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摘  要 

针刺治疗卒中后失眠是一个备受关注的研究领域。本文通过系统回顾和综合分析相关文献，总结了近年

来针刺治疗卒中后失眠的研究进展。研究表明，针刺疗法在改善卒中患者失眠症状方面具有显著的临床

疗效。针刺疗法可以通过调节神经内分泌系统、改善睡眠结构和促进血液循环等多种机制来缓解卒中后
失眠。此外，针刺疗法还可提高患者的生活质量和心理健康水平。然而，目前的研究存在一些局限性，

如样本量较小、研究设计不一致等。因此，未来的研究需要更加严谨和系统的设计，进一步明确针刺治

疗卒中后失眠的有效性、安全性和机制，以提供更有效的临床治疗策略。 
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Abstract 
Acupuncture treatment of insomnia after stroke is a research area of great concern. Through sys-
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tematic review and comprehensive analysis of relevant literature, this paper summarizes the re-
search progress of acupuncture treatment of post-stroke insomnia in recent years. Studies have 
shown that acupuncture therapy has significant clinical efficacy in improving insomnia symptoms 
in stroke patients. Acupuncture therapy can alleviate post-stroke insomnia through various me-
chanisms, such as regulating the neuroendocrine system, improving sleep architecture, and pro-
moting blood circulation. In addition, acupuncture therapy can also improve the quality of life and 
mental health level of patients. However, the current study has some limitations, such as a small 
sample size and an inconsistent study design. Therefore, future studies need a more rigorous and 
systematic design to further clarify the efficacy, safety and mechanism of acupuncture for post-stroke 
insomnia to provide more effective clinical treatment strategies. 
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1. 引言 

卒中(stroke)是一种常见的神经系统疾病，其主要病理特征是脑血管发生缺血性或出血性病变，导致

脑功能受损。卒中后的恢复过程是一个复杂的过程，患者常常伴随着多种并发症，其中失眠是一种常见

的临床症状 [1]。失眠不仅严重影响患者的生活质量和心理健康，还可能对康复产生负面影响。 
近年来，针刺疗法作为一种传统的中医治疗方法，在卒中后失眠的治疗中引起了广泛的关注。针刺

疗法通过刺激特定的穴位，调节患者的生理功能和心理状态，以达到缓解失眠症状的目的。许多研究已

经报道了针刺治疗卒中后失眠的积极效果，但对于其机制和疗效的认识仍然有限。 
本文旨在系统回顾和综合分析近年来针刺治疗卒中后失眠的研究进展，以进一步了解其疗效和机制。

通过对相关文献的全面分析，我们将总结已有的研究结果，探讨针刺疗法对卒中患者失眠的影响，并提

出未来研究的方向和挑战。这将有助于为临床治疗提供更有效的策略，改善卒中患者的睡眠质量和生活

质量。 

2. 卒中后失眠的概述 

2.1. 卒中的定义和流行病学 

卒中(Stroke)是指脑血管发生病变，导致神经功能丧失的疾病。常见的卒中包括缺血性卒中和出血性

卒中，其中缺血性卒中占据了卒中的 60%~80%。卒中是全球范围内的一个严重健康问题，是导致残疾和

死亡的主要原因之一。根据世界卫生组织的统计数据显示，全球每年有约 15 万人死于卒中，近三分之一

的患者在发病后三个月内死亡，另外三分之一的患者受到不同程度的残疾影响 [2]。卒中的发病率随着年

龄的增长而增加，同时也与一些危险因素(如高血压、糖尿病、高血脂等)有关。预防卒中的关键在于及早

发现和控制危险因素，保持健康的生活方式和饮食习惯，定期进行体检和检查，及时治疗已经发生的疾

病 [3]。 

2.2. 失眠的定义和表现 

失眠是指难以入睡、难以维持睡眠或者睡眠质量不佳的症状。它是一种常见的睡眠障碍，影响睡眠
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质量和日常生活。失眠可以分为短期失眠和慢性失眠两种类型 [4]。 
短期失眠通常是由于一些暂时性的压力、焦虑、抑郁、环境变化或药物使用引起的，持续时间通常

不超过一个月。慢性失眠则是持续存在的，可能与慢性疾病、精神健康问题、药物滥用或睡眠环境不佳

等因素有关 [5]。 
失眠的主要表现包括入睡困难、多次中途醒来、早醒或睡眠不深、睡眠质量差、白天疲倦、注意力

不集中、情绪不稳定等。这些症状会导致患者在白天感到疲劳、困倦，影响工作、学习和生活质量 [6]。 
治疗失眠的方法包括药物治疗和非药物治疗。非药物治疗包括建立健康的睡眠习惯，保持规律的作

息时间，避免刺激性物质(如咖啡因和尼古丁)的摄入，改善睡眠环境，放松身心(如进行深呼吸、冥想

等)，避免在床上做与睡眠无关的活动 [7]。药物治疗一般由医生根据具体情况决定是否需要使用药物

辅助。 
如果您长期存在失眠问题，建议咨询医生或专业的睡眠医学中心，以便获得更准确的诊断和个性化

的治疗方案。 

3. 针刺治疗在卒中后失眠中的应用 

3.1. 针刺治疗的原理和机制 

针刺治疗是中医传统疗法之一，其原理和机制可以从多个角度解释。根据中医理论，针刺治疗通过

调节人体的气血运行和阴阳平衡，以促进身体的自愈能力。以下是一些常见的解释： 
1) 神经调节：针刺刺激特定的穴位，可以通过神经途径传递信号，影响神经系统的功能 [8]，抑制交

感神经活性、提高副交感神经活性，从而治疗失眠。以及通过刺激迷走神经，调节自主神经系统活动，

达到舒缓紧张和平衡的效果 [9]。 
2) 内分泌调节：针刺可以通过影响内分泌系统的调节，促进体内激素的平衡，如促进内啡肽、血清

素和多巴胺等神经递质的释放，调节情绪和睡眠。 
3) 循环调节：针刺可以改善血液循环，增加氧气和营养物质的供应，促进新陈代谢，减少炎症反应，

有助于组织修复和康复 [10]。 
4) 镇痛作用：针刺可以刺激人体产生内源性镇痛物质，如内啡肽和脑啡肽，从而减轻疼痛感。 
5) 神经调节网络：针刺刺激可以激活大脑中的多个脑区，如前额叶、杏仁核、下丘脑等，调节疼痛、

情绪、认知和自主神经等多个方面的功能。 
需要指出的是，尽管针刺治疗已经在临床实践中得到广泛应用，并有一些科学研究支持其有效性，

但具体的机制和效应仍然需要进一步的研究来全面理解和证实。 

3.2. 针刺治疗在卒中后失眠中的疗效评估 

针刺治疗作为一种传统的中医疗法，在卒中后失眠的治疗中已经得到了一定的关注和应用。然而，

针刺治疗在卒中后失眠中的疗效评估目前还相对有限，需要更多的研究来进一步证实其有效性。 
一些小规模的临床研究和系统综述表明，针刺治疗可能对卒中后失眠有一定的缓解作用。例如，一

项回顾性研究发现，针刺治疗可以改善卒中患者的睡眠质量和睡眠障碍，减少失眠的发生率。另一项随

机对照试验发现，针刺治疗可以显著改善卒中后失眠患者的睡眠质量和日间功能 [11]。 
然而，这些研究的样本量较小，研究方法不一致，且缺乏长期随访数据，因此疗效评估存在一定的

局限性。此外，由于卒中后失眠的病因复杂多样，治疗效果可能因个体差异而有所不同。 
因此，为了更全面地评估针刺治疗在卒中后失眠中的疗效，还需要进行更大规模、严格设计的随机

对照试验，并结合客观指标和主观评估方法进行综合评估。此外，还需要进一步研究针刺治疗的机制，
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以更好地理解其在卒中后失眠治疗中的作用和适应症。 

3.3. 针刺治疗对卒中后失眠的影响因素分析 

针刺治疗在卒中后失眠的疗效可能受到多个因素的影响。以下是一些可能的影响因素的分析： 
1) 失眠类型和严重程度：卒中后失眠的表现形式多样，可能包括入睡困难、睡眠中断、早醒等。不

同类型和严重程度的失眠可能对针刺治疗的反应不同。 
2) 失眠的病因和机制：卒中后失眠的发生机制可能与多种因素相关，如神经系统的损伤、炎症反应、

心理因素等。针刺治疗可能通过调节相关的生理和心理机制来缓解失眠。 
3) 针刺治疗的方法和方案：针刺治疗的具体方法和方案可能对疗效产生影响。例如，针刺的穴位选

择、刺激方式、频率和持续时间等因素可能影响治疗效果。 
4) 患者的个体差异：每个患者的身体状况、病史、生活方式和心理状态等因素都可能对针刺治疗的

反应产生影响。一些患者可能更容易对针刺治疗产生积极的反应，而另一些患者可能对治疗效果不敏

感 [12]。 
需要指出的是，目前对于针刺治疗在卒中后失眠中的影响因素尚缺乏大规模的研究和系统的分析。

进一步的研究可以通过纳入更多的病例和进行严格的统计分析，来探索影响针刺治疗疗效的各种因素，

并为个体化的治疗方案提供指导。 

4. 针刺治疗卒中后失眠的临床应用案例分析 

4.1. 个案介绍 

本案例介绍了一位卒中后失眠患者的临床应用针刺治疗的情况。患者为一名 55 岁的女性，曾经历脑

卒中并出现严重的失眠症状。失眠对她的睡眠质量和生活质量造成了严重影响。 

4.2. 针刺治疗方案和操作过程 

根据患者的病情和症状，医生制定了针刺治疗方案。选择了以下几个穴位进行刺激：太冲穴、百会

穴、心脾俞穴和神阙穴。治疗过程中，患者仰卧在治疗床上，医生进行穴位定位和刺激操作 [13]。 
操作过程如下：首先，医生用酒精消毒患者的皮肤，并使用细针进行穴位刺激。每个穴位刺入皮肤

后，医生会进行适度的转动和提拉，以产生刺激效果。针刺操作完成后，医生会让患者保持平静和放松

的状态，通常每次治疗持续 20~30 分钟。 

4.3. 治疗效果和患者反馈 

经过连续的针刺治疗，患者的失眠症状得到了显著改善。她的入睡时间明显缩短，睡眠质量得到了

提高，早醒的次数也减少了。此外，患者的焦虑和抑郁情绪也有所减轻，整体精神状态更加稳定和愉

悦。 
患者本人对针刺治疗的效果表示非常满意，并表示睡眠质量的改善对她的生活产生了积极的影响。

她感觉更有精力和动力去应对日常生活和工作的挑战。同时，她还提到在治疗过程中没有出现任何不适

或副作用，感觉针刺治疗是一种安全、有效的选择 [14]。 
然而，需要注意的是，个案分析不能代表所有卒中后失眠患者的情况。针刺治疗的效果可能因个体

差异而有所不同，因此仍需要更多的研究和临床实践来进一步验证其应用的可行性和效果。 
综上所述，针刺治疗在卒中后失眠的临床应用中显示出一定的潜力。个案分析表明，针刺治疗可以

改善失眠症状，提高睡眠质量，并对患者的心理健康产生积极影响。然而，进一步的研究和实践仍然需
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要进行，以更加全面地评估针刺治疗在卒中后失眠中的应用效果和安全性。 

5. 针刺治疗卒中后失眠的机制研究 

5.1. 神经内分泌系统调节机制 

针刺治疗卒中后失眠的机制研究表明，其中一个重要的调节机制是通过神经内分泌系统的调节来改

善失眠症状。针刺刺激可以调节体内的神经递质和激素水平，从而影响睡眠机制。研究表明，针刺治疗

能够调节睡眠相关神经递质如 γ-氨基丁酸(GABA)和 5-羟色胺(5-HT)的释放，从而促进睡眠的产生和

维持。 

5.2. 睡眠结构调节机制 

另一个针刺治疗卒中后失眠的机制研究是通过调节睡眠结构来改善失眠症状。失眠患者常常出现睡

眠结构异常，如入睡困难、睡眠浅、易醒等问题。研究发现，针刺治疗可以调节大脑皮层和下丘脑的神

经活动，改善睡眠结构，增加深度睡眠和延长睡眠时间，从而提高睡眠质量。 

5.3. 血液循环改善机制 

针刺治疗卒中后失眠的机制研究还涉及到血液循环的改善。脑卒中后常常伴随着血液循环障碍，影

响脑部供血和氧气供应。针刺刺激可以促进局部血液循环的改善，增加脑部的血流量和氧气供应，从而

改善脑功能和睡眠质量。 
综上所述，针刺治疗卒中后失眠的机制研究主要集中在神经内分泌系统调节、睡眠结构调节和血液

循环改善等方面。通过调节神经递质的释放，调节睡眠结构以及改善血液循环，针刺治疗可以有效改善

卒中后失眠的症状。然而，需要进一步深入的研究来探索更详细的机制，并进一步验证针刺治疗的可行

性和有效性。 

6. 针刺治疗卒中后失眠的临床实践指南 

6.1. 针刺治疗的操作技巧和注意事项 

针刺治疗卒中后失眠的临床实践中，需要掌握一定的操作技巧和注意事项。首先，医生应该进行充

分的评估和诊断，确保针刺治疗适用于患者。在操作过程中，医生要注意穴位的准确定位和刺激力度的

掌握。选择合适的针具，进行皮肤消毒，并遵循严格的无菌操作规范。此外，医生还应该与患者建立良

好的沟通和信任关系，了解患者的症状和反应。 

6.2. 针刺治疗的疗程和频率建议 

针刺治疗的疗程和频率应根据患者的具体情况进行个体化制定。一般来说，针刺治疗需要进行连续

的疗程，通常每个疗程为 10~15 次，每次间隔 1~2 天。在疗程间隔期，患者可以进行适当的休息和调养。

如果患者的症状有明显改善，可以考虑减少疗程或延长疗程间隔。然而，需要注意的是，针刺治疗的效

果可能因个体差异而有所不同，因此建议在临床实践中根据患者的反应进行调整。 

6.3. 针刺治疗的安全性和副作用预防 

针刺治疗在卒中后失眠的临床实践中一般认为是安全的，但仍需注意一些安全性和副作用预防措施。

首先，医生应遵循严格的无菌操作规范，确保针具和治疗环境的清洁和消毒。其次，医生应对患者的病

情和身体状况进行全面评估，确保针刺治疗适用于患者，并避免对禁忌症患者进行治疗。此外，医生还
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应密切观察患者的反应和不良反应，及时处理并采取相应的措施。 

7. 讨论 

7.1. 对针刺治疗卒中后失眠的总结和评价 

针刺治疗卒中后失眠的研究进展表明，针刺治疗在改善失眠症状方面具有一定的潜力和效果。通过

调节神经内分泌系统、睡眠结构和改善血液循环等机制，针刺治疗可以显著改善卒中后失眠患者的睡眠

质量和相关症状。临床研究和实践表明，针刺治疗对于入睡困难、睡眠浅、易醒等症状的改善具有明显

的效果。 
然而，针刺治疗卒中后失眠的研究还存在一些问题和局限性。首先，目前的研究大多是小样本的临

床试验和观察研究，缺乏高质量、大样本的随机对照试验。其次，针刺治疗的具体操作方法和疗程等方

面还需要进一步统一和规范，以提高治疗的一致性和可重复性。此外，针刺治疗的机制仍需要深入研究，

以便更好地理解其作用机制和优势。 

7.2. 对临床实践和健康管理的启示 

针刺治疗卒中后失眠的研究进展为临床实践和健康管理提供了一定的启示。首先，针刺治疗作为一

种非药物治疗方法，可以作为卒中后失眠患者的一种选择，尤其对于那些不能或不愿意使用药物治疗的

患者来说。其次，针刺治疗具有个体化的特点，可以根据患者的病情和反应进行个体化的调整和优化。

因此，在临床实践中，医生应根据患者的具体情况进行综合评估和治疗方案制定。 
另外，针刺治疗的研究进展也提示着健康管理的重要性。针刺治疗不仅可以用于卒中后失眠的治疗，

还可以应用于其他相关疾病的管理，如焦虑、抑郁等。因此，在健康管理中，我们应该重视非药物治疗

方法的应用，如针刺治疗，以提高疾病的治疗效果和患者的生活质量。 
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