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Abstract 
Objective: To observe the effects of insomnia by auricular acupuncture combined therapy. Me-
thods: 45 cases of insomnia received two courses of treatment a total of 20 times with auricular 
acupuncture combined therapy. Results: Clinical recovery 9 cases, accounting for 20%; 15 cases 
were markedly improved (33.3%), Effective 14 cases (33.1%), Invalid 7 cases, accounting for 
15.6%. 53.3% effective and total effective rate 84.4%. Conclusion: Auricular acupuncture com-
bined treatment of insomnia effect is more significant, and non-toxic side effects. It worthy of clin-
ical promotion or cooperate with the application. 
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摘  要 

目的：观察耳穴综合疗法治疗失眠症效果。方法：2014年10月至2016年6月期间，收集45例门诊病人，

均采用耳穴按摩、放血、埋籽，10次1个疗程，治疗2个疗程，两疗程之间休息一周。结果：临床痊愈9
例，占20%；显效15例，占33.3%；有效14例，占33.1%；无效7例，占15.6%。显效率达53.3%，总
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有效率84.4%。结论：耳穴综合疗法治疗失眠效果较显著，且无毒副作用，值得临床推广或配合应用。 
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1. 引言 

失眠，属中医“不寐”范畴，是指经常不易入寐，或寐而易醒，时寐时醒，或醒而不能再寐，甚至

彻夜不寐，醒后常见神疲乏力，头晕头痛，心悸健忘，心神不宁，多梦等症[1]。失眠已成为影响人类身

心健康、生活质量和工作效率的重要因素。耳穴具有整体调整的功能与特色，耳穴疗法简便易行，效果

迅速，易被患者接受，是基层中医药适宜技术推广项目之一，在临床已被广泛运用。 
笔者于 2014 年 10 月至 2016 年 6 月期间，采用耳穴综合疗法治疗失眠症 45 例，取得较满意疗效，

现总结如下。 

2. 临床资料 

2.1. 一般资料 

45 例均为门诊病人，男 17 例，女 28 例；年龄最小 25 岁，最大 75 岁；病程最短 2 个月，最长 10
年。 

2.2. 诊断标准 

失眠的诊断标准采用《中医病证诊断标准》[2]：(1) 入睡困难，易醒，睡眠不稳或醒后不能入睡，

甚者彻夜不眠，或睡中梦多；(2) 每天睡眠时间小于 5 小时；(3) 反复发作，持续时间长；(4) 经常心情

不畅，疲倦，学习工作能力下降。 

2.3. 纳入标准  

(1) 凡符合上述诊断标准并愿意配合方案治疗的患者；(2) 年龄 ≥ 25 岁或 ≤ 75 岁；(3) 1 周内未服用

任何治疗失眠症的药物，或接受其他相关治疗者。 

2.4. 排除标准 

(1) 躯体疾病或各种精神疾患导致的继发性失眠者；(2) 药物或/及酒精所致失眠者；(3) 年龄在 25
周岁以下或 75 周岁以上者；(4) 正接受其他相关治疗者；(5) 妊娠或哺乳期妇女；(6) 对晕血或胶布过敏

的患者。 

3. 治疗方法 

治疗方法采用黄丽春老师的耳穴按摩法、放血法、耳穴贴压法，取名耳穴综合疗法。治疗操作结合

应用耳穴按摩、放血、埋籽，10 次 1 个疗程，治疗 2 个疗程，两疗程之间休息一周。 
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3.1. 耳穴按摩 

患者取坐位或仰卧位。医者双手掌擦患者耳廓数下，然后以大拇指指腹沿皮质下–脑垂体–脑干–

对耳轮内侧缘–耳屏前–升压点做圆周按摩，再以大拇指指腹沿耳垂–轮 4–轮 3–轮 2–轮 1–耳尖–

上耳根–耳屏前缘–耳垂前缘循环按摩，以打通任督二脉。再用两手拇指、食指提捏对耳屏，由前下方

向外上方来回按摩。最后用两手拇指、食指指腹从耳垂往上沿耳廓至耳尖，提捏按压耳廓数次。每日 1
次。首次由医者操作，平时由患者自己操作。 

3.2. 放血 

用一次性刺血针，耳穴局部常规消毒，先点刺耳尖，由下向上按摩挤压放血约 20 滴，再点刺轮 3-
轮 4 部位，手指由内侧向耳轮外侧按摩挤压放血约 20 滴。1 周 1 次，严重者 1 周 2 次。 

3.3. 耳穴压籽 

用肤色胶布取王不留行籽，贴压神门、枕、心、神经系统皮质下、神经衰弱区、多梦区、神经衰弱

点、睡眠深沉穴。肝郁气滞型加肝，心脾两虚加脾，心肾不交加肾，心胆气虚加胆，胃失调和加胃等根

据辩证适当加减。嘱患者自行按压，每穴点按压 30 下，每日 2 次，隔 2 至 3 日一换。 

4. 治疗结果 

4.1. 评价标准 

采用 1993 年国家卫生部颁布的《中药新药临床研究指导原则》[3]制定的标准进行判定。(1) 临床痊

愈：睡眠时间恢复正常或夜间睡眠时间在 6 h 以上，睡眠深沉，醒后精神充沛；(2) 显效：睡眠明显好转，

睡眠时间增加 3 h 以上，睡眠深度增加(睡眠时间增加至 6 h，有时不足 6 h，但自觉症状减轻)；(3) 有效：

症状减轻，睡眠时间较前增加不足 3 h；(4) 无效：治疗后失眠无明显改善或反加重者。 

4.2. 治疗结果 

临床痊愈 9 例，占 20%；显效 15 例，占 33.3%；有效 14 例，占 33.1%；无效 7 例，占 15.6%。显效

率达 53.3%，总有效率 84.4%。 

5. 体会 

中医认为，失眠多有外感或内伤等病因，致使心、肝、胆、脾、胃、肾等脏腑功能失调，心神不安

而成病。 
失眠使大脑皮层兴奋和抑制过程平衡失调，高级神经活动的正常规律遭到破坏。耳穴神经系统皮质

下具有调节大脑皮层兴奋和抑制功能。神门、枕具有镇静、安神、利眠作用。耳尖放血具有镇静清脑明

目作用[4]。 
按神经体液学说，耳穴埋籽起到疏通经络、调畅气血的作用，一方面通过丘脑系统调节交感、副交

感神经，另一方面影响体液中激素等的动态平衡，激发体内非特异性防御反应[5]。 
《灵枢∙口问》篇认为:“耳为宗脉之所聚”，耳与脏腑经络密切相关。故刺激不同耳穴，通过其与五

脏六腑、四肢百骸的密切关系，可以达到治疗相应部位疾病的目的。 
耳穴综合疗法治疗失眠效果较显著，且无毒副作用，值得临床推广或配合应用。但治疗中选穴要准，

手法应适中，按压后使患者感到酸、麻、胀、热为宜，并嘱患者经常按以上方法自我按摩耳廓及耳穴，

加强治疗作用。 
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