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耳穴贴压联合通便方穴位贴敷对癌痛患者便秘症状的疗效观察 
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【摘要】目的 研究耳穴贴压联合通便方穴位贴敷对缓解癌痛患者便秘症状的作用。方法 选取我院肿瘤临床

医学中心收治的 88 例癌痛便秘患者作为研究对象，根据随机数字法分成对照组（常规西药疗法）44 例、观察组

44 例（常规+耳穴贴压与通便方穴位贴敷），对比两组患者便秘缓解情况等。结果 观察组患者的肠功能指数改善

明显优于对照组，差异有统计学意义，P＜0.05。结论 癌痛便秘患者选择中医药疗法的效果更理想，耳穴贴压与

通便方的穴位贴敷可快速改善患者便秘情况，值得推广。 
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Observation on the effect of auricular point sticking combined with Tongbenfang acupoint applying on 

constipation symptoms of cancer pain patients 
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【Abstract】 Objective: To study the effect of auricular point sticking combined with Tongbenfang acupoint applying 
on relieving constipation symptoms in patients with cancer pain. Methods: 88 patients with cancer pain and constipation 
admitted to Cancer Clinical Medical Center of our hospital were selected as the research objects, and divided into control 
group (conventional western medicine therapy) 44 cases, observation group (conventional + auricular-point pressure and 
Tongbei prescription acupoint application) 44 cases according to random number method, and compared the constipation 
relief of patients in the two groups. Results: The improvement of intestinal function index in observation group was 
significantly better than that in control group, the difference was statistically significant (P < 0.05). Conclusion: The effect 
of traditional Chinese medicine is more ideal for patients with cancerpain constipation. Auricular point sticking and Tongbei 
prescription can quickly improve the constipation of patients, and it is worth promoting. 
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据 WHO 统计，全世界每年新发癌症患者 700 万，

其中 30%~50%的患者伴有不同程度的疼痛[1]。癌性疼

痛是肿瘤晚期常见的症状之一，主要特点为长期持续

性疼痛，且疼痛不易缓解，常伴有急性发作。临床上常

使用阿片类药物作为缓解癌性疼痛的主要治疗手段之

一。但是在长期使用阿片类药物的患者中，有约 90%
患者的会出现便秘，且便秘的严重程度随镇痛药物使

用剂量的增加而呈现加重的趋势[2]。患者常因便秘症状

持续存在，难以缓解、大便无法顺利排出而产生严重的

不适，生活质量也受到严重影响[3]。便秘的严重程度随

药物剂量的增加而加重，且便秘存在于整个吗啡类药

物镇痛治疗的全过程中，若便秘症状持续存在，会严重

影响患者的情绪，加重其思想负担，影响患者的日常生

活，同时也不利于药物治疗效果。本研究通过耳穴贴压

联合通便方穴位贴敷改善癌痛患者便秘症状，效果较

为明显，现报道如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取对象为 2022 年 2 月至 2023 年 9 月入住上海

市中医医院肿瘤临床医学中心接受治疗的的 88例癌痛

便秘患者，根据随机数字表法分为观察组和对照组，每

组 44 人。观察组男性 26 例，女性 18 例，年龄 36-80
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岁，平均年龄（58.32±4.22）岁；对照组男性 27 例，

女性 17 例，年龄 41-80 岁，平均年龄（60.01±4.10）
岁；两组患者性别、年龄等一般资料比较，差异均无统

计学意义（P＞0.05），具有可比性。 
1.1.1 纳入和排除标准 
纳入：①年龄为 20-80 岁；②服用阿片类药物导致

便秘的中重度癌痛患者；③阿片类药物治疗时间＞1 周；

④能正常进行沟通、交流的患者；⑤患者自愿参加本研

究并签署知情同意书。 
排除：①存在慢性胃肠道病史或正在服用其他药

物导致便秘的患者；②结直肠器质性病变患者；③对本

研究敷贴及药物过敏者；④双耳或神阙穴部位皮肤有

破损者；⑤有其他严重合并症，严重心脑血管疾病等预

计无法完成治疗的中重度癌痛患者。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组 
在给予阿片类药物治疗的同时医嘱同步予麻仁软

胶囊口服以润肠通便，每日三次，每次两粒。常规护理：

①情志护理，指导患者保持情志畅通，减少不良情绪的

刺激；②改变饮食习惯，在无禁忌情况下指导患者进食

高纤维饮食，纤维的摄入（≥25g/d）。富含膳食纤维的

食物常口感较粗糙，可指导患者或家属通过改变烹饪

方式（如细切、粉碎等）制作成细软可口的食物，以提

升入口的舒适性。多饮水，饮水量每日 1500-2000ml 为
宜，每次 50-100ml，可少量多次饮水，推荐饮用温开

水。③合理运动，指导患者根据自身病情，以安全、身

体不受累为原则，适当进行散步，太极拳、八段锦等运

动。避免久坐久卧。④建立正确的排便习惯，每天晨起

定时进行排便，排便时注意力集中，减少不良环境刺激

及电子产品等的干扰。 
1.2.2 观察组 
观察组在对照组治疗的基础上增加耳穴贴压联合

通便方穴位贴敷进行干预治疗。实施中医护理干预的

护理人员均为护师以上职称，大专及以上学历，专科工

作时间均为 5 年以上，经过中医护理适宜技术耳穴贴

压及穴位贴敷的理论及操作技能培训，考核合格后为

患者进行治疗。①耳穴贴压：《灵枢·口问》指出：“耳
者，宗脉之所聚也。”《卫生宝鉴》中记载：“五脏六腑，

十二经脉有络于耳者。”［4］通过刺激耳穴部位相应的穴

位，可以起到疏经通络，行气活血，调节脏器功能的作

用。多项研究也证实耳穴贴压通过对穴位的选择可起

到调节便秘症状的作用。本研究中耳穴贴压取穴脾穴、

三焦、大肠穴、直肠穴、便秘点，予皮肤常规消毒后，

将耳穴贴于耳部相应穴位上，指导患者每日按压 3-5 次，

每次 2-3 分钟，每 3 天更换 1 次，双耳轮流交替进行

耳穴贴压。②通便方穴位贴敷：采用本院中药制剂逐水

通便方，主要药物组成为大黄、黄芪、炒牵牛子、莪术，

将药方碾磨成粉，加石蜡油、蜂蜜调制成糊状，均匀涂

抹于 14cm*19cm 大小的伤科衬垫上，以神阙穴为中心

进行贴敷,每日一次，每次贴敷时间为 4-6h。中药通过

神阙穴的渗透吸收能促进胃肠蠕动，发挥泻下通便的

作用；且大黄可攻积导滞、泄热通便；四药协同，具有

益气利水，润肠通便之功效，每 7d 为一个疗程。 
1.3 观察指标 
肠功能指数（BFI）：评估患者阿片类药物便秘的

严重程度。BFI 评分包括 3 个条目，即排便费力程度、

排便不尽感、便秘总体满意程度 3 个方面。所有条目

均采用 0~100 分评分法，0 分表示无感觉，100 分表示

感觉最强烈，由患者根据自身情况选择适合的分值自

我评定，分数越高，表明便秘越严重[5]。 
1.4 统计学处理 
数据使用 SPSS17.0 系统处理，所得到的两组癌痛

便秘患者患者的数据行 t 检验，以均数±标准差表示计

量；计数资料行 χ2 检验，以%表示，P＜0.05 时说明数

据对比存在差异。 
2 结果 
两组患者治疗后 BFI 评分中排便费力程度、排便

不尽感和便秘总体满意程度评分情况比较，差异均有

统计学意义（P<0.05），见表 1。 
 

表 1  两组患者治疗后 BFI 评分比较（分） 

组别 例数 排便费力程度 排便不尽感 排便总体满意程度 

观察组 44 48.38±13.52 42.63±15.21 45.56±13.44 

对照组 44 62.15±11.64 56.34±12.18 58.52±10.67 

t  5.1198 4.6671 5.0096 

P  0.0000 0.0000 0.0000 
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3 讨论 
便秘是阿片类药镇痛药物不可耐受的不良反应，

一般会在阿片类药物镇痛治疗过程中持续出现[6]。西医

学认为阿片类药物便秘的发病机制是胃肠道中阿片受

体的激活，阿片类药物可激活小肠 κ 受体及小肠与近

端结肠 μ 受体，从而减弱排便反射，抑制肠道蠕动，

引发便秘[7-8]。中医学认为阿片类药物便秘的病机为本

虚标实、虚实夹杂，正气虚衰、邪实结聚，以致肠腑之

气阻塞不通，糟粕不下，故而发为便秘[9]。本研究中耳

穴贴压取穴脾穴、三焦、直肠穴、大肠穴、便秘点。脾

穴能益气健脾，三焦有化气输精之效。直肠穴调理肠腑，

刺激直肠的下部，可促进肠道的蠕动，起到通便作用；

便秘穴可以改善大便秘结的症状，大肠穴有运化糟粕、

理气去浊的作用，此穴帮助大肠恢复传导功能，进而改

善便秘；而通便方穴位贴敷，取穴任脉要穴的神阙穴[10]，

为冲脉、任脉、督脉三脉交会处，与百脉相通，内联五

脏六腑，外达四肢百骸，联合自制通便方外敷，药力集

中，药物渗透性强，药物成分可通过皮肤的吸收作用渗

透到体内，同时又可以通过经络的传导传递，弥散体内，

通达全身，从而刺激胃肠道。且通便方穴位贴敷治疗，

不良反应甚少。本研究结果数据显示，观察组 BFI 的

排便费力程度、排便不尽感和排便总体满意程度的评

分均明显低于对照组，差异显著，P＜0.05，由此证实

中医药联合的方案可显著改善阿片类药物所致的癌痛

患者便秘。 
综上所述，耳穴贴压联合通便方穴位贴敷疗法，在

阿片类药物便秘的治疗中具备较好效果，能较好改善

癌痛便秘患者的粪便性状，改善便秘程度，从而提高患

者的生活质量。且存在不良反应低，护士操作简便，患

者经济负担减轻，患者依从性及配合度高等特点，目前

已成为治疗癌痛患者便秘不可替代的一种治疗手段，

值得在临床上推广使用。 
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