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艾灸疗法在肿瘤患者护理中的应用

沈玉云

肿瘤是近些年来我国发病率较高的疾病之一，由于环境污染、药物滥用等因素，我国肿瘤疾病患者人数

一直在上升。恶性肿瘤的发病率、死亡率也在不断上升，如何在临床中更好的治理肿瘤患者，帮助他们减轻痛苦，

已经成为我国医学界中需要及时解决的问题之一。而根据医学研究表明，将中医与西医相结合的方式，在肿瘤患者的

临床护理中，能够发挥最好的效果。中医当中的隔物艾灸疗法，能够在肿瘤疾病的临床护理工作中，发挥着有效的作

用，有利于患者的康复与疼痛的减轻。将针对隔物艾灸疗法在肿瘤患者护理中的应用，通过对隔物艾灸疗法的方法、

作用原理以及具体应用的分析，来进一步研究我国中医的艾灸疗法，希望能够与广大医学工作者共同探讨。
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引言：恶性肿瘤疾病中常见的疾病类型有直肠癌，

胃癌等，其中胃癌疾病的发生率较高，对于人体健康产

生着重要威胁，对于此类疾病的首选护理方式则是使用

药物护理，其中化疗作为有效方式，通过展开靶向药物

的应用，能够延长患者的整体生存时间以及提升临床治

疗有效率，但是使用靶向药物较为昂贵，因此在使用上

存在一定限制，为了能够加强改善恶性肿瘤患者的疾病

护理，加强提高护理效果，研究表明，采用中医方式进

行护理具有一定效果。采用艾灸疗法护理能够有效应对

晚期阶段患者非化疗适应证以及针对不愿接受化疗的恶

性肿瘤患者，对其生存质量的提升具有效果。

1 隔物艾灸疗法概述

艾灸是我国中医中常用的一种医疗手段，是针对人

体体表穴位，利用艾绒或者其他药物来进行温熨、烧灼

的一种物理方法，利用物理刺激在人体经络中的传导，

可以起到活血生肌、调和气血、消肿散结的作用，在临

床上受到了广泛的应用。在肿瘤患者的临床护理上，主

要有隔物灸法、穴位贴敷、穴位注射、耳穴疗法等艾灸

方法。而在其中，隔物灸法是通过艾炷与皮肤之间隔上

某种物品，通常是天然药材等，再进行施灸的一种方

法，又成称为间接艾灸法。在我国著名典籍《千金要

方》中有“炷令平正着肉，火势乃至病所也”。隔物灸

法通过隔着动物、植物、矿物等多种物品进行施针，单

方、复方具备，因此在一定程度上能够有效地治疗多种

症状，目前在内科、外科、妇科、儿科等都有着广泛的

应用。因此，隔物灸法在对肿瘤患者的临床护理上有着

重要的作用，同时也深受肿瘤患者的欢迎，在我国各地

的医疗机构中得到了广泛的应用[1]。

2 资料与方法

一般资料

选本文共选取时间在2020年1月－2021年12月的60例

患者。首先，针对全部患者进行不同药物护理展开小组

的划分，其中给予对照组患者开展常规护理，并给予观

察组患者开展应用艾灸疗法护理，探究效果对比。全部

患者之中，男性与女性人数分别是28与32例。全部患者

的年龄范围在32-79岁之间。纳入标准，经过病理学证实

为肿瘤患者。其次，在此之间已接受过化疗方案护理。

最后，针对化疗的时间为两周之上。其中患者肿瘤类型

包括胃癌、食管癌、肺癌、乳腺癌等。

化疗方法

给予对照组患者采用常规护理模式：其中包括检查

患者的疼痛部位以及疼痛强度、疼痛时间问题，保证患

者舒适度情况，对患者的不良情绪情况进行消除[2]。

给予观察组患者进行采用艾灸护理：具体方式为叮

嘱患者保持腹部呈放松状态，并在医师处方下进行穴位

的寻找，并在相应的穴位之处进行姜片的放置，并注

意患者在初次治疗剂量时不应该过大，将进行点燃的艾

炷进行放置在患者的神阙、气海、足三里以及关元等穴

位，如果患者发生疼痛情况，则可将姜片进行拿起，在

患者的每个穴位进行艾灸时长不超过10-20min，在进行艾

灸时需避免患者皮肤发生红晕以及灼痛情况，每隔一天

进行一次艾灸，并根据不同患者的情况进行艾灸治疗方

案的制定。

观察指标

探究分析患者经过护理后的临床效果，并对比患者

护理后生存质量。
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3 结果

观察组患者相比对照组显著要更好（P < 0.05），

具体结果见表1。经比较，观察组肿瘤患者中整体有效

率93.3%，明显高于对照组76.7%（t 、3.221、

11.205、11.849）。

经对肿瘤患者进行生活质量等的比较，采用中

医护理方式整体健康状况、睡眠情况、认知情况相对较

好，显著优于对照组患者[3]。

4 讨论

综上所述，对于肿瘤患者，化疗配合艾灸疗法，对

减轻药物的毒副作用有显著的效果，患者的症状减少，

免疫力得到提高，应该是辅助化疗的一种积极治疗方

式。艾灸疗法无论在临床实践还是研究实验中，对护理

晚期肿瘤患者都是一-种良性刺激，使衰退机能趋向平

衡，对增强体质大有裨益，有双向调节免疫的作用，明

显延长恶性肿瘤患者的生存时间的同时，提高生活质

量，在使用化疗药物后，不仅可以改变体液免疫功能，

抑制功能亢进，还可以防止化疗所致的不良反应。艾灸

疗法通过实验证明，在临床方面具有重要意义，在护理

临床化疗药物在杀伤抑制肿瘤细胞的同时，正常组织细

胞也会受到一定的损害，在化疗引起的诸多不良反应

中，其中以恶心呕吐最为常见，临床上半数以上患者化

疗后出现过抗癌药物起的恶心，而且呕吐非常顽固，影

响食欲，甚至脱水、电解质紊乱、营养不良及代谢性酸

中毒，对患者是恐惧的问题，不仅身心难受，造成多数

患者不愿接受化疗，导致治疗中断，延误了疾病的治

疗。化 疗前后应用艾灸疗法，首先，可以调整人体的正

气，增强免疫功能[1]。其次，可以有效对抗疾病，用艾灸

的方式来软坚散结，提高人体免疫。最后，艾灸可以扶

正补虚，祛瘀解毒，有效地延长肿瘤患者的生命，大大

改善临床症状。现代临床上也应用灸法配合治疗作为化

疗方法的辅助手段，但人们对灸法的作用原理的熟悉和

研究还不够深人、系统，利用艾灸护理学的知识为患者

减轻身体.上的痛苦和心理上的负担，不仅利于艾灸护理

学的发展，也可以将药物治疗向非药物疗法方面转变，

既安全又简便经济，不但减轻患者的就医成本，也减少

了国家医保的财政负担，有很好的应用前景，重要的是

取得明显疗效，值得临床尤其是基层医院推广应用。

5 护理的作用

防止晕灸和禁灸

施灸时要暴露部分体表部位，在冬季要保暖，在夏

天高温时要注意防署，同时要注意室内温度的调节和开

换气扇，及时换取新鲜空气。晕灸虽不多见，但有些

病症必须注意施灸时间，饭前空腹时和饭后1h内不可立

即施灸。脉搏每分钟超过90次以上不宜艾灸。过饥、过

饱、酒醉禁灸;孕妇禁灸;身体发炎部位禁灸。失眠症要在

临睡前施灸。一旦晕灸会出现头晕、眼花、恶心、面色

苍白、心慌、汗出等，出现晕灸后，要立即停灸，平躺

静卧，加灸足三里，温和灸10min左右。艾灸后半小时内

不要用冷水洗手或洗澡，喝较平常多量的温开水，绝对

不可喝冷水或冰水，这样有助排泄体内器官毒素[2]。

健康指导

灸法既是一种温热刺激，就必须达到一定的温热程

度，潦草达不到治疗的目的。但初次接受灸法治疗不可

大剂量进行，应尽可能缩短时间，如果灸的穴位多且分

散，用小而少的艾炷，将其放在神阙、气海、关元、足

三里穴区，关元、气海、足三里是人体强壮保健要穴，

置大或中等艾炷放在其上点燃，按先背部后胸腹，先头

身，后四肢的顺序进行施灸时，以各穴位皮肤潮红色为

度，受灸者能忍受的最大热度为佳，尽可能减少刺激。

待患者有局部灼痛感时，略略提起姜片，或更换艾炷再

灸。一般每次灸5~10壮，每穴灸5~7min， 连续3个月为

1个疗程，休息1周，再继续第2个疗程。以局部潮红为

度。灸毕用正红花油涂于施灸部位，防皮肤灼伤。施灸

前告知患者注意温热感觉，防止落火，尤其是用艾炷灸

时要小心，防止艾炷翻滚脱落。如不慎烫伤局部皮肤出

现小水泡，应避免皮肤和衣服之间的直接摩擦，禁止洗

浴，任其自愈。如水泡过大，应用经消毒后的细针刺破

抽吸，待其愈 合。用艾条灸后，可将艾条点燃的一头塞

入直径比艾条略大的瓶内，以利于熄灭[3]。

穴位准确

患者仰卧，腹部放松，告知患者体位方面要适合艾

灸的需要，同时注意体位的舒适、自然，要根据处方找

准部位、穴位，用患者自己的手指作为找穴位的尺度，

大拇指的指间关节的宽度是“一寸”，食指和中指并列

从指尖算起的第二关节的宽度就是“两寸”，把四指并

拢，第二关节的宽度就是“三寸”以保证艾灸的效果。

取生姜一块，选优鲜姜，沿生姜纤维纵向切取，切成厚

约0.2~0.5cm厚的姜片，大小可据穴区部位所在和选用的

艾炷的大小而定，中间用三棱针穿刺数孔，身体有异常

时，穴位上便会出现反应。用手压会有痛感，用手指触

摸有硬结，稍微刺激皮肤会刺痒，发凉或者发烫，和周

围皮肤有温差。

结束语：

综上所述，艾灸是十分有效的临床中医治疗方式，

在肿瘤患者的艾灸疗法中，能够通过药物的物理复合作
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用对患者的肿瘤细胞的生长起到一定的抑制作用。 按

照中医的理论来说，艾灸具有温经散寒、舒经通络、扶

阳固脱、消瘀散结、补中扶正的功效，还可以杀灭体内

的外邪。总之，应用艾灸疗法可以有效缓解患者的痛

苦，还能促进患者的康复，应该给其进行更加深入的研

究，促进中西医的结合。艾灸疗法在肿瘤患者的临床

护理工作中，发挥着巨大的作用。经过经络传导，可以

在一定程度上有着舒经活络、补中扶正、舒经活络的作

用，能够有效的缓解病人的癌痛、失眠以及多张并发症

的发生等。
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