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艾灸治疗耳廓假性囊肿临床观察
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摘要：目的　 目的分析耳廓假性囊肿的临床特点，观察艾灸治疗耳廓假性囊肿的疗效。方法　 对我院２００１年７月～ ２００７年２
月２１１例患者（２１３侧）耳廓假性囊肿随机分组，治疗组１２７例（１２９耳）采用艾灸治疗，对照组８４例采用穿刺抽液并注入地塞
米松治疗，７ ｄ为１疗程，共４疗程，然后评价疗效。结果　 １２７例（１２９耳）使用艾灸治疗４疗程后，治愈１２３耳，好转４耳，无
效２耳，总治愈率９５． ３％；对照组治愈率为８２． １％。结论　 艾灸治疗耳廓假性囊肿安全有效且具有简便易行、经济实用、无痛
苦、治愈率高。
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　 　 耳廓假性囊肿临床上治疗方法较多。其中报道
最多的为激光治疗、手术及穿刺。我们自２００１年７
月～２００７年２月对２１１例２１３侧确诊为耳廓假性囊
肿的患者随机分为对照组和治疗组，治疗组使用艾
灸治疗，随访半年以上疗效很好，现报告如下。
１　 资料与方法
１． １　 临床资料

２１１例中男１７３例，女３８例，右耳１２２例，左耳
８７例，双耳２例，年龄１８ ～ ７４岁，平均３９． ８岁。发
生于舟状窝１５４耳，三角窝处４３耳，耳甲腔１４耳，
病程３ ｄ ～ ２个月，平均８． ５ ｄ，囊肿大小为０． ３ ｃｍ ×
０． ５ ｃｍ ～２． ０ ｃｍ ×２． ５ ｃｍ。将２１１例２１３耳随机分
为治疗组１２７例１２９耳及对照组８４例。
１． ２　 治疗方法
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１． ２． １　 治疗组　 指导患者以艾条（苏州市艾绒厂
生产，规格２５ ｇ·支－ １ × １０支，批号０４０９０１）于距囊
肿２ ～ ３ ｃｍ处按温和灸方法熏烤，每次持续约２０
ｍｉｎ左右，以灸至局部有温热感而无灼痛为宜。１日
２次，７ ｄ为１疗程，１疗程囊肿不消失者继续进行下
一疗程治疗，共４个疗程。操作时注意防止烫伤。
如患者觉耳部灼热明显，可将艾条移开一会儿。对
有明显烫伤者应停止治疗，同时外敷湿润烧伤膏，应
用抗生素防止发生化脓性耳廓软骨膜炎。
１． ２． ２　 对照组　 消毒皮肤后，经囊肿最低处穿刺、
抽净囊液，保留针头，更换５ ｍＬ针管，将事先备好的
地塞米松注射液注入囊腔内，注药量与抽出囊液量
相当，针眼处以酒精棉球压迫，外敷纱布包扎防感
染，囊肿未消失者于１周后重复进行穿刺注药，连续
进行４周，治疗期间，均避免挤压患处。
１． ２． ３　 未治愈者的处理　 治疗组及对照组中未治
愈者均采用手术切除，术后加压包扎并预防感染治
疗后治愈。
１． ３　 疗效评定标准

（１）治愈：囊肿消退，无复发及感染，耳廓软骨
外形恢复正常；（２）好转：局部软骨增厚但囊肿囊液
完全吸收，（３）无效：治疗后囊肿无缩小或增大，或
合并感染致耳廓严重畸形。
１． ４　 统计学处理

采用四格表χ２检验。
２　 结果

治疗组治愈１２３耳，其中１疗程治愈９３耳，２
疗程治愈２２耳，３疗程治愈８耳，好转４耳，无效２
耳（此２例因表皮烫伤终止艾灸治疗），６例未治愈，
总治愈率９５． ３％。对照组治愈６９耳，其中１疗程
治愈９耳，２疗程治愈２７耳，３疗程治愈２５耳，４疗
程治愈８耳，未愈１５耳，治愈率８２． １％，治疗组与
对照组中未愈者均以手术治疗后治愈。治疗组治愈
率明显高于对照组，Ｐ ＜０． ０１，有显著性差异。
表１　 疗效比较
Ｔａｂ １　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｅｆｆｉｃｉｅｎｃｙ

组别 ｎ 治愈 未愈 治愈率／ ％
治疗组 １２９ １２３ ６ ９５． ３

对照组 ８４ ６９ １５ ８２． １

χ２ ９． ９８

Ｐ ＜ ０． ０１

３　 讨论
耳廓假性囊肿又称耳廓软骨间积液、非化脓性

软骨膜炎等，临床表现为耳廓局限隆起，有弹性感，
不红，无明显疼痛，穿刺可抽出淡黄色浆液性液体，
培养无细菌生长，多见于中青年男性，常单耳发病，
病因不明。因积液在软骨内而不在皮下或软骨膜
下，腔壁的最里层为一层纤维层，而不是上皮细胞结
构，与有囊壁的真正性囊肿不同，在治疗上不必像真
性囊肿那样去除囊壁。该病治疗的关键在于防止囊
液再生，使囊壁粘连［１］。穿刺注药、激光治疗、手术
等治疗方法目前仍在被广泛采用，尚未有任何一种
方法同时具有疗效好、无侵袭性的优点。

艾叶是我国劳动人民认识和应用较早的药物，
是中医临床常用药之一。《本草纲目》记载：“艾叶
苦辛，生温，熟热，纯阳之性，能回垂绝之阳，通十二
经，……以之灸火，能透诸经而除百病”。这就说明
艾能灸治百病，强壮元阳，温通经脉，驱风散寒，舒筋
活络，回阳救逆。现代有关艾叶的研究较为深入，发
现艾叶除了含有主要成分挥发油外，还含有鞣质、黄
酮、甾醇、多糖、微量元素及其他有机成分等。在药
理研究方面发现艾叶有抗菌、抗病毒、平喘、镇咳、祛
痰、抗过敏、止血和抗凝血、增强免疫功能、护肝利
胆、解热镇静、抑制心脏收缩及降压等作用［２］。临
床应用广泛。我们用艾灸治疗耳廓假性囊肿１２７例
１２９耳，总治愈率９５． ３％。其发生作用的机理可能
为减少局部渗出，同时促进原有渗液的逐步吸收。

本研究将艾灸与穿刺注药治疗耳廓假性囊肿相
比较，治疗组治愈率明显高于对照组，有显著统计学
意义差异。且艾灸治疗耳廓假性囊肿不受技术及设
备条件限制，具有简便易行、经济实用、无痛苦、不具
有侵袭性的优点，几乎没有毒性和不良反应。治疗
时间相对较长是其缺点。由于艾灸以火熏灸，施灸
不注意有可能引起局部皮肤的烫伤。部分未愈患者
仍可采用手术疗法。
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