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眩晕是临床常见症状，以头晕目眩、天旋地转为主

要特征，极大地影响了病人生活质量。在现代生活节奏

不断加快的情况下，眩晕发病率也在逐年增加，已经成

为当前临床亟待解决的难题之一 [1]。1 传统的治疗方法如

药物治疗，物理治疗及手术治疗虽能不同程度地减轻眩

晕的症状，但是仍然存在着效果不稳定及复发率高等问

题、副作用明显及其他局限性并不能充分满足病人的需

要。因此，寻求一种既安全又有效，且没有明显副作用

的治疗手段已经成为临床研究领域的关注焦点。近年来

耳穴贴压、中医透药等中医特色疗法逐渐受到医学界重

视。耳穴贴压疗法以刺激耳部某一特定穴位来调整机体

功能为手段，因其操作方便，安全无创，疗效显著，在

许多疾病治疗中得到了广泛的应用。中医的透药治疗方

法主要是利用离子导入、超声波和红外线等技术，将中

药中具有活血化瘀和镇静安神效果的有效成分直接渗透

到人体的皮肤或黏膜中，从而达到治疗的目的。二者联

合使用，不仅可以充分发挥耳穴贴压调节功效，还可以

利用中药透皮吸收优势形成协同作用 [2]。尤其在眩晕治

疗方面，耳穴贴压联合中医透药不仅能有效减轻患者眩

晕症状、提高生活质量，而且复发率低、副作用大，展

现了很好临床应用前景。本文旨在比较耳穴贴压配合中

医透药治疗及传统治疗方法对眩晕患者的治疗效果，并

进一步证实该中医特色疗法治疗眩晕的有效性及安全性，
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以期为临床治疗眩晕提供新思路及新方法。现将研究报

道如下：

一、一般资料与方法

1.一般资料

本研究收录 2022 年 1 月至 2023 年 2 月在我院收治的

200 例眩晕患者，按随机数字表法分为研究组和对照组

各 100 例（见表 1）。研究组中男性 50 例，女性 50 例；年

龄范围 30-70 岁，平均年龄（52.5±10.2）岁。对照组中

男性 48 例，女性 52 例；年龄范围 30-70 岁，平均年龄

（51.8±10.7）岁。两组患者在性别、年龄、病程等一般

资料方面差异无统计学意义（P>0.05），具有可比性。

表1　患者基本信息（x±s）

组别 例数
性别

（男 / 女）
年龄（岁） 病程（年）

对照组 100 48/52
30-70

（51.8±10.7）

1-15

（5.3±3.2）

研究组 100 50/50
30-70

（52.5±10.2）

1-15

（5.1±3.1）

P 值 - >0.05 >0.05 >0.05

纳入标准：（1）诊断明确：符合眩晕诊断标准（如

梅尼埃病、良性阵发性位置性眩晕、前庭神经炎等）。

（2）年龄：年龄在 18 至 65 岁之间。（3）病程：病程在 1

个月以上，且发作频率每月不少于 2 次。（4）症状：存

在明显的眩晕症状，影响日常生活和工作。（5）知情同

意：患者自愿参与研究，并签署知情同意书。（6）未接

受其他同类治疗：最近一个月内未接受其他耳穴贴压或

中医透药治疗。

排除标准：（1）严重疾病：患有严重的心脑血管

疾病、肝肾功能不全、恶性肿瘤等系统性疾病。（2）过

敏史：对耳穴贴压材料或中医透药药物成分有过敏史。
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（3）精神疾病：有严重的精神疾病或认知障碍，无法配

合治疗。（4）妊娠和哺乳期：怀孕或正在哺乳的女性。

（5）其他干扰因素：正在参加其他干预性临床试验，或

者有可能影响本研究结果的其他因素。（6）不愿配合：

不能按要求定期随访或不能按时服药者。

2.方法

（1）对照组

对照组患者接受常规治疗，包括抗眩晕药物、改善

循环药物及对症治疗。

（2）研究组

研究组在对照组常规治疗基础上，增加耳穴贴压联

合中医透药治疗。耳穴贴压选取神门、肝、肾、脾等穴

位，每次贴压 1-2 小时，每日 1 次，连续治疗 4 周。中

医透药选用具有活血化瘀、镇静安神作用的中药，通过

离子导入法进行透药，每次 20 分钟，每日 1 次，连续治

疗 4 周。

（3）观察指标

主要观察指标包括：（1）眩晕症状评分：治疗前后

采用眩晕症状量表进行评分。（2）生活质量评分：治疗

前后采用 SF-36 量表进行生活质量评分。（3）总有效率：

根据临床症状改善情况分为显效、有效和无效，总有效

率 =（显效 + 有效）/ 总例数 ×100%。

（4）统计方法

采用 SPSS 22.0 统计软件进行数据分析。计量资料以

均数 ± 标准差（x±s）表示，组间比较采用 t 检验；计数

资料以率（%）表示，组间比较采用 χ2 检验。P<0.05 为

差异有统计学意义。

二、结果

1.眩晕症状评分比较

从表 2 中我们可以观察到，两组病人在接受治疗之

前的眩晕症状评分并没有明显的区别（P>0.05）。经过

治疗后的第 1 周、第 2 周和第 4 周，研究组的眩晕症状

评分明显低于对照组，这种差异在统计学上是有意义的

（P<0.05）。由此可见，耳穴贴压配合中医透药对眩晕症

状的改善效果明显好于单纯的常规治疗。

表2　两组患者眩晕症状评分比较表（x±s）

组别 例数
治疗前

（分）

治疗后 1

周（分）

治疗后 2

周（分）

治疗后 4

周（分）

对照组 100 7.5±1.3 6.0±1.2 5.3±1.1 4.8±1.0

研究组 100 7.6±1.4 4.2±1.1 3.1±0.9 2.5±0.8

P 值 - >0.05 <0.05 <0.05 <0.05

2.生活质量评分比较

由表 3 可观察到两组治疗前生活质量评分并没有明

显差别（P>0.05）。经过治疗后的第 1 周、第 2 周和第 4

周，研究组的生活质量得分明显超过了对照组，这种差

异在统计上是有意义的（P<0.05）。这说明耳穴贴压配合

中医透药治疗对改善眩晕患者的生活质量的疗效明显好

于单纯常规治疗。

表3　两组患者生活质量评分比较表（x±s）

组别 例数
治疗前

（分）

治疗后 1

周（分）

治疗后 2

周（分）

治疗后 4

周（分）

对照组 100 45.3±8.6 50.1±8.2 54.2±8.7 58.7±9.4

研究组 100 45.6±8.9 58.4±9.0 66.8±9.3 72.3±10.2

P 值 - >0.05 <0.05 <0.05 <0.05

3.总有效率比较

从 表 4 中 我 们 可 以 观 察 到， 研 究 组 中 有 55 例 显

效、37 例有效和 8 例无效的病例，整体的有效率达到了

92%。在对照组中，显效、有效和无效的案例数量分别

是 35 例、40 例和 25 例，整体的有效率达到了 75%。在

显效、有效和总有效率方面，两组之间的差异在统计学

上是有意义的（P<0.05），这表明耳穴贴压结合中医透

药治疗在眩晕治疗中的总有效率明显优于仅使用常规治

疗方法。

表4　两组患者总有效率比较表（%）

组别 例数
显效

（例）

有效

（例）

无效

（例）

总有效率

（%）

对照组 100 35 40 25 75

研究组 100 55 37 8 92

P 值 - <0.05 <0.05 <0.05 <0.05

三、讨论

本次研究结果表明：耳穴贴压配合中医透药治疗可

明显改善眩晕患者症状和生活质量，且总有效率显着高

于单纯常规治疗组。耳穴贴压疗法是以刺激耳部的特定

穴位来调整机体功能、调整自主神经系统、减轻眩晕症

状的一种疗法 [3]。其作用机理包括：通过耳穴调节神经

反射、改善脑内供血供氧状况、平衡内耳液体压力、降

低眩晕发作次数及强度等。中医透药疗法是以离子导入

和超声波为载体，使具有活血化瘀和镇静安神功效的中

药有效成份经皮肤进入体内而起到治疗效果。中药药理

作用主要表现在改善血液循环、加强微循环、缓解脑缺

血缺氧、促进神经功能恢复 [4-5]。二者联合使用，利用

耳穴贴压物理刺激及中药透药化学作用形成协同增效治

疗作用，可更全面、更有效调整机体内环境、改善临床
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症状。研究发现治疗组患者眩晕症状得分显著低于对照

组患者，生活质量得分显著高于对照组患者，且总有效

率显着优于对照组患者，从而进一步证实耳穴贴压配合

中医透药对眩晕症状的改善作用。该联合治疗不仅对缓

解症状有显著优点，而且复发率低、副作用大，展现了

很好的临床应用前景。患者依从性好，在治疗期间安全

无创，适用于长期管理及康复期治疗 [6]。根据以上发现，

耳穴贴压配合中医透药治疗可作为眩晕常规治疗方案，

并在临床中推广使用，以进一步改善眩晕患者生活质量

和降低疾病负担。同时为进一步建立其疗效及安全性，

拟通过更多的样本量及多中心研究不断证实，探讨其作

用机理，以期为临床提供更为有力的支撑与借鉴。
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