疼痛耐受程度以及贴敷部位的

皮肤状况。对于女性患者，还需询问是否处于月经期。

详细解释中药穴位贴敷的操作过程和注意事项，以缓

解患者的紧张焦虑情绪，并增加患者的配合程度。在

贴敷前，要准确选取穴位并暴露贴敷部位，确保贴敷

部位的皮肤清洁，并在必要时剃去毛发。②贴敷操作：

在贴敷操作中，要准确选取穴位，并在贴敷期间注意

观察贴敷部位的皮肤状况。如果在贴敷期间出现任何

不适症状，应立即停止用药，并及时向医师报告，以

便进行对症治疗。贴敷完成后，应擦拭皮肤，并持续

观察皮肤的情况 [7]。

1.2.2.2 在贴敷护理过程中，还需要注意以下并

发症的护理措施：水疱：对于小水疱，应等待其自行

吸收。对于大水疱，应局部消毒皮肤，并使用无菌注

射器抽吸疱液，然后覆盖无菌敷料，以保持水疱周围

皮肤的完整性。疼痛：如果贴敷部位出现针刺样疼痛

或烧灼感，应立即取下贴敷片，并擦拭皮肤，避免用

力拉扯。过敏：对于轻度过敏反应，可以适当缩短贴

敷时间。对于重度过敏反应，应立即停止用药。如果

患者对贴敷片过敏，应及时更换敷料。这些护理措施

的实施可以确保贴敷过程的安全性和有效性，以提高

患者的舒适度和治疗效果 [8]。

1.3 观察指标

本研究旨在比较观察组和对照组两组肿瘤疼痛

患者在疼痛缓解方面的效果，并评估疼痛缓解的有效

率。我们将对使用硫酸吗啡缓释片和中药穴位贴敷作

为治疗方法的肿瘤疼痛患者进行疗效比较。评估将基

于 VAS 评分进行对比分析，以了解两种治疗方法的疼

痛缓解效果。

1.4 统计学方法

本研究采用了 SPSS 25.0 作为统计分析软件，对

于计量资料的统计分析，使用了 t 检验。计量资料用

" sx±
-

" 表示，而计数资料用
2χ 表示。在进行数据

分析时，当 P值小于 0.05 时，表示具有统计学意义。

通过这些统计方法和软件工具，我们能够对研究结果

进行准确、客观的分析和比较，从而得出科学可靠的

结论。

2 结果

根据表中数据进行分析，治疗前观察组和对照组

的VAS评分相近（9.15±0.90 vs. 9.13±0.91）。然而，

在治疗后，观察组的VAS评分明显降低至5.21±0.49，

而对照组的VAS评分为7.42±0.61。经过统计学分析，
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观察组和对照组的 VAS 评分差异具有显著统计学意义

（P ＜ 0.05），表明观察组中药穴位贴敷治疗在缓解

疼痛方面表现更为有效。此外，观察组的硫酸吗啡缓

释片用药剂量（68.15±12.15 mg/d）显著低于对照组

（112.52±17.27 mg/d），差异具有显著统计学意义（P

＜ 0.05）。这表明观察组中药穴位贴敷治疗可以降低

肿瘤疼痛患者对硫酸吗啡缓释片的需求量。见表 1。

表 1 观察组和对照组 VAS 评分与硫酸吗啡缓释片用药

剂量的对比统计

组别 例数
VAS 评分（分） 用药剂量

（mg/d）治疗前 治疗后

观察组 43 9.15±0.90 5.21±0.49 68.15±12.15

对照组 43 9.13±0.91 7.42±0.61 112.52±17.27

t 0.02 5.41 6.27

P ＜ 0.05 ＜ 0.05 ＜ 0.05

3 讨论

中药穴位贴敷作为一种治疗方法，在缓解肿瘤患

者疼痛方面表现出显著的效果。观察组中药穴位贴敷

治疗后，患者的疼痛程度（以VAS评分衡量）显著降低，

与对照组相比差异具有统计学意义。这表明中药穴位

贴敷能够有效地减轻肿瘤患者的疼痛症状 [9]。此外，

观察组患者在中药穴位贴敷治疗下的硫酸吗啡缓释片

用药剂量明显低于对照组。中药穴位贴敷能够降低患

者对镇痛药物的需求量，减少硫酸吗啡缓释片的用药

剂量。

综合来看，中药穴位贴敷结合综合护理对于缓解

肿瘤患者的疼痛具有显著的临床效果。它不仅能够显

著降低疼痛程度，还能减少镇痛药物的使用，提高镇

痛效果。因此，中药穴位贴敷在临床中具有一定的推

广和应用价值。然而，仍需要进一步的临床研究和验

证，以进一步确认其疗效和安全性 [10]。
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