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摘要：目的：观察灸疗法对尘肺肺肾两虚的临床疗效。方法：选择 2020 年 1 月至 2021 年 5 月期间于我院接受治疗的 100 例尘肺病患者作
为此次研究的观察对象，根据患者入院单号尾号的奇偶数分为参照组（n=50）和观察组（n=50）两个组别。两组患者分别采取不同的治疗
方式进行治疗；将两组患者治疗前后的各项肺部功能指标进行组间比较，并且对比两组的治疗效果。结果：治疗前，两组患者的各项肺部
功能指标差异不大（p>0.05）,治疗后，观察组患者的各项肺部功能指标要优于参照组，组间差异为（p<0.05）； 观察组患者的治疗效果要
优于参照组，两组之间的差异为（p<0.05）。结论：灸疗法对尘肺肺肾两虚患者的临床效果较佳，能够有效改善患者的肺部功能指标，提升
临床疗效，具有较高的临床应用价值。 
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尘肺指的是患者长期吸入粉尘等物质并且在肺中潴留而引发

的慢性非特异性炎症，主要以肺部组织发生弥漫性纤维化的肺部疾
病；尘肺在中医学中属于肺胀、喘病以及咳嗽等范畴，认为尘肺是
因为患者肺部沉积了大量的粉尘等物质导致出现气滞血瘀，对患者
的治疗应当以扶正祛邪为主要治疗方向[1-2]。 

1.资料与方法 
1.1 一般资料 
选择 2020 年 1 月至 2021 年 5 月期间于我院接受治疗的 100 例

尘肺病患者作为此次研究的观察对象，根据患者入院单号尾号的奇
偶数分为参照组（n=50）和观察组（n=50）两个组别。参照组：男
性患者 29 例，女性患者 21 例，患者的年龄在 42 岁至 76 岁之间，
平均年龄为（50.86±3.43）岁；观察组：男性患者 28 例，女性患
者 22 例，患者的年龄在 43 岁至 75 岁之间，平均年龄为（50.94±
3.36）岁。将两组患者的基本资料进行组间比较，组间差异不大
（p>0.05），可以进行组间对比。 

1.2 方法 
1.2.1 参照组 
参照组患者采用针刺疗法进行治疗，选择双侧肺俞、定喘、高

盲、肾俞、太溪、太渊等穴位进行针刺，患者选择坐位或者俯卧位，
对患者的需要针刺的局部皮肤进行消毒处理，选择 0.3mm×40mm
的一次性针灸针垂直进针，每个穴位的针刺时间需要大于 30s，并

且留针时间为 30min，一周针刺治疗 7 次，1 周为一个疗程，治疗
时间为 3 个疗程。 

1.2.2 观察组 
观察组患者在参照组患者的治疗基础上辅助艾灸疗法对患者

实施治疗，选择双侧肺俞、天突、足三里等穴位进行艾灸，患者选
择坐位或者俯卧位，对患者的需要艾灸的局部皮肤进行消毒处理，
应用灸条对患者的穴位进行艾灸直至患者穴位周围皮肤红晕温热，
注意控制距离避免对患者的皮肤造成灼伤。一周艾灸治疗 7 次，1
周为一个疗程，治疗时间为 3 个疗程。 

1.3 观察指标 
将两组患者治疗前后的各项肺部功能指标进行组间比较，主要

对 FEV1（第一秒用力呼气量）、FVC（用力肺活量）、FEV1/FVC 等
指标进行比较。将两组患者的治疗效果进行组间对比。 

1.4 统计学方法 
采用 SPSS23.0 统计学软件，用 x² 检验，计量资料用均数±标

准差（ sx ± ）表示，用 t 检验，p＜0.05 为有统计学意义。 
2.结果 
2.1 对比两组患者治疗前后的各项肺部功能指标 
治疗前，两组患者的各项肺部功能指标差异不大（p>0.05）,

治疗后，观察组患者的各项肺部功能指标要优于参照组，组间差异
为（p<0.05），详细如表 1。 

表 1  两组患者治疗前后的各项肺部功能指标比较（ sx ± ） 

FEV1(%) FVC(%) FEV1/FVC 
组别 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 

参照组（n=50） 55.64±3.21 63.54±3.18 72.38±3.29 72.57±3.21 76.45±3.74 83.72±2.18 
观察组（n=50） 55.17±3.14 70.65±3.09 72.46±3.21 73.84±2.67 76.31±3.24 90.64±3.38 

t 0.740 11.339 0.123 2.151 0.200 12.166 
p 0.461 0.000 0.902 0.034 0.842 0.000 

2.2 对比两组患者的治疗效果 
观察组患者的治疗效果要优于参照组，两组之间的差异为

（p<0.05），详细如表 2。 
表 2  两组患者的治疗效果比较[n(%)] 

组别 显效 有效 无效 总有效率 

参照组
（n=50） 

33（66.00） 14（28.00） 3（6.00） 47（94.00） 

观察组
（n=50） 

39（78.00） 10（20.00） 1（2.00） 49（98.00） 

x²    4.167 
p    0.041 

3.讨论 
尘肺主要是由于患者的肺部沉积了大量的粉尘物质导致患者

的呼吸道结构受到损伤，并且导致患者的肺部组织出现纤维化；中
医学中认为尘肺属于咳喘、肺等范畴，将粉尘等物质列为外入邪气，
导致出现气滞血瘀等情况，随即出现气喘以及咳嗽等症状。采用西
药治疗药物会通过患者的肝脏进行吸收，容易对肝脏造成不良反

应，应用中医治疗方式对患者进行治疗，从根本上对疾病进行治疗，
并且不会对患者的肝脏及机体造成较大的损伤；针灸治疗通过对患
者的相关穴位进行刺激，对患者的病情以及症状起到改善和缓解的
作用，避免患者应为药物引起的不良反应；应用灸条对患者的穴位
进行艾灸，起到温通经络、消瘀散结、升提中气等作用，并且还能
够对患者的微循环起到改善的作用[3-4]。 

综上所述，灸疗法对尘肺肺肾两虚患者的临床疗效较佳，能够
有效改善患者的肺部功能指标，具有较高的临床应用价值。 
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