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穴位贴敷联合电针治疗过敏性鼻炎的效果分析 
冀占岭 1  张巧凤 2（通讯作者） 

(1.包头市肿瘤医院针灸门诊  内蒙古包头  014000  2.包头市肿瘤医院 PICC 专科门诊  内蒙古包头  014000） 

摘要：目的 分析穴位贴敷联合电针治疗过敏性鼻炎的效果。方法 选择 2023 年 1 月至 2023 年 12 月本院接诊过敏性鼻炎患者 60 例进行研

究，随机分为对照组（电针治疗）和观察组（穴位贴敷联合电针治疗），各 30 例，比较治疗效果。结果 观察组病证反应、生化指标及治疗

有效率均好于对照组，P<0.05。结论 对于过敏性鼻炎患者而言，建议在常规应用电针治疗的同时对穴位贴敷进行联合应用，以此可以促使

患者的状况得到显著改善，并且能帮助减轻患者的身心负担，患者症状减轻，且治疗安全性可以得到保障，临床应用价值显著。 
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在临床上，过敏性鼻炎又被称为变应性鼻炎，疾病

的发生是因为机体在变应原下出现暴露，疾病属于一种

慢性炎症疾病，患者患病后，会有阵发性喷嚏的情况发

生，会产生清水样鼻涕，并伴有鼻痒、鼻塞等状况，耳

朵、嗓子也会出现瘙痒感。当前临床在对于疾病进行治

疗的时候，多会防止患者和变应原进行接触，或是采取

药物、手术等进行治疗，也可以选择特异性免疫治疗，

或是抗 IgE 治疗[1]。除手术治疗外，其他治疗方法都要求

患者应用药物长时间对症状加以控制，而这也导致其产

生不良反应的概率明显提升，但手术治疗方案虽然可以

确保患者获得较佳的短期疗效，不过长期的治疗效果还

需要做出更进一步的研究分析才能确定[2]。而当前临床中

对于中医治疗的应用逐渐增多，其有着较为悠久的历史，

临床实践经验丰富，且中医治疗可以选择的疗法相对偏

多，能对多种患者的治疗需要加以满足，临床优势明显。

此外，中医治疗相较于西医治疗不会致使患者承受明显

的机体负担，且不容易出现不良反应，这也容易被患者

所接受[3]。因此，本文重点探究穴位贴敷联合电针治疗过

敏性鼻炎的效果，具体如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

选择 2023 年 1 月至 2023 年 12 月本院接诊过敏性鼻

炎患者 60 例进行研究，随机分为对照组和观察组，各 30

例。对照组：男女人数 16:14，年龄 20-42（29.05±1.97）

岁。观察组：男女人数 15:15，年龄 21-40（28.94±1.56）

岁。两组资料比较未见显著差异，P>0.05。 

1.2 方法 

对照组：选择电针治疗，患者取仰卧位，选穴双侧

迎香、鼻通穴和印堂穴，消毒穴位处皮肤。对迎香穴进

行针刺时，针尖朝鼻翼方向，针头进入皮肤 0.3-0.5 寸；

对上迎香穴进行针刺时，针尖斜向下刺入，针头进入皮

肤 0.3-0.5 寸；对印堂穴进行针刺时，使用平刺法，由上

至下垂直平刺到鼻根。入针之后，都选择平补平泻法，

随后增加电针，进行 20min 的刺激，间隔 1d 进行 1 次，

1 个疗程为 5 次，持续治疗 2 个疗程。 

观察组：选择穴位贴敷联合电针治疗，电针治疗同

对照组，另增加穴位贴敷。选穴大椎穴，双侧风门、肺

俞、脾俞、肾俞和足三里穴，并根据患者症状对穴位进

行增减，应用曼吉磁贴进行贴敷。在进行治疗的时候，

在防粘纸上将磁贴剥下，在穴位上贴好。成年患者通常

保留 2-4h，儿童由于皮肤较为娇嫩，则建议缩短保留时

长，在贴敷的皮肤位置有潮红及灼热感出现的时候，则

需要取下磁贴。间隔 1d 进行 1 次，1 个疗程为 5 次，进

行 3d 的休息后开展下一个疗程的治疗，共进行 2 个疗程

的治疗。 

注意事项：在进行治疗的时候，不可以让患者以冷

水进行洗澡，不能食用容易导致化脓或容易出现过敏反

应的食物，比如虾蟹或牛肉等。 

1.3 观察指标 

①病证反应：涉及喷嚏、流涕、鼻痒、鼻塞。②生

化指标：涉及血清免疫球蛋白 E、全血嗜酸性粒细胞计

数。③治疗效果：本院自制量表进行评估，涉及四个等

级，即治愈、显效、有效、无效。 

1.4 统计学方法 

应用 SPSS 26.0 统计分析数据，计数数据、计量数据

记为[n（%）]、（ sx ± ），行 X2 检验、t 检验，P<0.05

为差异有统计学意义。 

2 结果 

2.1 两组病证反应比较 

见表 1。 

表 1 两组病证反应比较（ sx ± ，分） 

喷嚏 流涕 鼻痒 鼻塞 
组别 例数 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 

对照组 30 4.61±0.37 1.52±0.26 4.77±0.42 1.75±0.16 4.82±0.27 1.81±0.24 4.52±0.36 1.67±0.13 
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观察组 30 4.72±0.46 0.75±0.23 4.81±0.45 1.07±0.24 4.73±0.31 0.98±0.25 4.43±0.37 0.87±0.12 

t  1.214 14.396 0.432 14.967 1.174 14.662 1.003 27.825 

P  0.223 0.001 0.667 0.001 0.243 0.001 0.316 0.001 

2.2 两组生化指标水平比较 

见表 2。 

表 2 两组生化指标水平比较（ sx ± ） 

血清免疫球蛋白 E（IU/ml） 全血嗜酸性粒细胞计数（×109/L） 
组别 例数 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 

对照组 30 429.64±45.61 231.66±20.87 97.52±12.03 13.65±2.38 

观察组 30 430.21±46.07 102.14±17.63 97.45±12.24 7.42±1.04 

t  0.057 29.961 0.023 15.174 

P  0.953 0.001 0.976 0.001 

2.3 两组治疗有效率比较 

见表 3。 

表 3 两组治疗有效率比较[n（%）] 

组别 例数 治愈 显效 有效 无效 有效率 

对照组 30 8（26.67） 11（36.67） 5（16.67） 6（20.00） 24（80.00） 

观察组 30 9（30.00） 12（40.00） 8（26.67） 1（3.33） 29（96.67） 

X2      6.132 

P      0.014 

3 讨论 

过敏性鼻炎，是临床相对多见的过敏性疾病的一种，

其是因为免疫系统对于部分过敏原存在过敏反应导致疾

病发生。当机体中有进入过敏原的情况时，鼻腔中有较

多的组织胺被分泌出来，从而会致使鼻腔组织出现水肿

的状况，若疾病进一步加重，也有出现过敏性哮喘的可

能[4]。在中医理论中，其被归入“鼻鼽”的范畴，对于疾

病的治疗更多地关注宣肺通窍、温补脾肾。以往临床主

要采取西医治疗，但其存在一定的局限，患者容易出现

不良反应，故建议对治疗方案进行优化，引入中医外治

疗法进行干预，并取得较好效果[5]。 

在鼻部附近的穴位为迎香、鼻通、印堂，主治均为

鼻塞，于以上穴位入针，并借助电针进行刺激，可以加

强通鼻窍的效果。穴位贴敷是中医外治疗法的一种，借

助药物刺激选择的穴位，可以将穴位经气激发，并能使

机体吸收药效，以此获得较佳疗效[6]。曼吉磁贴中存在白

芥子、细辛、甘遂、延胡等成分，可以发挥温肺祛痰、

行气通窍等作用。将穴位贴敷和电针治疗联合应用，可

以发挥疏风通窍的效果，也能对营卫进行调和，对于患

者的肺腑、脾肾都能发挥温补的效果，联合治疗可以帮

助实现标本兼治，从而保障患者的疗效，患者预后质量

明显提高[7]。 

结果显示，观察组病证反应、生化指标及治疗有效

率均好于对照组，P<0.05。综上，对于过敏性鼻炎患者

而言，建议在常规应用电针治疗的同时对穴位贴敷进行

联合应用，以此可以促使患者的状况得到显著改善，并

且能帮助减轻患者的身心负担，患者症状减轻，且治疗

安全性可以得到保障，临床应用价值显著。 
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