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摘  要 

目的：探讨基于火龙罐的综合护理干预对老年颈椎病患者的临床疗效，为老年颈椎病的治疗提供新的方

法和思路。方法：2024年4月到2025年5月，采用随机数表法选择60名老年颈椎病患者，分为观察组与

对照组，每组各30名患者。观察组采用火龙罐综合护理干预，包括火龙罐治疗和个性化康复指导；对照

组采用常规护理干预。比较两组患者的疼痛程度、日常生活活动能力及临床疗效。结果：干预后，观察组

的视觉模拟评分(VAS)显著低于对照组(P < 0.01)，Barthel指数评定量表(ADL)评分显著高于对照组(P < 
0.01)；临床疗效总有效率高于对照组(P < 0.05)。结论：基于火龙罐的综合护理干预可显著改善老年颈

椎病患者的疼痛程度和日常生活活动能力，具有显著的治疗效果，有较高的临床应用价值，可为老年颈

椎病的治疗提供新的选择。 
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Abstract 
Objective: To explore the clinical efficacy of comprehensive nursing intervention based on Fire Dragon 
Cupping in elderly patients with cervical spondylosis, and to provide new methods and ideas for the 
treatment of cervical spondylosis in the elderly. Methods: From April 2024 to May 2025, 60 elderly pa-
tients with cervical spondylosis were selected by the random number table method and divided into 
the observation group and the control group, with 30 patients in each group. The observation group 
adopted comprehensive nursing intervention with Fire Dragon Cupping, including Fire Dragon Cupping 
treatment and personalized rehabilitation guidance. The control group received conventional nursing 
intervention. The pain degree, activities of daily living and clinical efficacy of the two groups of patients 
were compared. Result: After the intervention, the Visual Analogue Scale (VAS) score of the observation 
group was significantly lower than that of the control group (P < 0.01), and the Barthel Index Rating 
Scale (ADL) score was significantly higher than that of the control group (P < 0.01). The total effective 
rate of clinical efficacy was higher than that of the control group (P < 0.05). Conclusion: Comprehen-
sive nursing intervention based on Fire Dragon Cupping can significantly improve the pain degree and 
activities of daily living of elderly patients with cervical spondylosis, has a significant therapeutic effect, 
and has high clinical application value, providing a new option for the treatment of elderly patients with 
cervical spondylosis. 
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1. 引言 

随着我国人口老龄化进程的加速，老年群体颈椎病患病率显著攀升[1]。该疾病以颈椎间盘退行性

改变为病理基础，是导致老年患者颈肩痛、肢体麻木甚至功能障碍的主要原因之一，严重影响其生活

自理能力及生活质量[2]。当前临床常规治疗方案主要包括非甾体抗炎药物、物理因子疗法及颈椎牵引

等。然而，老年患者常因肝肾功能减退、基础疾病复杂等因素限制药物应用范围，且单一物理治疗存在

干预周期长、个体效果差异性大、远期复发率较高等局限[3]。如何探索更安全、高效且适用于老年体

质的保守治疗及护理方案，已成为改善该人群临床结局的关键问题。近年来，中医药特色外治技术在

骨关节疾病管理领域展现出独特优势。火龙罐综合灸法以传统艾灸为基础，融合温熨、刮痧、推拿等物

理刺激于一体，其作用于特定经穴时产生的热力渗透，可促进局部气血运行，调和脏腑经络功能[4]。
已有初步临床研究提示其在缓解软组织疼痛、改善微循环方面存在潜在效益[5]，但针对老年颈椎病这

一特殊人群，火龙罐是否能通过优化气血运行、缓解神经根压迫、抑制无菌性炎症等途径提升整体康复

效果？围绕此技术构建的系统性、结构化综合护理路径又将如何作用于患者的症状控制与功能恢复？上

述关键问题尚缺乏高质量、针对性的临床证据支持。为此，本研究拟探索基于火龙罐技术的综合护理

模式对老年颈椎病患者的临床应用价值，旨在系统评价其在缓解疼痛、改善神经功能、提升生活质量

维度的有效性和安全性，以期填补老年群体慢病管理的临床证据空白，优化护理干预策略。现将研究

内容报道如下。 
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2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

2024 年 4 月到 2025 年 5 月，采用随机数表法选择 60 名老年颈椎病患者为研究对象，分为观察组与

对照组，每组各 30 名患者。纳入标准：1) 符合颈椎病诊断标准，明确诊断为颈椎病。2) ≥60 周岁且≤85
周岁。3) 颈部疼痛及伴随症状(眩晕/肢体麻木)持续 ≥ 3 个月。4) 意识清楚，MMSE 量表评分 ≥ 18 分，

自愿签署知情同意。排除标准：1) 颈椎肿瘤、结核、骨折或脊髓型颈椎病需手术者。2) 颈椎后纵韧带骨

化症、椎管内占位性病变。3) 入组前 1 月内接受糖皮质激素注射或推拿治疗 > 2 次。4) 合并类风湿关节

炎、精神疾病史或无法配合完成疗程。观察组中男性患者 20 人，女性患者 15 人；患者年龄范围在 60 岁

至 85 岁之间，平均年龄为(72.34 ± 6.52)岁；病程从 1 年到 10 年不等，平均病程为(4.76 ± 1.42)年；入院

时视觉模拟评分(VAS)在 3 到 9 分之间，平均为(6.78 ± 1.23)分。对照组中男性患者 18 人，女性患者 17
人；患者年龄在 61 岁至 84 岁之间，平均年龄为(73.01 ± 6.87)岁；病程从 2 年到 11 年不等，平均病程为

(5.12 ± 1.65)年；入院时视觉模拟评分(VAS)在 4 到 9 分之间，平均为(6.85 ± 1.34)分。两组患者在性别、

年龄、病程、入院时的视觉模拟评分等方面的比较均无统计学差异(P > 0.05)，具有良好的可比性。 

2.2. 方法 

2.2.1. 观察组 
1) 火龙罐综合护理干预 
采用火龙罐进行治疗，每次治疗 20~25 分钟，隔日 1 次，一个疗程为 7 次。 
在治疗过程中，根据患者的病情和体质，合理选择火龙罐的型号和温度。治疗前，确认罐口及罐体

完好无损，检查艾条是否均匀并充分燃烧，点燃艾条后，将艾条中心对准罐口，防止烧到罐口[6]。 
将火龙罐放置于患者的颈肩部穴位或疼痛部位上，盖上盖子后，可根据患者情况手持罐体适当移动

或用绑带将火龙罐固定于相应部位，使艾火燃烧的热力缓慢传递至皮肤，逐渐透入内部，以达到调气和

血、温中散寒的效果。操作过程中，保持安静，以微微汗出、皮松毛空为宜，切不可用暴力，注意随时观

察患者局部皮肤颜色及询问患者感受，确保治疗的安全性和有效性。若罐体温度过高，可放入罐座内冷

却几秒后再用[7]。 
2) 个性化康复指导 
在火龙罐治疗期间及治疗后，指导患者进行颈部肌肉的功能锻炼，如颈部的前屈、后伸、左右侧屈

及旋转运动，每次锻炼 15~20 分钟，每天 1~2 次，以增强颈部肌肉的力量和柔韧性，稳定颈椎的生理

曲度。 
同时，向患者讲解正确的坐姿、站姿和睡姿，避免长时间低头、伏案工作等不良姿势，提醒患者在

日常生活中注意颈部的保暖，冬季避免感受风寒，夏季避免风扇、空调直吹颈部。 
告知患者火龙罐治疗结束后不宜立刻食用生冷食物，最好饮用一杯温水，30 分钟内不宜洗冷水澡，

以帮助身体更好地适应和恢复。 

2.2.2. 对照组 
常规护理干预：对患者进行健康教育，包括老年颈椎病的发病机制、预防措施及日常注意事项等知

识的讲解，提高患者对疾病的认识和自我保健意识。 
基础治疗措施：指导患者进行适当的休息，避免颈部过度劳累和受寒。必要时，可使用颈托等辅助

器具对颈部进行保护。并给予药物治疗，如非甾体抗炎药、肌肉松弛剂等，以缓解患者的疼痛和肌肉痉

挛症状。 
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2.3. 观察指标 

1) 疼痛程度评估。采用视觉模拟评分(VAS)法，让患者在一条长 10 cm 的横线上标记疼痛程度，0 代

表无痛，10 代表剧痛，治疗前及治疗后分别评分并进行比较，数值越低表明疼痛缓解效果越好。 
2) 日常生活活动能力评估(ADL)。运用 Barthel 指数评定量表，从进食、洗澡、修饰、穿衣、控制大

便、控制小便、如厕、床椅转移、平地行走和上下楼梯 10 个方面进行评估，总分最高 100 分，得分越高

表明生活自理能力越强，观察两组患者干预前后 ADL 评分的变化情况。 
3) 临床疗效评价。治愈：疼痛完全消失，疼痛评分为 0 分。显效：疼痛明显减轻，疼痛评分降低 50%

以上。有效：疼痛有所缓解，疼痛评分降低 30%~50%。无效：疼痛无缓解，疼痛评分降低不足 30% [8]。
疗效等级为有序分类变量，即治愈 > 显效 > 有效 > 无效。 

2.4. 统计学方法 

本研究的统计学方法采用 SPSS 26.0 软件进行数据分析。计量资料(如 VAS 评分、ADL 评分)符合正

态分布且方差齐性，采用独立样本 t 检验进行组间比较；等级资料(临床疗效等级)采用 Mann-Whitney U
检验(非参数检验)分析组间差异。P < 0.05 为差异有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 疼痛程度、日常生活活动能力比较 

干预前两组患者 VAS、ADL 评分均不存在统计学差异，干预后观察组 VAS 评分显著低于对照组(P < 
0.01)，ADL 评分显著高于对照组(P < 0.01)；同时干预后两组患者的 VAS 评分均显著降低，ADL 评分均

显著提高。干预组波动幅度高于对照组。详见下表 1。 
 

Table 1. Comparison of pain degree and activities of daily living before and after the intervention ( x s± ) 
表 1. 疼痛程度、日常生活活动能力干预前后比较( x s± ) 

组别 
VAS ADL 

干预前 干预后 干预前 干预后 

观察组 6.78 ± 1.23 1.45 ± 0.35** 81.52 ± 5.75 95.74 ± 2.62** 

对照组 6.85 ± 1.34 3.73 ± 0.94* 82.42 ± 5.21 91.65 ± 3.73* 

t 0.641 5.675 0.542 6.653 

P 0.561 <0.01 0.542 <0.01 

注：*表示组内比较 P < 0.05，**表示组内比较 P < 0.01。 

3.2. 临床疗效比较 

对两组患者临床疗效采用 Mann-Whitney U 检验进行统计分析，观察组患者治疗效果显著优于对照组

患者。详见下表 2。 
 

Table 2. Comparison of clinical efficacy 
表 2. 临床疗效比较 

疗效 观察组(n = 30) 对照组(n = 30) 

治愈 4 (13.33%) 2 (6.67%) 
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续表 

显效 12 (40.00%) 7 (23.33%) 

有效 12 (40.00%) 12 (40.00%) 

无效 2 (6.67%) 9 (30.00%) 

总有效率 28 (93.33%) 21 (70.00%) 

Z 2.478 

P <0.05 

4. 讨论 

本研究聚焦于老年颈椎病患者，对比了火龙罐综合护理干预与常规护理干预的临床疗效。结果显示，

观察组在疼痛程度、日常生活活动能力及临床疗效等方面均优于对照组。干预后，观察组的 VAS 评分显

著低于对照组，ADL 评分显著高于对照组，且临床疗效的总有效率高于对照组，表明火龙罐综合护理干

预对老年颈椎病患者具有显著的治疗效果。 
火龙罐作为一种传统的中医护理技术，其治疗原理是通过艾火燃烧产生的热力作用于皮肤，促进气

血运行，起到调气和血、温中散寒的作用[9]。现代医学研究表明，火龙罐的温热刺激能够改善局部血液

循环，促进神经传导功能的恢复，进而缓解疼痛和肌肉痉挛。同时，火龙罐联合个性化康复指导，能够

增强颈部肌肉的力量和柔韧性，稳定颈椎的生理曲度，改善颈椎功能[10]。 
多项研究表明，火龙罐在治疗颈椎病方面具有显著的效果。例如，刘彩霞等[11]的研究发现，火龙罐

治疗能够显著降低颈椎病患者的 VAS 评分，改善颈椎功能。本研究的结果与这些文献报道一致，进一步

验证了火龙罐治疗的有效性。此外，本研究还发现火龙罐综合护理干预对老年颈椎病患者的日常生活活

动能力有显著改善作用，这与何丽琴等[12]的研究结果相似，其研究也表明火龙罐治疗能够提高患者的自

理能力，改善生活质量。 
本研究为老年颈椎病的临床治疗提供了新的思路和方法。火龙罐综合护理干预不仅能够有效缓解患

者的疼痛，还能提高患者的生活自理能力和生活质量。此外，火龙罐作为一种中医护理技术，具有操作

简单、费用低廉、安全性高等优点，易于在临床推广和应用。本研究结果对于推动中医护理技术的发展

和应用具有重要意义。 
综上所述，本研究深入探讨了火龙罐综合护理干预在老年颈椎病患者中的应用效果，为临床治疗提

供了有力的证据支持。通过与常规护理干预的对比，充分展示了火龙罐治疗的优势和潜力，为老年颈椎

病患者带来了新的希望和选择。未来，我们应进一步加强火龙罐治疗的临床研究，优化治疗方案，提高

治疗效果，为更多患者带来福祉。 
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