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摘  要 

目的：探讨耳穴贴压联合五行音乐疗法对肺癌气阴亏虚型失眠患者的临床疗效；方法：2024年8月至2025
年7月，纳入80例符合标准的患者，随机分为观察组与对照组，各40例；对照组接受单纯耳穴贴压，观

察组在同等耳穴干预基础上，每日睡前1小时加用商、羽调式五行音乐聆听30分钟，疗程共4周；结果：

治疗后，观察组PSQI评分(7.25 ± 1.83)与中医证候积分(8.32 ± 2.17)均显著低于对照组(P < 0.05)，总有

效率达92.50%，明显优于对照组的75.00%；结论：该联合方案可同步改善睡眠障碍与气阴耗伤状态，

安全、可行、增效明显，具有临床推广价值。 
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Abstract 
Objective: To investigate the clinical effect of auricular point pressing combined with five-element 
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music therapy on lung cancer patients with insomnia of qi-yin deficiency type. Methods: From August 
2024 to July 2025, a total of 80 eligible patients were enrolled and randomly divided into an obser-
vation group and a control group, with 40 cases in each group. The control group received auricular 
point pressing alone, while the observation group was additionally treated with 30 minutes of listen-
ing to Shang and Yu mode five-element music 1 hour before bedtime every day on the basis of the 
same auricular point intervention, for a total course of 4 weeks. Results: After treatment, the PSQI 
score (7.25 ± 1.83) and TCM syndrome score (8.32 ± 2.17) in the observation group were significantly 
lower than those in the control group (P < 0.05). The total effective rate was 92.50%, which was sig-
nificantly higher than 75.00% in the control group. Conclusion: This combined regimen can simulta-
neously improve sleep disorders and qi-yin consumption status, which is safe, feasible and effective, 
and is worthy of clinical promotion. 
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1. 前言 

失眠是肺癌患者常见并发症之一，发生率随病程进展呈上升趋势，不仅降低患者生活质量，还会削

弱机体免疫力，影响肿瘤治疗依从性与预后[1]。肺癌患者因肿瘤消耗、放化疗损伤及情志郁结，易出现

气阴耗伤、脏腑失和，气阴亏虚型为失眠高发证型，其治疗需兼顾安神助眠与益气养阴，单纯西医镇静

催眠药物易产生依赖且不良反应明显，临床应用受限[2] [3]。中医外治法凭借无创、安全、标本兼顾的优

势，在肿瘤相关失眠干预中逐渐受到重视。耳穴贴压可通过穴位刺激调节脏腑气血、镇静安神，五行音

乐疗法则依托五行脏腑对应理论调理机体阴阳[4]-[6]。基于此，本研究采用耳穴贴压联合五行音乐疗法干

预肺癌气阴亏虚型失眠患者，探究两种疗法协同作用的临床疗效，为该类患者提供安全有效的非药物干

预方案，弥补单一疗法的局限性。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

选取 2024 年 8 月至 2025 年 7 月收治的 80 例肺癌气阴亏虚型失眠患者作为研究对象，所有患者均自

愿参与本研究并签署知情同意书。患者年龄 42~78 岁，平均(60.3 ± 5.8)岁；病程 1~6 个月，平均(3.2 ± 1.1)
个月；其中男性 43 例，女性 37 例；病理类型包括腺癌 45 例，鳞癌 35 例。纳入标准：符合肺癌临床诊断

标准且经病理检查确诊；中医辨证为气阴亏虚型，主症为失眠、乏力、口干咽燥，次症为盗汗、气短、舌

红少苔、脉细数；匹兹堡睡眠质量指数(PSQI)评分 ≥ 7 分；无严重心、肝、肾等脏器功能障碍。排除标准：

对耳穴贴压材料过敏者；合并精神疾病或认知障碍无法配合治疗者；同时接受其他失眠干预疗法者；病情

进展迅速无法完成整个疗程者。采用随机数字表法将患者分为观察组与对照组，每组各 40 例，两组患者

年龄、性别、病程、病理类型及 PSQI 评分等基线资料比较，差异无统计学意义(P > 0.05)，具有可比性。 

2.2. 方法 

两组患者均给予肺癌基础治疗及常规护理，包括病情监测、饮食指导、心理疏导等，在此基础上采
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用不同干预方案，疗程均为 4 周。对照组采用单纯耳穴贴压疗法，操作前清洁患者耳廓皮肤，选取神门、

心、肝、脾、肾、肺等耳穴，用 75%乙醇消毒穴位区域待干后，将王不留行籽贴于胶布中央，准确贴压

在选定耳穴上，用手指按压至局部有酸、麻、胀、痛之感[7] [8]。每次贴压单侧耳廓，两耳交替进行，每

日按压 3~4 次，每次每穴按压 1~2 分钟，力度以患者耐受为宜，每 3 日更换 1 次贴压材料[9]。观察组采

用耳穴贴压联合五行音乐疗法，耳穴贴压操作与对照组完全一致，同步配合五行音乐干预。结合气阴亏

虚型病机，选用属金的商调式音乐与属水的羽调式音乐，前者润肺养阴，后者滋肾益气，两种音乐交替

播放[10] [11]。为患者提供安静舒适的聆听环境，佩戴隔音耳机播放，每日 1 次，每次 30 分钟，播放时

间固定为每晚睡前 1 小时，音量调节至患者感觉舒适，避免外界干扰[12]。治疗期间叮嘱患者规律作息，

避免饮用浓茶、咖啡等刺激性饮品，严格遵循干预方案配合治疗[13]。 

2.3. 评价指标及判定标准 

以 PSQI 评分及中医证候积分作为评价指标。PSQI 评分涵盖睡眠质量、入睡时间、睡眠时长等 7 个

维度，总分 0~21 分，评分越高提示睡眠质量越差，疗程结束后对比两组评分变化。中医证候积分针对气

阴亏虚型主症与次症分级计分，主症按无、轻、中、重分别计 0、2、4、6 分，次症分别计 0、1、2、3 分，

总分越高证候越严重，疗效判定以积分降低幅度为依据，积分降低越多提示疗效越佳。 

2.4. 统计学方法 

采用 SPSS 26.0 统计学软件处理研究数据，计量资料以均数 ± 标准差( x s± )表示，组间比较采用独

立样本 t 检验，组内治疗前后比较采用配对样本 t 检验；计数资料以率(%)表示，组间比较采用 χ²检验。

以 P < 0.05 为差异具有统计学意义，所有数据均经过正态性与方差齐性检验，确保统计分析的合理性与

准确性。 

3. 结果 

3.1. 两组患者治疗前后 PSQI 评分比较 

治疗前，两组患者 PSQI 评分对比无明显差异(P > 0.05)，基线水平一致。经过 4 周干预，两组患者

PSQI 评分均较治疗前显著降低，差异均具有统计学意义(P < 0.05)；且观察组 PSQI 评分低于对照组，组

间差异具有统计学意义(P < 0.05)，提示观察组在改善患者睡眠质量方面效果更优。具体数据见表 1。 
 
Table 1. Comparison of PSQI scores before and after treatment in two groups of lung cancer patients with insomnia of qi-yin 
deficiency type ( x s± , score) 
表 1. 两组肺癌气阴亏虚型失眠患者治疗前后 PSQI 评分比较( x s± ，分) 

组别 例数 治疗前 治疗后 t 值 P 值 

观察组 40 14.32 ± 2.15 7.25 ± 1.83 18.64 <0.05 

对照组 40 14.18 ± 2.21 9.86 ± 2.01 10.32 <0.05 

t 值(组间治疗后) - - 6.57 - <0.05 

P 值(组间治疗后) - - - - <0.05 

3.2. 两组患者治疗前后中医证候积分比较 

治疗前，两组患者气阴亏虚型中医证候积分比较，差异无统计学意义(P > 0.05)，具有可比性。干预

4 周后，两组患者中医证候积分均较治疗前明显下降，各项证候改善显著，差异均具有统计学意义(P < 
0.05)；观察组中医证候积分低于对照组，组间差异具有统计学意义(P < 0.05)，表明联合疗法在缓解气阴
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亏虚症状方面优于单纯耳穴贴压。具体数据见表 2。 
 
Table 2. Comparison of TCM syndrome scores before and after treatment in two groups of lung cancer patients with insomnia 
of qi-yin deficiency type ( x s± , score) 
表 2. 两组肺癌气阴亏虚型失眠患者治疗前后中医证候积分比较( x s± ，分) 

组别 例数 治疗前 治疗后 t 值 P 值 

观察组 40 18.65 ± 3.24 8.32 ± 2.17 19.85 <0.05 

对照组 40 18.42 ± 3.31 12.57 ± 2.34 9.68 <0.05 

t 值(组间治疗后) - - 8.74 - <0.05 

P 值(组间治疗后) - - - - <0.05 

3.3. 两组患者临床疗效比较 

依据中医证候积分降低幅度判定临床疗效，观察组总有效率高于对照组，组间疗效差异具有统计学

意义(P < 0.05)，进一步证实耳穴贴压联合五行音乐疗法治疗肺癌气阴亏虚型失眠的临床效果更显著。具

体数据见表 3。 
 
Table 3. Comparison of clinical efficacy between two groups of lung cancer patients with insomnia of qi-yin deficiency type 
(n, %) 
表 3. 两组肺癌气阴亏虚型失眠患者临床疗效比较(例，%) 

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率 χ2 值 P 值 

观察组 40 22 (55.00) 15 (37.50) 3 (7.50) 37 (92.50) 5.16 <0.05 

对照组 40 14 (35.00) 16 (40.00) 10 (25.00) 30 (75.00) - <0.05 

注：显效：中医证候积分降低 ≥ 70%，PSQI 评分降低 ≥ 50%；有效：中医证候积分降低 30%~69%，PSQI
评分降低 30%~49%；无效：未达到上述标准。总有效率 = (显效例数 + 有效例数)/总例数 × 100%。 

4. 讨论 

肺癌患者病程中易出现失眠症状，气阴亏虚为其常见中医证型，多由肿瘤耗伤气阴、脏腑功能失调

所致[14]。此类患者既存在睡眠结构紊乱，又伴随乏力、口干咽燥等证候，单纯对症干预难以兼顾整体调

理，临床需探寻中西医结合的优化方案[15]。本研究结果显示，耳穴贴压联合五行音乐疗法干预后，观察

组 PSQI 评分、中医证候积分均低于对照组，总有效率显著高于对照组，提示联合疗法在改善肺癌气阴亏

虚型失眠患者睡眠质量、缓解证候方面优势突出，与两种疗法的协同作用密切相关。 
耳穴贴压作为中医外治法的重要手段，以耳廓穴位为作用靶点，通过王不留行籽的刺激调节脏腑功

能、疏通经络气血。本研究选取神门、心、肝、脾、肾、肺等耳穴，契合肺癌气阴亏虚型失眠的核心病

机，实现安神与调补兼顾的效果。本研究的联合疗法与同类非药物干预研究相比，疗效更具针对性与优

越性。陈思琪等研究发现五行音乐疗法联合耳穴埋豆对 ICU 重症患者睡眠质量的改善总有效率为 85.00% 
[16]，吴雪婷等探讨耳穴贴压联合五行音乐疗法对 ICU 睡眠障碍患者的干预总有效率为 88.24% [17]，而

本研究针对肺癌气阴亏虚型失眠患者的总有效率达 92.50%，究其原因，上述研究均采用通用型五行音乐

干预方案，未结合疾病证型进行调式筛选，而本研究根据肺癌气阴亏虚的病机特点，针对性选用商、羽

调式音乐，实现疗法与证型的精准匹配，同时肺癌患者的失眠干预更注重气阴双补的整体调理，本研究

的联合方案恰好兼顾了安神与调补的双重需求，因此疗效更优。此外，谢晓平等将五行音乐疗法联合耳

穴贴压应用于胃癌术后疼痛缓解[18]，证实该联合模式在肿瘤患者症状干预中的通用性，也为本研究的方
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案设计提供了佐证，进一步说明耳穴贴压与五行音乐疗法的协同作用在肿瘤相关症状管理中具有广泛应

用价值。 
本研究选用商、羽调式音乐干预的有效性，不仅源于中医五行脏腑对应理论，更可从心理声学层面

得到科学解释。从声波频率与脑波的关联来看，商调式音乐以中频为主，频率范围多在 500~1000 Hz，旋

律清肃悠扬且节奏平稳，该频段声波能有效抑制大脑皮层的过度兴奋，降低交感神经的紧张度，缓解肺

癌患者因病情带来的焦虑情绪，同时中频声波的听觉感受柔和，不会对机体产生感官刺激，契合肺癌患

者气阴亏虚的虚弱身心状态；羽调式音乐以低频为主，频率多在 200~500 Hz，曲调低沉柔和，低频声波

能诱发大脑产生更多的 α 脑波，α 脑波是人体处于放松状态时的典型脑波形态，可促进机体进入身心松

弛的预备睡眠状态，同时低频声波的共振效应能作用于胸腔与腹腔，舒缓肺部气机、调节肾脏脏腑功能，

与中医滋肾益气的理论相呼应[19]。从旋律与听觉体验来看，商、羽调式音乐均无强烈的节奏起伏与音高

变化，符合心理声学中“舒适听觉刺激”的特征，能避免因音乐的突兀变化引发患者的情绪波动，而睡

前佩戴隔音耳机的聆听方式，可通过声波的掩蔽效应隔绝外界环境的噪音干扰，营造封闭的听觉放松环

境，进一步提升睡眠准备的身心状态。此外，两种调式音乐交替播放，能避免单一频率声波带来的听觉

适应，持续维持对机体的放松调节作用，这也是其相较于单一调式音乐干预的优势所在。 
联合疗法的优势在于实现局部刺激与整体调理的有机结合，耳穴贴压侧重通过神经反射快速镇静安

神、调节脏腑功能，五行音乐疗法则侧重通过声波滋养与心理疏导，缓慢改善气阴亏虚证候、缓解情绪

压力，二者协同可覆盖失眠的多重致病因素。观察组不仅睡眠质量改善更显著，中医证候积分下降幅度

也大于对照组，印证联合疗法既能对症改善失眠，又能从病机层面调理机体，符合中医“整体观念”与

“辨证论治”的核心思想[20]。相较于单纯耳穴贴压，联合疗法无需增加有创操作，仅通过无创干预方式

叠加，患者接受度高、依从性好，且无明显不良反应，适合肺癌气阴亏虚型失眠患者长期辅助干预[21]。 
本研究仍存在一定局限性，样本量仅为 80 例，且选取单一时间段、单一中心病例，可能存在选择偏

倚，结果代表性有待进一步验证；干预疗程设定为 4 周，短期疗效明确，但长期疗效及复发情况尚未追

踪观察；研究未深入探讨联合疗法对患者神经递质、内分泌指标的影响，作用机制需后续通过基础实验

与临床研究进一步阐明。未来可扩大样本量、开展多中心研究，延长随访时间以评估长期疗效，同时结

合客观指标完善作用机制研究，为联合疗法在肺癌相关失眠治疗中的推广应用提供更充分的依据。 
综上，耳穴贴压联合五行音乐疗法能有效改善肺癌气阴亏虚型失眠患者的睡眠质量，缓解气阴亏虚

证候，临床疗效确切且安全性高，可为该类患者提供一种无创、有效的干预方案，值得临床推广应用并

进一步优化。 
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