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中医护理方案应用于眩晕病（原发性高血压）患者效果分析 

张文苑，马 芳，任 静，贾瑾瑜，嵇 丹 

宜兴市中医医院  江苏宜兴 

【摘要】 目的 探讨中医护理方案应用于眩晕病(原发性高血压)患者效果。方法 将我院 2020 年 1 月-2020
年 12 月 60 例眩晕病（原发性高血压）患者，数字表随机法分二组。对照组给予常规护理，研究组实施中医护理。

比较两组护理前后血压生化值和生活质量，并比较满意度。结果 研究组生活质量 SF-36 量表评分高于对照组，

血压低于对照组，P＜0.05。研究组满意度高于对照组，P＜0.05。结论 眩晕病(原发性高血压)患者实施中医护理

效果确切，可改善患者血压，提升生活质量，提高满意度。 
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【Abstract】 Objective To explore the effect of traditional Chinese medicine nursing in patients with vertigo. 
Methods :60 cases of vertigo (essential hypertension) in our hospital from January 2020 to December 2020, The digital 
table random method is divided into two groups. The control group was given routine care, The study group carried out 
traditional Chinese medicine nursing. Comparison of blood pressure biochemical values and quality of life between the 
two groups, And compare satisfaction. RESULTS: The quality of life SF-36 scale in the study group was higher than that 
in the control group, Lower blood pressure than the control group, P<0.05. The satisfaction of the study group was higher 
than that of the control group, P<0.05. Conclusion: The effect of TCM nursing in patients with vertigo (essential 
hypertension) is accurate, Can improve blood pressure, Improving the quality of life, Improve satisfaction. 
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眩晕病是中老年人的常见病，尤其是 60 岁以上人

群，患病率在 30%-50%左右。眩晕病是一种发病率较

高的慢性病，严重危害人类健康。导致眩晕症的病因

比较多,例如说患者存在贫血、血粘度高、动脉硬化、

颈椎病、心脏病等，都会引起眩晕症状。如果未得到

及时治疗的话，轻时引起头痛，重时引起脑血栓、脑

溢血、半身不遂，甚至导致死亡。近年来，我国眩晕

病患者数量逐年增加，但控制率较低，严重威胁着我

国居民的身心健康。目前，对该病的治疗主要以“药

物降压”为主，但呈现出患者特点，遵医行为难以落

实。遵从性是调节血压的关键。如果没有这样的行为，

会增加血压控制的难度，使血压波动明显。根据这项

研究，结合中医护理方案护理可以对眩晕病患者的生

活质量产生有益的影响[1]。因此，为了提高我国眩晕病

患者的生活质量。本研究探析了中医护理方案应用于

眩晕病患者效果，报道如下。 
1 资料和方法 
1.1 一般资料 
将我院 2020 年 1 月-2020 年 12 月 60 例眩晕病患

者，数字表随机法分二组。每组例数 30。其中研究组

年龄 41-82 岁，平均（52.12±2.56）岁，男 19：女 11。
眩晕病分级：1 级有 12 例，2 级有 15 例，3 级有 3 例。

对照组年龄 42-81 岁，平均（58.45±2.89）岁，眩晕

病分级：1 级有 11 例，2 级有 16 例，3 级有 3 例。男

17：女 13。所有患者对此次研究事件知情且都有完整

的病历，纳入标准如下：①对本次实验同意且自愿参

加；②具备自主呼吸能力；③可正确表达自身真实意

愿；④在本院接受治疗未中断。排除标准如下：①认

知、视听功能存在障碍；②治疗期间依从性差；③因

外界因素中断治疗；④病历不完整。患者一般资料无
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显著差异，实验具有可行性，P＞0.05 具有可比性。患

者入院后对病情有基础认识，并对治疗方式、药物无

过敏反馈。 
1.2 方法 
对照组给予常规护理，研究组实施中医护理。 
（1）情绪调理：由于眩晕病患者的中医证候不同，

会表现出不同的情绪特点，加强与病人的沟通，了解

病人的心理状况是十分必要的。肝阳上亢者解释情绪

激动对疾病的不利影响，引导病人学会控制自己的情

绪。对重度眩晕焦虑者，减少探视人群，给予病人安

静的休息空间，鼓励病人听舒缓的音乐，消除焦虑感。 
（2）药物治疗：予龙胆泻肝汤加减治疗肝火亢盛

证，以清肝泻火，清利湿热。予天麻钩藤饮治疗肝阳

上亢型，以平肝潜阳。予半夏白术天麻汤加减治疗痰

湿壅盛证，以燥湿化痰，健脾和胃。予通窍活血汤加

减治疗瘀血阻络证，以活血通络。 
（3）降压操（穴位按摩）：对病人进行穴位按摩，

根据医嘱，选择百会穴、风池、太阳穴、印堂等穴，

每次 20 分钟，每日三次。 
（4）根据辩证予中药药枕。 
（5）针刺治疗：以镇肝抑阳为主，取风池、曲池、

足三里、太冲穴。针刺刺激强度适中，一般留针半小

时左右。 
（6）耳内埋豆：耳穴埋豆选择病人的主要耳穴，

如神门、心、肾、皮层下、交感等穴位，在这些穴位

范围内寻找病人敏感部位，并按压至发热。 
（7）饮食治疗：若病人有肾气不足证，饮食富有

营养，如甲鱼、清淡菜肴、银耳等，避免油炸烤肉及

辛辣烟酒；若病人有痰瘀证，则少食油腻生冷的肉类。

肥胖的人应适当控制饮食；如病人有肝火上亢证，饮

食以清淡为主，宜吃山楂、清淡蔬菜、紫菜、芹菜等；

如病人有阴虚阳亢证，饮食应清淡营养，低盐，多吃

新鲜果蔬，避免辛辣烟酒、动物内脏等。 
1.3 观察指标 
比较两组护理前后血压生化值和生活质量、满意

度。 
1.4 统计学处理 
SPSS22.0 软件中，计量行 t 检验，计数行 χ2检验，

P＜0.05 表示差异有意义。 
2 结果 
2.1 护理前后血压生化值和生活质量比较 
护理前两组血压生化值和生活质量比较，P＞0.05，

护理后两组生活质量均显著升高，而血压均下降，其

中研究组改善程度高于对照组，P＜0.05。见表 1。 
表 1 护理前后相关指标比较（x±s） 

组别 时期 生活质量 舒张压（mmHg） 收缩压（mmHg） 

观察组（30） 
治疗前 61.12±3.21 96.01±6.21 151.21±3.12 

治疗后 92.34±3.25 78.67±3.21 122.01±2.80 

对照组（30） 治疗前 61.34±3.10 96.70±6.58 151.45±3.56 

 治疗后 81.55±3.12 85.12±4.53 135.55±2.01 

 
2.2 满意度比较 
观察组满意度高于对照组，满意率为 100%，对照

组则为 73.33%（22/30），P＜0.05。 
3 讨论 
眩晕病（原发性高血压）会影响到患者的工作与

生活，其常见症状是头晕、头痛、眼花、耳鸣、视力

模糊等，导致患者的生存舒适度直线降低。除此以外，

眩晕病（原发性高血压）还会引起一过性脑缺血发作，

甚至是脑梗死、脑出血等，造成患者偏瘫或死亡；引

起高血压性心脏病，诱发心绞痛、心肌梗死；损伤肾

脏，出现蛋白尿、肾功能进行性下降，甚至出现尿毒

症；引起眼底改变及周围血管病变。周围性眩晕是最

常见的一种，即患者的前庭感受器及前庭神经颅外段

病变引起的眩晕，典型表现为眩晕感严重、持续时间

短。除此以外，还有中枢性眩晕以及各类疾病引起的

眩晕，中枢性眩晕是患者的前庭神经颅内段、前庭神

经核、小脑、大脑皮质出现了病变，典型表现为眩晕

感较轻、持续时间长。 
眩晕病是当今社会常见的慢性疾病，需要长期治

疗。若处理不当，就会演变成最危险的心血管疾病，

甚至威胁人们的生命。应重视眩晕病患者的长期护理
[2]。伴随着我国老龄化的进程，老年眩晕病的发病率逐

年升高，严重影响了老年人的身心健康。眩晕发作时，

患者会感到天旋地转的头晕，平衡功能出现障碍，发

生跌倒事件的概率大大增加。加之患者的年龄较大，

身体机能都大不如前，一旦跌倒，极有可能导致骨折
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或是颅脑外伤。另一方面，如果经常出现眩晕，患者

会产生明显的恐惧心理，长此以往，可能会变得焦虑、

抑郁，甚至出现自卑的情绪，严重影响患者的心理健

康。此外，如果是后循环脑缺血引起的眩晕，还有可

能形成脑干梗死，导致肢体麻木、无力，语言功能障

碍。患者经常性的眩晕会使得注意力无法集中，对生

活造成严重困扰，造患者也会十分痛苦，有些患者眩

晕发作时，必须强迫休息，例如患者卧床、不敢活动、

不敢转头、不敢睁眼等。有些患者在中枢性眩晕后，

可能会造成肢体瘫痪，例如小脑或脑干梗死、出血，

当患者出血量较大时，甚至会影响到生命安全。 
年轻人经常出现眩晕，可能是身体过度劳累、长

期熬夜、睡眠质量不佳等因素所致的，属于生理性眩

晕，一般不会对身体造成太大影响。只需要调整日常

生活方式即可逐渐缓解眩晕症状，如果症状比较明显，

也可以口服药物进行缓解。但老年人经常出现眩晕，

对生活的影响较大，同时还会伴有一些轻微的意识、

肢体障碍。所以在临床治疗中，护理干预起着十分重

要的作用。在中医护理理念的基础上，针对老年眩晕

病患者的情况，根据不同辨证分型进行中医护理，可

获得良好的效果。中医学认为原发性高血压属于“头

痛”与“眩晕”的范畴。它的病机是脏腑气血阴阳失

调，气短引起头晕头痛。采用中医护理方案，对影响

护理的因素采取相应的护理措施，可调节病人的阴阳，

疏通经络，促进病人气血的恢复[3-4]。以症状护理、证

候护理为主要内容的中医护理程序，为具有中医特点

的治疗和护理提供了系统、实时的标准，对提高护士

的中医临床护理能力具有重要作用。按照中医护理方

案，采用耳穴疗法、降压操（穴位按摩）、中药药枕、

穴位贴敷等中医护理技术，可有效地减少高血压患者

交感神经活动，控制心率、血压，改善症状和体征，

提高生活质量[5-6]。 
该研究的成果显示研究组生活质量 SF-36 量表评

分高于对照组，血压低于对照组，P＜0.05。 
综上，眩晕病患者实施中医护理效果确切，可提

高患者自我护理能力和改善患者血压，提升生活质量。 
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