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手指点穴加雷火灸对脑出血患者康复护理的效果 

王德芳 

广西省北海市中医医院  广西北海 

【摘要】目的 探究手指点穴加雷火灸对脑出血患者康复护理的效果。方法 选取我院 2021 年 1 月至 2022
年 1 月期间收治的脑出血患者 64 例作为研究对象，随机分组为对照组（32 例，采用常规护理干预）和观察组（32
例，采用手指点穴联合雷火灸护理干预），对比两组神经功能缺损情况、日常生活能力及护理效果。结果 两组

护理均有效，观察组神经功能缺损情况明显优于对照组，观察组日常生活能力小组高于对照组，此外，观察组的

护理效果明显高于对照组。结论 手指点穴加雷火灸应用于脑出血患者康复护理中效果显著，可以增强护理效果，

有效改善患者的神经功能缺损情况，提升患者日常生活能力，进而改善患者的生活质量，具有较好的临床应用价

值。 
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Effect of finger acupuncture plus thunder-fire moxibustion on rehabilitation nursing of patients 

with cerebral hemorrhage 

Defang Wang 

Guangxi Beihai Traditional Chinese Medicine Hospital, Beihai, Guangxi 

【Abstract】Objective To explore the effect of finger acupuncture and thunder-fire moxibustion on rehabilitation 
nursing of patients with cerebral hemorrhage. Methods 64 patients with cerebral hem acupuncture orrhage admitted to 
our hospital from January 2021 to January 2022 were selected as the study objects, and randomly divided into control 
group (32 cases, with routine nursing intervention) and observation group (32 cases, with finger acupuncture combined 
with thunder-fire moxibustion nursing intervention). The neurological impairment, daily living ability and nursing effect 
of the two groups were compared. Results Both groups of nursing were effective, the observation group was significantly 
better than the control group. The neurological function defect of the observation group was significantly better than that 
of the control group and the daily living ability of observation group was higher than that of control group. In addition, 
the observation group's nursing effect was significantly higher than the control group. Conclusion Finger acupuncture 
plus thunder-fire moxibustion has significant effect in rehabilitation nursing of patients with cerebral hemorrhage, which 
can enhance the nursing effect, effectively improve the neurological defect of patients, enhance the daily life ability of 
patients, and then improve the quality of life of patients, and has better clinical application value. 
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前言 
脑出血是指原发性非外伤性脑实质出血，其发病

时间短、进展快且死亡率高。 
患者多数无前驱症状，少数可能会出现头晕、头

痛及肢体无力等，患者发病时常表现为意识不清、呕

吐及失禁等[1]。术后并发症发生率高，如偏瘫、便秘等，

对患者的日常生活造成了严重的影响，降低了患者的

生活质量[2]。 
西医提倡术后尽早行功能训练可以减轻肢体功能

障碍，但由于患者护理依从性及耐受力较低，导致康

复训练效果差。中医特色护理的针灸、穴位按摩等在

改善肢体功能及肠胃道功能中具有一定优势[3]。基于

此，本研究探究手指点穴加雷火灸对脑出血患者康复

护理的效果，具体报道如下。 
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1 对象和方法 
1.1 对象 
选取我院 2021 年 1 月至 2022 年 1 月期间收治的

脑出血患者 64例作为研究对象，随机分组为对照组（32
例，男 20 例，女 12 例，年龄 45~69 岁，平均年龄 54.81
±6.85 岁，出血量 31~56ml）和观察组（32 例，男 18
例，女 14 例，年龄 45~68 岁，平均年龄 54.72±6.65
岁，出血量 30~56ml），两组患者一般资料差异无统

计学意义（P＞0.05）。所有患者均自愿参与本次研究，

我院伦理委员会已审核批准本次研究。 
1.2 方法 
对照组采用常规护理干预，观察组采用手指点穴

联合雷火灸干预。 
（1）常规护理干预 
①基础护理。尿失禁患者采用留置导尿管，并持

续记录其出入量；患者出现体温上升时，采用物理降

温法进行降温；指导患者每日使用 0.5%氯化钠注射液

进行清洁口腔。 
②心理护理。进行健康宣教，告知患者术后护理

干预对康复的积极作用，提升其对健康知识的认知，

提升患者护理依从性，同时为患者提供相关成功案例，

增强患者治疗信心。 
③并发症预防护理。定点协助患者翻身，确保患

者身体清洁及病房干净整洁，避免长期卧床发生褥疮

等并发症。 
④康复训练。卧床期间协助患者进行床上肢体训

练，指导患者进行关节被动训练；病情平稳后，指导

患者进行坐位平衡训练；离床期，指导患者进行行走

训练、爬楼训练及站立训练等，若患者移动困难可使

用辅助器具，如轮椅等。 
（2）手指点穴联合雷火灸干预 

①手指点穴。点揉天开门穴，点按百会穴、水沟

穴、印堂穴等各点按 5 次，顺时针摩腹 10 次，点拨开

筋三阴交穴、足三里穴，点拿太冲穴、太溪穴、内关

穴等三次。上诉操作 1 次/d，间隔 1d，持续 15 次。②

雷火灸。点燃雷火灸，放入恒温雷火灸盒中，将其放

置在患者天枢穴、神阙穴、中脘穴及足三里穴等穴位，

用毛巾包裹固定盒子，1 次/天，20min/次，7d/疗程，

治疗 1~2 个疗程后根据患者实情进行调整后续治疗。 
1.3 观察指标 
（1）对比两组患者神经功能缺损情况，采用

NIHSS 评分，总分 42 分，分值越高表明患者神经功能

缺损情况越严重。（2）对比降租患者日常生活能力，

采用 BI 指数评定量表进行评分，分数越高表日常生活

能力越好。（3）护理效果。显效：干预后患者术后症

状基本缓解；有效：干预后患者术后症状有所好转；

无效：干预后患者术后症状无任何好转。 
1.4 统计学分析 
使用 SPSS20.0 软件对数据进行统计学分析，使用

t 和“ ”表示计量资料，使用 χ2 和%表示计数资

料，P＜0.05 表示数据差异有统计学意义。 
2 结果 
2.1 对比两组患者 NIHSS 评分及 BI 指数评分 
比较两组患者神经功能缺损情况及日常生活能

力，两组差异有统计学意义（P＜0.05），如表 1。 
2.2 对比两组患者护理效果 
对比两组患者护理效果，观察组显效 38 例（76%），

有效 12 例（24%），无效 1 例（2%），护理效果为

98%，对照组观察组显效 10 例（20%），有效 35 例

（70%），无效 5 例（10%），护理效果为 90%，其中

χ2＝5.674、P＝0.017，两组差异有统计学意义（P＜
0.05）。 

表 1  两组患者 NIHSS 评分及 BI 指数评分（ ） 

组别 例数 NIHSS（分） BI（分） 

对照组 50 13.65±2.14 59.73±6.84 

观察组 50 11.42±2.01 70.24±8.13 

t - 5.371 6.995 

P - 0.001 0.001 

 
3 讨论 
脑出血可分为原发性脑出血和继发性脑出血，原

发性脑出血多数是高血压引起的脑出血，少数为脑淀

粉样变性及不明原因脑出血，继发性脑出血血管畸形、

动脉瘤及抗凝药物治疗后等引起的，其病因是大脑内

血管发生破裂，血液与破口处流出就会引起脑出血。

脑出血患者会有头晕、头痛等症状，发病时会出现意

识不清、呕吐及大小便失禁等情况，患者存活率低[4]。

sx ±

sx ±



王德芳                                                            手指点穴加雷火灸对脑出血患者康复护理的效果 

- 111 - 

而幸存的患者往往会伴随有不同程度的肢体功能障

碍、肠胃功能障碍等，对患者的日常生活造成了严重

的影响，因此术后预后对脑出血患者具有重大意义[5]。

针对脑出血术后的护理，西医通常是以康复训练为主，

以此促进患者肢体运动功能恢复，改善患者肌力及身

心状态，但其训练内容过于单一，患者耐受力较差，

往往难以坚持，因此难以达到理想的护理效果。中医

认为，脑出血是由于阴阳失调、气虚血瘀、脑络瘀阻

而致，干预应以补气活血、祛瘀新生为治疗原则[6]。在

中医特色的护理方式中，手指点穴及雷火灸均有改善

患者身体机能的作用，可以有效促进患者恢复。 
手指点穴是通过对穴位进行点按，从而发挥醒脑

开窍、安神养心、疏肝健脾的作用，可以减轻患者负

面情绪，促进术后神经功能恢复，而雷火灸是中医古

老的外治方式，通过热效刺激患者相关穴位，可以疏

经活络、活血利窍，能够有效改善患者周围组织血液

循环，进而改善脑出血患者并发症。基于此，本研究

探究了手指点穴加雷火灸对脑出血患者康复护理的效

果。 
研究结果显示，观察组神经功能缺损情况明显优

于对照组，表明手指点穴加雷火灸干预可以有效改善

脑出血患者神经功能，促进患者神经功能的恢复。同

时，观察组日常生活能力明显高于对照组，表明手指

点穴加雷火灸应用于脑出血患者康复护理，可以有效

加强患者的日常生活能力，帮助患者尽早康复，提升

患者生活质量。此外，观察组护理效果也明显高于对

照组，表明手指点穴加雷火灸预后效果优于常规护理

干预，对患者术后预后效果更佳。对此进行研究分析，

是由于手指点穴通过电压患者足三里穴、内关穴及三

阴交穴等，可以改善患者机能，具有活血舒筋、健脾

疏肝、养心安神之效。在此基础上配合雷火灸进行治

疗，而雷火灸可以改善气虚血瘀，可以活血益气，温

经通络，利水消肿[7-8]。在手指点穴与雷火灸协同作用

下，有利于患者脑部血液吸收，以此保护脑功能，改

善患者脑血管痉挛及水肿的现象，进而改善患者神经

功能缺损情况，促进患者身体机能恢复，进一步协助

患者恢复日常生活能力，提高患者生活质量。 
综上所述，手指点穴加雷火灸对脑出血患者康复

护理效果显著，可以提高治疗预后效果，改善患者神

经缺损情况，提升患者日常生活能力，进而提升患者

生活质量，具有极佳的应用价值。 
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