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乳腺癌患者失眠及免疫功能的影响*
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[摘要] 目的：探讨巳时葫芦灸联合情绪释放技术对肝郁脾虚型乳腺癌化疗患者失眠及免疫功能的影响。

方法：将60例乳腺癌化疗患者随机分为对照组和观察组，每组30例。对照组给予常规护理，观察组在常规护理的

基础上给予巳时葫芦灸与情绪释放技术的综合治疗，两组治疗时间均为2周。比较两组患者治疗前后匹兹堡睡眠

质量指数评分、中医证候积分、系统免疫炎症指数以及生活质量。结果：治疗后，两组患者匹兹堡睡眠质量指数评

分、中医证候积分和系统免疫炎症指数均低于治疗前，且观察组低于对照组，差异均有统计学意义（ 约0.05）。两

组患者生活质量评分均高于治疗前，且观察组高于对照组，差异有统计学意义（ 约0.05）。结论：葫芦灸联合情绪

释放技术的综合治疗模式有利于改善乳腺癌化疗患者的睡眠质量，增强免疫力，提高生活质量。
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Effects of Si-hour Gourd Moxibustion Combined with Emotional Freedom

Technique on Insomnia and Immune Function in Breast Cancer Patients

with Liver Depression and Spleen Deficiency Pattern

[Abstract] Objective: To investigate the effects of Si -hour gourd moxibustion combined with Emotional

Freedom Technique (EFT) on insomnia and immune function in breast cancer patients receiving chemotherapy

with liver depression and spleen deficiency pattern. Methods: Sixty breast cancer patients receiving chemotherapy

with liver depression and spleen deficiency pattern were randomly divided into a control group and an observation

group, with 30 cases in each group. The control group received routine care, while the observation group

re ceived comprehensive treatment with Si-hour gourd moxibustion and EFT in addition to routine care. The

treatment duration for both groups was 2 weeks. The Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) score, TCM syndrome

score, systemic immune-inflammation index (SII), and quality of life were compared between the two groups before

and after treatment. Results: After treatment, the PSQI scores, TCM syndrome scores, and SII in both groups were

lower than those before treatment, and the observation group had lower values than the control group, with

statistically significant differences (P<0.05). The quality of life score in the observation group was higher than

that before treatment and significantly higher than that in the control group, with statistically significant differences

(P<0.05). Conclusion: The comprehensive treatment model combining gourd moxibustion and EFT is beneficial

for improving sleep quality, enhancing immunity, and improving the quality of life in breast cancer patients

receiving chemotherapy with liver depression and spleen deficiency pattern.
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乳 腺 癌 是 全 球 女 性 健 康 的 主 要 威 胁 之 一 。 根 据 2022 年 全

球 癌 症 统 计 数 据 显 示 ， 乳 腺 癌 已 成 为 全 球 第 二 大 常 见 恶 性 肿

瘤 , 年 新 增 病 例 约 230 万 例 [1]。 研 究 报 道 显 示 ， 超 过 1/4 的 乳 腺 癌

患 者 在 化 疗 期 间 受 到 睡 眠 障 碍 的 困 扰 [2]。 乳 腺 癌 患 者 机 体 本

虚 ， 往 往 因 疾 病 本 身 及 久 病 不 愈 而 产 生 悲 观 消 极 情 绪 。 这 些

情 绪 会 进 一 步 影 响 情 志 ， 导 致 肝 郁 化 火 ， 入 血 扰 神 。 同 时 ， 木

火 横 逆 犯 土 ， 脾 虚 失 健 ， 生 化 乏 源 ， 长 期 脾 虚 还 可 能 引 发 痰 湿

内 生 、 阻 碍 心 神 。 肝 脾 功 能 失 调 引 发 气 血 亏 虚 ， 进 而 导 致 心 神

失 养 出 现 失 眠 症 状 ， 其 中 肝 郁 脾 虚 型 失 眠 尤 为 常 见 [3-4]。 失 眠

不 仅 影 响 患 者 的 治 疗 与 预 后 ， 也 影 响 患 者 的 免 疫 功 能 与 情 绪

状 态 。 目 前 西 医 主 要 采 用 苯 二 氮 艹卓 受 体 激 动 剂 、 褪 黑 素 及 抗

精 神 病 药 物 进 行 治 疗 ， 然 而 这 些 药 物 存 在 明 显 副 作 用 ， 长 期

使 用 易 产 生 药 物 依 赖 ， 导 致 患 者 依 从 性 下 降 [5]。 因 此 ， 探 索 更

为 安 全 高 效 的 非 药 物 治 疗 方 案 对 于 改 善 乳 腺 癌 患 者 的 睡 眠

质 量 具 有 重 要 的 临 床 价 值 。

近 年 来 ， 中 医 药 学 的 深 入 研 究 推 动 了 中 医 护 理 技 术 在 临

床 实 践 中 的 广 泛 应 用 。 葫 芦 灸 作 为 独 具 特 色 的 中 医 非 药 物 疗 法 ，

具 有 温 煦 阳 气 、 祛 邪 扶 正 及 疏 通 经 络 的 作 用 [6]。 巳 时 （ 09:00:00 —

11:00:00） 是 脾 经 气 血 旺 盛 之 时 。 巳 时 进 行 葫 芦 灸 治 疗 可 以 健

脾 固 摄 、 补 益 虚 损 ， 强 化 机 体 的 免 疫 防 御 机 制 ， 减 轻 炎 症 反

应 ， 且 其 副 作 用 少 、 操 作 简 便 ， 值 得 深 入 探 究 其 在 改 善 乳 腺 癌

相 关 失 眠 症 状 上 的 疗 效 。 基 于 中 医 经 络 学 说 与 神 经 语 言 程 序

学 原 理 的 情 绪 释 放 技 术 （ emotional freedom technique ， EFT） ，

采 用 穴 位 刺 激 配 合 心 理 疏 导 的 方 式 调 节 情 绪 状 态 ， 在 肿 瘤 患

者 负 性 情 绪 治 疗 中 已 取 得 显 著 成 效 [7]。 鉴 于 此 ， 本 研 究 将 传 统

葫 芦 灸 与 现 代 心 理 技 术 相 结 合 ， 探 索 非 药 物 疗 法 对 乳 腺 癌 化

疗 患 者 失 眠 的 治 疗 效 果 。

1 资料与方法

1.1 诊断标准

1.1.1 西 医 诊 断 标 准 根 据 《 中 国 抗 癌 协 会 乳 腺 癌 诊 治 指 南

与 规 范 （ 2024 年 版 ） 》 [8] 经 组 织 活 检 病 理 确 诊 为 乳 腺 癌 ； 参 考

《 中 国 成 人 失 眠 诊 断 与 治 疗 指 南 （ 2023 版 ） 》 [9]相 关 标 准 诊 断 为

失 眠 。

1.1.2 中 医 辨 证 标 准 参 考 《 中 医 病 证 诊 断 疗 效 标 准 》 [10]中 肝

郁 脾 虚 型 的 相 关 辨 证 标 准 。 主 症 ： 失 眠 、 胸 胁 胀 痛 、 食 少 纳 呆 、

便 溏 不 爽 ； 次 症 ： 情 绪 抑 郁 或 急 躁 易 怒 、 善 太 息 、 口 干 口 苦 、 肠

鸣 矢 气 、 疲 倦 乏 力 ； 舌 苔 白 或 腻 ， 脉 弦 或 细 。 具 备 主 症 兼 次 症

中 任 一 项 ， 即 可 明 确 辨 证 。

1.2 纳入标准 （ 1） 符 合 上 述 西 医 诊 断 与 中 医 辨 证 标 准 ；

（ 2） 年 龄 18耀80 岁 ； （ 3） 匹 兹 堡 睡 眠 质 量 指 数 量 表 （ PSQI） 评 分 跃

7 分 ； （ 4） 具 有 一 定 的 沟 通 和 理 解 能 力 ， 能 配 合 量 表 的 填 写 ；

（ 5） 自 愿 参 与 本 研 究 ， 并 签 署 知 情 同 意 书 。

1.3 排除标准 （ 1） 患 有 精 神 分 裂 症 或 情 感 障 碍 ； （ 2） 合 并 其

他 严 重 慢 性 疾 病 ； （ 3） 严 重 恶 病 质 、 疼 痛 ； （ 4） 正 在 服 用 其 他 治

疗 失 眠 的 药 物 。

1.4 研究对象

1.4.1 样 本 量 估 计 临 床 随 机 对 照 研 究 两 组 均 数 比 较 的 样

本 量 计 算 公 式 为 n=（ Z琢+Z茁）
2*2滓2/啄2， 根 据 查 阅 相 关 治 疗 失 眠

文 献 [11]， 对 照 组 治 疗 前 匹 兹 堡 睡 眠 质 量 指 数 （ PSQI） 得 分 为

（ 14.11依2.03） 分 ， 联 合 治 疗 后 预 计 降 低 1.91 分 ， 设 琢=0.05， 茁=

0.90 ， 算 得 结 果 约 为 24 ， 考 虑 20%的 失 访 率 ,将 样 本 量 定 为 每 组

30 例 ， 计 算 得 出 n=60。

1.4.2 一 般 资 料 本 研 究 以 佛 山 市 中 医 院 肿 瘤 科 2024 年 6 月

至 12 月 收 治 的 乳 腺 癌 患 者 为 研 究 对 象 ， 采 用 便 利 抽 样 法 选 取

符 合 肝 郁 脾 虚 型 失 眠 诊 断 标 准 的 60 例 患 者 。 通 过 随 机 数 表 法

将 样 本 均 分 为 观 察 组 与 对 照 组 ， 每 组 30 例 。 本 研 究 已 通 过 佛

山 市 中 医 院 伦 理 委 员 会 的 审 批 （ 审 批 号 ： KY〔 2024〕 146） 。

1.5 治疗方法

1.5.1 对 照 组 对 照 组 患 者 实 施 临 床 常 规 护 理 。 （ 1） 入 院 宣

教 ： 通 过 发 放 宣 传 手 册 、 播 放 视 频 资 料 的 方 式 ， 系 统 介 绍 乳 腺

癌 疾 病 知 识 及 化 疗 原 理 、 预 期 疗 效 、 潜 在 的 不 良 反 应 及 其 应

对 策 略 ； （ 2） 日 常 生 活 指 导 ： 指 导 患 者 建 立 规 律 的 作 息 习 惯 并

且 制 订 营 养 均 衡 的 饮 食 计 划 ； （ 3） 心 理 护 理 治 疗 ： 开 展 系 统 的

心 理 评 估 ， 识 别 并 关 注 患 者 的 心 理 状 态 变 化 ， 对 存 在 消 极 情

绪 的 患 者 ， 采 取 积 极 沟 通 策 略 ， 提 供 情 感 支 持 ； （ 4） 出 院 规 划

与 随 访 管 理 ： 制 定 出 院 指 导 计 划 ， 包 括 后 续 治 疗 安 排 、 生 活 注

意 事 项 等 ， 确 保 患 者 能 够 顺 利 过 渡 到 居 家 康 复 阶 段 。 同 时 ， 建

立 定 期 随 访 机 制 ， 通 过 电 话 、 门 诊 复 查 等 方 式 ， 跟 踪 患 者 康 复

进 展 。

1.5.2 观 察 组 观 察 组 患 者 在 常 规 护 理 的 基 础 上 进 行 情 绪

释 放 技 术 和 葫 芦 灸 疗 法 。 （ 1） 实 施 前 准 备 。 淤 组 建 研 究 团 队 ：

成 员 包 括 1 名 主 任 护 师 、 1 名 中 医 师 、 2 名 专 科 护 士 及 2 名 护 理

研 究 生 。 研 究 团 队 需 完 成 葫 芦 灸 疗 法 和 情 绪 释 放 技 术 的 系 统

培 训 ， 重 点 强 化 操 作 规 范 、 实 施 流 程 及 安 全 要 点 的 标 准 化 掌

握 。 所 有 研 究 人 员 必 须 通 过 技 能 考 核 ， 以 保 证 治 疗 措 施 执 行

的 一 致 性 和 规 范 性 。 于 集 中 培 训 与 个 性 化 指 导 ： 研 究 团 队 采

用 理 论 讲 解 与 操 作 演 示 相 结 合 的 方 式 ， 向 患 者 详 细 阐 述 EFT的

作 用 机 制 和 操 作 规 范 。 通 过 个 性 化 指 导 ， 确 保 患 者 掌 握 正 确

的 操 作 技 巧 ， 达 到 动 作 规 范 、 穴 位 定 位 准 确 的 标 准 要 求 。

（ 2） 情 绪 释 放 技 术 操 作 阶 段 。 淤 情 绪 识 别 与 引 导 阶 段 ： 首 先 ，

通 过 交 流 引 导 患 者 阐 述 其 面 临 的 问 题 及 内 心 真 实 感 受 ， 为 辅

助 患 者 情 绪 管 理 ， 引 入 一 个 标 准 化 的 正 向 自 我 接 纳 提 示 语 ：

“ 即 便 面 临 失 眠 困 扰 ， 我 仍 全 然 接 纳 并 爱 我 自 己 。 ” 指 导 患 者

右 手 轻 揉 左 侧 锁 骨 下 酸 痛 点 ， 同 步 重 复 提 示 语 3 次 。 同 时 播 放

音 乐 ， 选 取 “ 角 ” 音 ， 如 《 胡 笳 十 八 拍 》 《 庄 周 梦 蝶 》 《 春 风 得 意 》

等 ， 与 “ 肝 ” 相 应 ， 肝 主 疏 泄 ， 其 生 理 特 性 喜 条 达 而 恶 抑 郁 ， 角

调 音 乐 曲 风 舒 展 流 畅 ， 音 韵 悠 扬 深 远 ， 起 到 调 畅 肝 气 、 怡 情 养

性 的 作 用 。 于 穴 位 敲 击 ： 待 患 者 能 够 正 视 并 接 纳 自 身 心 理 问

[Keywords] breast cancer; liver depression and spleen deficiency; gourd moxibustion; emotional freedom

technique; insomnia; immune function
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题 后 ， 指 导 其 运 用 示 指 与 中 指 ， 以 适 度 力 度 依 次 叩 击 攒 竹 穴 、

童 子 髎 穴 、 承 泣 穴 、 人 中 穴 、 承 浆 穴 、 俞 府 穴 、 大 包 穴 和 百 会

穴 ， 每 个 穴 位 持 续 15耀30 s。 在 进 行 3 轮 敲 击 后 ， 引 导 患 者 进 行

深 呼 吸 练 习 ， 随 后 停 止 敲 击 和 诵 念 。 盂 情 绪 脱 敏 ： 指 导 患 者 叩

击 中 渚 穴 的 同 时 ， 执 行 眼 部 运 动 序 列 ： 闭 眼 - 睁 眼 - 眼 球 右 下

方 及 左 下 方 移 动 - 顺 时 针 及 逆 时 针 转 动 各 1 圈 。 其 间 ， 眼 部 运

动 患 者 哼 唱 自 选 愉 悦 曲 目 2 次 ， 中 间 间 隔 5 s， 整 个 序 列 重 复 3

次 。 榆 反 馈 与 激 励 ： 每 次 治 疗 结 束 后 ， 鼓 励 患 者 分 享 体 验 过 程

中 的 感 受 与 收 获 。 研 究 人 员 给 予 积 极 的 鼓 励 与 肯 定 ， 以 强 化

其 自 我 效 能 感 与 治 疗 动 力 。 （ 3） 葫 芦 灸 具 体 操 作 。 根 据 中 医 子

午 流 注 脾 经 的 时 间 ， 即 09:00:00 — 11:00:00 进 行 葫 芦 灸 疗 法 。

患 者 首 先 采 取 仰 卧 位 ， 充 分 暴 露 腹 部 ， 手 心 倒 适 量 陈 渭 良 伤

科 油 ， 均 匀 地 涂 抹 于 脐 周 ， 以 促 进 药 物 渗 透 与 经 络 疏 通 。 操 作

者 双 手 置 于 脐 周 ， 按 顺 时 针 方 向 ， 运 用 太 极 揉 腹 法 推 揉 30 次 ，

随 后 ， 再 行 推 带 脉 动 作 30 次 ， 完 毕 将 主 要 成 分 为 黄 连 、 肉 桂 、

五 味 子 的 脐 粉 填 于 神 阙 穴 。 黄 连 可 清 泻 心 肝 之 火 、 燥 湿 健 脾 ，

肉 桂 疏 达 肝 气 、 温 补 脾 肾 ， 五 味 子 宁 心 安 神 、 养 肝 柔 肝 。 将 预

先 扎 孔 加 热 的 姜 片 放 于 施 灸 部 位 上 ， 应 用 葫 芦 型 灸 器 对 准 神 阙 、

中 脘 、 关 元 、 气 海 、 天 枢 等 关 键 穴 位 进 行 艾 灸 。 葫 芦 型 灸 器 内 置

长 度 5 cm的 艾 柱 3~5 壮 ， 调 节 艾 柱 与 皮 肤 的 距 离 ， 以 愿耀10 cm 为

宜 ， 以 确 保 热 力 适 中 ， 既 能 有 效 刺 激 穴 位 ， 又 避 免 烫 伤 皮 肤 。 治

疗 时 间 40 min/次 ， 1次 /d， 7 d 为 1个 疗 程 ， 连 续 治 疗 2 个 疗 程 。

1.6 观察指标

1.6.1 睡 眠 质 量 治 疗 前 、 治 疗 2 周 后 采 用 匹 兹 堡 睡 眠 质 量

指 数 （ pittsburgh sleep quality index ， PSQI） [12] 评 估 睡 眠 质 量 。

该 量 表 包 含 18 个 条 目 ， 7 个 维 度 ： 即 睡 眠 质 量 、 入 睡 时 间 、 睡 眠

效 率 、 睡 眠 时 间 、 睡 眠 障 碍 、 日 间 功 能 障 碍 及 催 眠 药 物 使 用 。

各 维 度 得 分 累 加 构 成 总 分 ， 分 值 范 围 0耀21 分 ， 总 分 臆7 分 表 示

睡 眠 质 量 正 常 ， 总 分 逸8 分 提 示 存 在 睡 眠 障 碍 。 PSQI 具 有 良 好

的 内 部 一 致 性 （ Cronbach's 琢 系 数 为 0.8420） 与 重 测 信 度

（ 0.809 2） [13]。

1.6.2 中 医 证 候 积 分 治 疗 前 、 治 疗 2 周 后 参 考 《 中 医 病 证 诊

断 疗 效 标 准 》 [10]， 评 估 患 者 的 中 医 证 候 积 分 。 主 症 包 括 失 眠 、

胸 胁 胀 痛 、 食 少 纳 呆 、 便 溏 不 爽 ； 次 要 症 状 包 括 情 绪 抑 郁 或 急

躁 易 怒 、 口 干 口 苦 、 疲 倦 乏 力 等 。 根 据 症 状 的 严 重 程 度 ， 分 为

无 症 状 （ 0 分 ） 、 轻 度 （ 主 症 2 分 ， 次 症 1 分 ） 、 中 度 （ 主 症 4 分 ， 次 症

2 分 ） 和 重 度 （ 主 症 6 分 ， 次 症 3 分 ） 4 个 等 级 ， 以 各 条 目 分 值 相 加

总 和 为 中 医 证 候 总 积 分 [14]。

1.6.3 免 疫 炎 症 指 标 治 疗 前 、 治 疗 2周 后 采 用 系 统 免 疫 炎 症

指 数 （ systemic immune inflammation index， SII） [15]评 估 免 疫 功

能 。 SII=（ 血 小 板 计 数 伊 中 性 粒 细 胞 计 数 ） / 淋 巴 细 胞 计 数 。 这

一 指 标 旨 在 综 合 评 估 机 体 的 免 疫 应 答 与 炎 症 反 应 状 态 ， 其 高

低 变 化 能 够 反 映 患 者 体 内 免 疫 功 能 与 炎 症 反 应 的 平 衡 情 况 。

1.6.4 生 活 质 量 评 分 治 疗 前 、 治 疗 2 周 后 采 用 乳 腺 癌 患 者

生 活 质 量 量 表 （ FACT-B） [16]评 估 生 活 质 量 。 该 量 表 最 初 由 美 国

结 局 研 究 与 教 育 中 心 的 CELLA 团 队 于 1993 年 开 发 ， 后 由 万 崇

华 等 [17]完 成 中 文 版 修 订 。 该 量 表 包 含 2个 部 分 ， 总 计 36 个 条 目 ，

通 用 模 块 涵 盖 生 理 、 社 会 /家 庭 、 情 感 及 功 能 四 个 维 度 ， 共 27 个

条 目 ； 特 异 性 模 块 则 包 含 9 个 乳 腺 癌 相 关 条 目 。 采 用 Likert 5级

评 分 制 （ 0耀4 分 ） ， 量 表 总 分 范 围 为 0耀144 分 ， 得 分 越 高 表 明 患

者 生 活 质 量 越 好 。

1.7 资料收集与质量控制 研 究 数 据 由 经 过 统 一 培 训 的 研

究 生 采 用 标 准 化 问 卷 及 量 表 进 行 收 集 ， 基 线 资 料 通 过 自 行 设

计 的 调 查 表 在 患 者 入 院 时 收 集 ， 并 在 治 疗 前 、 治 疗 第 2 周 评 估

患 者 的 睡 眠 质 量 （ PSQI） 、 中 医 证 候 积 分 和 生 活 质 量 ， 系 统 免

疫 炎 症 指 数 （ SII） 通 过 查 阅 病 历 资 料 收 集 。 为 确 保 数 据 完 整

性 ， 所 有 问 卷 均 经 双 人 核 对 录 入 。 为 确 保 治 疗 操 作 的 标 准 化

和 一 致 性 ， 本 研 究 由 经 过 专 业 培 训 和 考 核 的 研 究 人 员 执 行 各

项 治 疗 措 施 ： 1 名 研 究 人 员 负 责 葫 芦 灸 治 疗 ， 另 1名 研 究 人 员 进

行 情 绪 释 放 技 术 （ EFT） 指 导 ， 常 规 护 理 亦 由 专 人 统 一 执 行 。

1.8 统计学方法 采 用 SPSS 27.0 统 计 学 软 件 进 行 数 据 分

析 。 计 量 资 料 符 合 正 态 分 布 以 “ 均 数 依 标 准 差 ” （ x依s） 表 示 ， 组

间 比 较 采 用 独 立 样 本 t 检 验 ， 组 内 比 较 采 用 配 对 t 检 验 ； 计 数 资

料 采 用 频 数 、 百 分 比 进 行 描 述 ， 组 间 比 较 采 用 字2 检 验 。 约0.05

表 示 差 异 有 统 计 学 意 义 。

2 结 果

2.1 基线资料 两 组 患 者 年 龄 、 婚 姻 状 况 、 文 化 程 度 、 家 庭 人

均 收 入 、 疾 病 分 期 比 较 ， 差 异 均 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） ， 具 有

可 比 性 。 （ 见 表 1）

表 1 两组患者基线资料比较 [例（%）]

项 目 分 类 观 察 组 （ n= 3 0 ） 对 照 组 （ n = 3 0 ） χ 2

年 龄 ＜ 3 0 岁 1 （ 3 . 3 3 ） 1 （ 3 . 3 3 ） 2 . 2 4 8 0 . 3 2 5

3 0 ～ 6 0 岁 2 4 （ 8 0 . 0 0 ） 1 9 （ 6 3 . 3 3 ）

＞ 6 0 岁 5 （ 1 6 . 6 7 ） 1 0 （ 3 3 . 3 3 ）

婚 姻 状 况 未 婚 6 （ 2 0 . 0 0 ） 3 （ 1 0 . 0 0 ） 1 . 1 7 6 0 . 2 7 8

已 婚 2 4 （ 8 0 . 0 0 ） 2 7 （ 9 0 . 0 0 ）

离 异 0 （ 0 . 0 0 ） 0 （ 0 . 0 0 ）

文 化 程 度 初 中 及 以 下 1 3 （ 4 3 . 3 3 ） 1 8 （ 6 0 . 0 0 ） 5 . 4 8 3 0 . 0 6 4

高 中 或 中 专 8 （ 2 6 . 6 7 ） 1 0 （ 3 3 . 3 3 ）

本 科 或 大 专 9 （ 3 0 . 0 0 ） 2 （ 6 . 6 7 ）

硕 士 及 以 上 0 （ 0 . 0 0 ） 0 （ 0 . 0 0 ）

人 均 收 入 1 0 0 0 元 以 下 1 （ 3 . 3 3 ） 2 （ 6 . 6 7 ） 0 . 5 7 5 0 . 4 4 8

1 0 0 0 ～ ＜ 3 0 0 0 元 2 0 （ 6 6 . 6 7 ） 2 1 （ 7 0 . 0 0 ）

3 0 0 0 ～ ＜ 5 0 0 0 元 7 （ 2 3 . 3 3 ） 6 （ 2 0 . 0 0 ）

5 0 0 0 元 及 以 上 2 （ 6 . 6 7 ） 1 （ 3 . 3 3 ）

疾 病 分 期 Ⅰ 期 1 5 （ 5 0 . 0 0 ） 1 4 （ 4 6 . 6 7 ） 0 . 0 0 3 0 . 9 5 5

Ⅱ 期 7 （ 2 3 . 3 3 ） 9 （ 3 0 . 0 0 ）

Ⅲ 期 及 以 上 8 （ 2 6 . 6 7 ） 7 （ 2 3 . 3 3 ）

2.2 两组患者治疗前后PSQI评分比较 治 疗 前 ， 两 组 患 者

PSQI 评 分 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） 。 治 疗 后 ， 两 组 患

者 PSQI 评 分 均 低 于 同 组 治 疗 前 ， 且 观 察 组 明 显 低 于 对 照 组

（ 约0.05） 。 （ 见 表 2）

表 2 两组患者治疗前后 PSQI评分比较 （x依s，分）

组 别 n 治 疗 前 治 疗 后

观 察 组 30 11.20依2.31 5.57依1.17 13.897 0.000

对 照 组 30 10.77依2.06 10.50依2.13 1.975 0.058

0.661 -10.911

0.514 0.000
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2.3 两组患者治疗前后中医证候积分比较 治 疗 前 ， 两 组 患

者 中 医 证 候 积 分 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） 。 治 疗 后 ，

两 组 患 者 中 医 证 候 积 分 均 低 于 同 组 治 疗 前 ， 且 观 察 组 明 显 低 于

对 照 组 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） 。 （ 见 表 3）

表 3 两组患者治疗前后中医证候积分比较 （x依s，分）

组 别 n 治 疗 前 治 疗 后

观 察 组 30 11.37依2.95 6.23依1.85 19.973 0.000

对 照 组 30 10.63依2.17 8.47依1.78 13.000 0.000

1.137 -5.154

0.265 0.000

2.4 两组患者治疗前后系统免疫炎症指数比较 治 疗 前 ， 两

组 患 者 系 统 免 疫 炎 症 指 数 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） 。

治 疗 后 ， 两 组 患 者 系 统 免 疫 炎 症 指 数 均 低 于 同 组 治 疗 前 ， 且

观 察 组 明 显 低 于 对 照 组 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） 。 （ 见

表 4）

表 4 两组患者治疗前后系统免疫炎症指数比较 （x依s）

组 别 n 治 疗 前 治 疗 后

观 察 组 3 0 6 8 8 . 0 2 ± 2 2 6 . 5 9 3 8 0 . 1 0 ± 1 1 9 . 1 9 1 1 . 6 3 0 0 . 0 0 0

对 照 组 3 0 6 5 3 . 8 7 ± 2 4 5 . 6 7 6 2 7 . 5 4 ± 2 3 4 . 4 9 1 . 4 5 5 0 . 1 5 6

0 . 5 6 0 - 4 . 8 0 3

0 . 5 8 0 0 . 0 0 0

2.5 两组患者治疗前后生活质量比较 治 疗 前 ， 两 组 患 者 生

活 质 量 总 分 和 各 项 条 目 评 分 比 较 ， 差 异 无 统 计 学 意 义 （ 跃0.05） 。

治 疗 后 ， 两 组 患 者 生 活 质 量 总 分 和 各 项 条 目 评 分 均 高 于 同

组 治 疗 前 ， 且 观 察 组 明 显 高 于 对 照 组 ， 差 异 有 统 计 学 意 义 （ 约

0.05） 。 （ 见 表 5）

3 讨 论

乳 腺 癌 归 属 于 中 医 学 “ 乳 岩 ” 范 畴 ， 其 基 本 病 机 在 于 气 血

失 调 、 郁 怒 伤 肝 以 及 冲 任 失 调 。 化 疗 所 伴 随 的 恶 心 、 呕 吐 等 症

状 降 低 食 欲 ， 导 致 气 血 生 化 乏 源 。 女 性 的 经 、 带 、 胎 、 产 等 生 理

过 程 均 与 肝 脏 的 藏 血 与 疏 泄 功 能 密 切 相 关 。 患 者 常 因 过 度 担

忧 病 情 而 出 现 情 志 抑 郁 ， 致 使 肝 气 郁 滞 、 郁 而 化 火 ， 上 扰 心

神 ； 或 表 现 为 情 绪 躁 动 ， 导 致 心 神 不 宁 。 这 些 病 理 变 化 均 可 引

发 睡 眠 障 碍 [18]。 由 此 可 见 ， 乳 腺 癌 相 关 失 眠 症 状 与 肝 、 脾 、 心 三

脏 功 能 失 调 密 切 相 关 ， 其 中 以 肝 郁 脾 虚 证 型 最 为 多 见 ， 故 临

床 治 疗 当 以 疏 肝 理 气 、 健 脾 安 神 为 基 本 治 则 。

本 研 究 结 果 显 示 ， 观 察 组 PSQ评 分 有 效 降 低 ， FACT-B 评 分

高 于 对 照 组 ， 差 异 具 有 统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 说 明 葫 芦 灸 联 合

情 绪 释 放 技 术 有 助 于 改 善 乳 腺 癌 患 者 的 睡 眠 障 碍 ， 提 高 生 活

质 量 。 葫 芦 灸 是 对 传 统 艾 灸 方 法 的 创 新 ， 通 过 使 用 葫 芦 外 罩

来 扩 大 灸 疗 面 积 ， 使 艾 柱 能 够 充 分 燃 烧 ， 穴 位 处 于 持 续 恒 温

状 态 。 针 对 失 眠 患 者 ， 主 要 选 取 的 穴 位 为 神 阙 、 天 枢 、 气 海 、 关

元 、 中 脘 。 其 中 神 阙 穴 紧 密 关 联 着 人 体 的 五 脏 六 腑 和 十 二 经

脉 ， 刺 激 该 穴 位 有 行 气 活 血 、 健 脾 和 胃 、 安 神 定 志 之 效 。 天 枢

穴 是 大 肠 之 募 穴 ， 属 足 阳 明 胃 经 ， 刺 激 该 穴 位 能 疏 调 肠 腑 、 疏

肝 健 脾 、 升 降 气 机 。 刺 激 气 海 能 够 温 运 气 血 、 固 本 培 元 。 刺 激

关 元 穴 具 有 培 元 补 虚 、 健 脾 益 肾 的 功 效 。 刺 激 中 脘 穴 具 有 健

脾 和 胃 、 补 中 益 气 的 效 果 [19]。 故 葫 芦 灸 能 够 疏 肝 健 脾 、 补 益 肾

气 ， 进 而 改 善 乳 腺 癌 患 者 的 睡 眠 质 量 。 有 研 究 发 现 [20]， 睡 眠 障

碍 与 负 面 情 绪 密 切 相 关 ， 两 者 相 互 影 响 。 情 绪 释 放 技 术 基 于

能 量 流 动 与 经 络 畅 通 ， 认 为 负 面 情 绪 的 累 积 会 阻 塞 能 量 在 体

内 的 自 然 流 动 。 当 个 体 出 现 负 面 情 绪 时 ， 通 过 轻 柔 叩 击 相 关

穴 位 ， 能 够 促 进 经 络 畅 通 ， 改 善 气 血 循 环 ， 进 而 达 到 情 绪 调 节

和 睡 眠 改 善 的 双 重 效 果 。 攒 竹 穴 的 刺 激 有 助 于 改 善 决 策 困 难

与 疲 乏 状 态 ， 瞳 子 髎 穴 的 叩 击 可 缓 解 挫 折 感 ， 而 承 泣 、 百 会 、

俞 府 等 穴 位 则 对 抑 郁 情 绪 具 有 调 节 作 用 。 此 外 ， 人 中 穴 可 平 复

焦 虑 情 绪 ， 承 浆 穴 则 能 有 效 释 放 心 理 压 力 [21]。 DINCER B等 [22]研 究

发 现 ， EFT对 大 脑 的 活 动 有 积 极 影 响 。 敲 击 穴 位 刺 激 中 枢 神 经

系 统 能 使 身 体 回 到 副 交 感 神 经 系 统 的 反 应 中 ， 调 节 神 经 系 统

并 提 高 免 疫 系 统 ， 进 而 降 低 体 内 的 皮 质 醇 和 压 力 水 平 ， 同 时

提 高 身 体 的 内 啡 肽 水 平 。 神 经 递 质 与 情 绪 状 态 密 切 相 关 ， 使 人

的 情 绪 体 验 变 得 良 好 舒 适 。 因 此 ， 通 过 敲 击 穴 位 可 以 疏 通 郁

滞 的 肝 气 ， 促 进 气 血 调 和 ， 进 而 改 善 睡 眠 质 量 ， 提 升 整 体 生 活

质 量 。

本 研 究 结 果 显 示 ， 乳 腺 癌 患 者 在 接 受 葫 芦 灸 联 合 情 绪 释

放 技 术 治 疗 后 ， 中 医 证 候 积 分 较 治 疗 前 显 著 降 低 ， 差 异 具 有

统 计 学 意 义 （ 约0.05） ， 表 明 两 者 结 合 能 够 有 效 改 善 和 缓 解 肝

郁 脾 虚 的 中 医 症 状 。 中 医 学 认 为 ， 气 机 的 升 降 浮 沉 与 人 的 神

志 活 动 和 生 理 功 能 密 切 相 关 ， 一 旦 气 机 运 行 失 调 ， 就 会 导 致

各 种 病 变 ， 而 葫 芦 灸 联 合 情 绪 释 放 技 术 ， 正 是 通 过 调 节 气 机

的 升 降 有 序 ， 来 达 到 治 疗 目 的 [23]。 一 方 面 ， 葫 芦 灸 中 的 艾 绒 以

其 独 特 的 温 经 活 血 功 效 ， 促 进 了 体 内 经 络 的 畅 通 与 气 血 的 循

表 5 两组患者治疗前后生活质量比较 （x依s，分）

生 理 状 况 社 会 / 家 庭 状 况 情 感 状 况

治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后

观 察 组 3 0 1 4 . 3 3 ± 1 . 5 8 1 7 . 1 0 ± 1 . 4 0 - 1 3 . 7 2 2 0 . 0 0 0 1 6 . 7 3 ± 1 . 5 3 1 8 . 6 0 ± 1 . 3 5 - 6 . 7 0 3 0 . 0 0 0 1 2 . 4 7 ± 1 . 4 1 1 5 . 2 0 ± 1 . 2 4 - 1 5 . 2 7 2 0 . 0 0 0

对 照 组 3 0 1 4 . 4 7 ± 1 . 7 0 1 5 . 2 0 ± 2 . 0 6 - 2 . 0 4 5 0 . 0 0 0 1 6 . 3 3 ± 1 . 6 9 1 7 . 0 7 ± 1 . 5 3 - 3 . 6 1 2 0 . 0 0 0 1 2 . 1 3 ± 1 . 6 6 1 2 . 6 7 ± 1 . 7 5 - 3 . 2 4 7 0 . 0 0 0

- 0 . 6 8 0 4 . 9 0 2 2 . 1 1 2 4 . 8 9 2 1 . 2 8 4 7 . 8 1 3

0 . 5 0 2 0 . 0 0 0 0 . 0 5 3 0 . 0 0 0 0 . 2 0 9 0 . 0 0 0

功 能 状 况 乳 腺 癌 特 异 状 况 总 分

治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后 治 疗 前 治 疗 后

观 察 组 3 0 1 3 . 1 3 ± 1 . 5 7 1 6 . 0 3 ± 1 . 4 5 - 1 0 . 1 7 3 0 . 0 0 0 2 0 . 6 3 ± 1 . 7 9 2 3 . 1 3 ± 1 . 5 0 - 5 . 9 5 2 0 . 0 0 0 7 7 . 3 0 ± 3 . 5 2 9 0 . 0 7 ± 1 . 5 3 - 2 1 . 4 0 9 0 . 0 0 0

对 照 组 3 0 1 3 . 3 0 ± 1 . 9 1 1 4 . 1 0 ± 2 . 9 5 - 2 . 0 7 9 0 . 0 0 0 2 0 . 9 0 ± 1 . 8 8 2 1 . 3 3 ± 1 . 9 4 - 2 . 4 4 3 0 . 0 0 0 7 7 . 1 3 ± 2 . 4 5 8 0 . 3 7 ± 2 . 3 9 - 5 . 5 3 0 0 . 0 0 0

- 0 . 8 6 7 4 . 2 0 5 - 1 . 0 7 2 4 . 1 3 6 0 . 3 9 9 2 0 . 6 3 2

0 . 3 9 3 0 . 0 0 0 0 . 2 9 3 0 . 0 0 0 0 . 6 9 3 0 . 0 0 0

组 别 n

组 别 n
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环 。 这 一 过 程 不 仅 激 活 了 五 脏 六 腑 的 功 能 ， 还 增 强 了 脾 胃 的

消 化 转 运 能 力 ， 使 得 气 血 更 加 充 盈 ， 进 而 滋 养 心 神 ， 睡 眠 质 量

自 然 也 会 得 到 改 善 。 另 一 方 面 ， 情 绪 释 放 技 术 作 为 中 医 经 络

理 论 的 应 用 实 践 ， 通 过 精 准 定 位 并 敲 打 特 定 穴 位 ， 有 效 刺 激

了 感 觉 神 经 ， 达 到 了 疏 通 经 络 、 调 整 体 内 “ 气 ” 的 流 动 与 分 布

的 目 的 。 在 中 医 学 中 气 既 是 能 量 ， 也 是 精 微 物 质 ， 通 过 调 节 气

的 流 动 ， 情 绪 释 放 技 术 有 助 于 平 衡 身 体 内 部 环 境 ， 从 而 缓 解 负

性 情 绪 ， 改 善 睡 眠 质 量 [24]。 因 此 ， 葫 芦 灸 与 情 绪 释 放 技 术 的 联

合 应 用 ， 为 乳 腺 癌 患 者 面 临 的 失 眠 问 题 提 供 了 一 种 高 效 的

非 药 物 治 疗 方 案 。

本 研 究 结 果 显 示 ， 观 察 组 系 统 免 疫 炎 症 指 数 显 著 下 降 ，

表 明 联 合 疗 法 能 够 有 效 提 升 患 者 的 免 疫 功 能 和 机 体 抵 抗 力 。

SII 作 为 一 种 综 合 性 指 标 ， 相 较 于 单 一 炎 症 指 标 ， 能 更 全 面 反

映 炎 症 因 子 与 癌 症 患 者 免 疫 状 态 之 间 的 平 衡 关 系 [25]。 陈 文 华

等 [26]研 究 发 现 ， 睡 眠 障 碍 是 由 控 制 睡 眠 /觉 醒 的 脑 区 所 发 生 的

炎 症 机 制 驱 动 的 。 炎 症 因 子 通 过 减 少 神 经 营 养 因 子 而 损 害 神

经 元 可 塑 性 ， 进 而 导 致 睡 眠 障 碍 。 此 外 ， 血 小 板 通 过 释 放 生 长

因 子 ， 不 仅 稳 固 了 肿 瘤 细 胞 与 内 皮 细 胞 之 间 的 连 接 ， 还 参 与

了 血 管 生 成 的 信 号 传 递 过 程 ， 促 进 了 肿 瘤 的 生 长 和 扩 散 [27]。 中

性 粒 细 胞 则 通 过 分 泌 弹 性 蛋 白 酶 ， 降 解 细 胞 外 基 质 ， 促 进 肿

瘤 新 生 血 管 的 形 成 ， 同 时 抑 制 T细 胞 的 毒 性 功 能 ， 削 弱 免 疫 系

统 的 抗 肿 瘤 能 力 [28]。 淋 巴 细 胞 作 为 抗 肿 瘤 的 核 心 成 分 ， 在 清 除

异 常 细 胞 和 抵 御 外 界 感 染 中 发 挥 关 键 作 用 。 其 数 量 减 少 会 导

致 免 疫 力 下 降 ， 为 肿 瘤 生 长 创 造 有 利 条 件 [29]。 SII 由 血 小 板 、 中

性 粒 细 胞 和 淋 巴 细 胞 三 者 计 算 得 出 ， 能 够 在 一 定 程 度 上 反 映

机 体 的 免 疫 状 态 ， 并 已 被 多 项 研 究 证 明 其 在 评 估 肿 瘤 预 后 方

面 的 价 值 [30-31]。 因 此 ， 本 研 究 中 引 入 SII 作 为 评 估 指 标 ， 并 且 通

过 研 究 发 现 观 察 组 的 系 统 免 疫 炎 症 指 数 较 前 明 显 降 低 ， 血 小

板 和 中 性 粒 细 胞 治 疗 后 较 治 疗 前 下 降 ， 淋 巴 细 胞 有 所 升 高 。

这 说 明 葫 芦 灸 联 合 情 绪 释 放 技 术 能 够 增 强 患 者 免 疫 力 ， 进 而

改 善 睡 眠 质 量 。

综 上 所 述 ， 巳 时 葫 芦 灸 与 情 绪 释 放 技 术 的 联 合 应 用 对 乳

腺 癌 患 者 失 眠 有 显 著 临 床 效 果 ， 能 改 善 睡 眠 障 碍 ， 提 高 机 体

抵 抗 力 和 生 活 质 量 ， 表 明 此 综 合 方 法 对 于 改 善 乳 腺 癌 患 者 失

眠 有 重 要 价 值 。 本 研 究 也 存 在 一 定 局 限 性 ， 如 样 本 量 纳 入 较

少 ， 有 待 后 续 扩 大 样 本 进 一 步 研 究 。
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