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肩周炎 ( ( 例临东疗效观察
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摘 要
/ 目的 /

通过观察针刀 治疗肩周 炎与局部封闭治 疗方法相对比
,

观察针刀 治疗肩周 炎的疗

效
。

方法 /
采用 随机数字表法对就诊病人进行随机分组

,

分为针刀治疗方法和局部封闭治疗方法对肩

周炎患者进行治疗
,

将针 刀治 疗组与局部封闭时照组在疗程结束及治疗结束后 , 个 月统计疗效
,

并

进行对照分析
。

结果 /
近期疗效统计发现

,

针刀 治疗组的治愈率为 ∋ 
∃

( 0
,

有效率为 %−
∃

,0 1局部封 闭

对照组的 治愈率为 +%
∃

 0
,

有效率为 2�
∃

∋ 0
,

两组相 比差异均有非常显著性意义 ∗34�
∃

�( .1远期疗效

比较结果为
,

针 刀治疗组的治愈率为 (,
∃

 0
,

有效率为 % −∃ ,0
,

封闭对照组 的治愈率为 ++
∃

� 0
,

有效率

为 2 �
∃

∋ 0
,

两组相 比差异均有非常显著性意义 ∗34 �
∃

�( .
。

结论
/
针 刀组治 疗肩周炎与局部封 闭对照组

相比
,

其治疗效果有显著差异
,

针 刀治 疗组的治疗效果远远好于封闭对照组
。

关键词
/
肩周炎 针刀 疗法 局部封 闭

肩关节周 围炎简称肩周炎
,

是肩关节周围肌 肉
、

韧带
、

肌键
、

滑囊
、

关节囊等软组织 的慢性炎症
。

中医

医学把肩周炎称 为
“

肩凝症
” 、 “

冻结肩
” 、 “

漏 肩风
”

等
。

临床表现为肩痛
,

向前臂或颈部放射
,

肩关节活

动受 限
,

外展
,

旋转障碍显著等
。

一般采用针灸
、

推

拿
、

封闭
、

内服 中药
、

口服 西药加体育锻炼等方法治

疗
,

但病程较长
,

疗效不甚满意
。

我们 自 ��� , 年 + 月

以来
,

采用针刀疗法和局 部封闭疗法对肩周炎对 ((

例肩周炎患者进行了治疗并进行了对照
,

取得 比较

让人满意的疗效
。

一
、

临床资料

共搜集到肩周炎病例 (( 例
,

其 中
,

男性 �( 例
,

女性 , � 例
,

年龄 , +一 ∋ � 岁之间为 % 例 1 ∋+ 一
(� 岁之间

为 � � 例 1( � 岁 以上的 � 2 例
。

病程最长 , 年
,

最短 ∋

个月
。

对临床就诊的病人按照随机数字法进行分组
,

分为针刀 治疗组和封闭对照组进行治疗
。

共诊治 了

针刀治疗组 �% 例
,

封闭对照组 �2 例患者
。

二
、

诊 断

收稿 日期 / �以拓一 �(
一� �

修回 日期 / � ∗减巧一�%
一
�%

诊断标准依据 国家 中医药管理局
“

中医病症诊

断疗效标准556 ” 。

患者体症表现为
/

) 联系人
/
权伍成

,

主治医师
,

研究方向
/

针刀 治疗骨性关节炎的临床研究
,
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� 慢性 劳损
,

外伤筋骨
,

气血不足
,

复感 受风寒

湿邪所致
。

� 好发年龄在  ! 岁左右
,

女性发病率高 于男

性
,

右肩多于左肩
,

多见体力劳动者
,

多为慢性发病
。

∀ 肩周疼痛
,

以夜间为甚
,

常因天气变化及劳累

而诱发
,

肩关节活动功能受限
。

#肩部肌肉萎缩
,

肩前
、

后
、

外侧均有压痛
,

外展

功能明显受限
,

出现典型的
“

扛肩
”

现象
。

∃ % 线检查多为阴性
,

病程久者可见骨质疏松
。

表 & 两组患者近期疗效比较

组别 例数 治愈 好转 未愈 治愈率∋( ) 有效率 ∋ ( )

针刀 治疗组

封闭对照组

∗+

∗,

,−
.

 /0
.

1

&/
.

− 2 !
.

,

表 + 两组患者远期疗效比较

组别 例数 治愈 好转 未愈 治愈率∋( ) 有效率∋( )

针刀治疗组 +/ & 

封闭对照组 +2 1

∗!

∗−

 1
.

− /0
.

1

&& + 2 !
.

,

三
、

治疗方法

&
.

针刀 治疗 3+4

针刀治疗每周一次
,

三次针刀治疗为一个疗程
。

∋ ∗) 针刀操作方法
。

用针 刀 在 咏突处 嚎肪肌 和胧二 头肌 短头 附着

点
、

嚎肚韧带
、

冈上肌止点
、

肩峰下滑囊
、

冈下肌和小

圆肌 的止点
,

分别作切开剥离或纵行疏通剥离
,

在肩

峰下滑囊作通透剥离
。

如肩关节周 围尚有其它明显

压痛点
,

可 以在该压痛点上作适 当的针刀手术
。

∋ + ) 针刀外手法治疗
。

针刀 术后 的手法治疗按朱汉章著的 《针刀 医学

原理护∗中相关肩周炎章节中描述的方法进行操作
。

+
.

局部封团治五‘, ,

在压痛明显部可用强的松龙 ∋+ 5 助 ! 5 6 加利多

卡 因 75 8 局部封 闭
,

一周 & 次
,

共 1 次
,

1 次 为一个

疗程
。

治疗中注意严格无菌操作
,

以免发生化脓性肩

关节炎
,

在注射伤 口 敷盖消毒敷料
,

然后用胶布固定

+一1 天
,

1 天内不能下水及洗澡
。

伸功能基本恢复正 常
,

或变化率9∗ :+ 且蕊 1:,
。

好转
; 临床症状基本消失

,

肩外展
、

外旋 受限 &!
“

以 内
,

或变化率9∗ :1 且毛 &:+
。

未愈
; 症状无改善

,

或变化率共 &:1
。

五
、

结 果

对针刀 治疗组和局部封闭组在治疗结束后及治

疗后 1 个月进行了远期疗效的跟踪随访
,

进行统计

如下
。

表 & 显示
,

针刀 治疗组 的近期有效率高于针刺

对 照组
,

两组 间差 异有 非常显著性 意义 ∋ % , < ,+
.

0  !
,

=>! .!  )? 两 组 的治愈 率 有非 常显 著性 意 义 ∋%
, 二

 2
.

 2 1
,

=> !
.

!  )
。

表 + 显示
,

针刀 治疗组 的远期有效率高于封 闭

对 照组
,

两组 间差异有非常显 著性 意义 ∋ % ≅ < +!. ,/!
,

= > !. ! )? 两 组 的治愈率有非 常显 著性 意 义 ∋%
+ 二

1!
.

2 1+
,

=> !
.

!  )
。

六
、

讨 论

四
、

疗效标准

我们在一个疗程结束后及治疗结束后 1 个月进

行 一次随访并进行疗效评定
。

采用肩关节疾患治疗

成绩判定标准 ∋ΑΒΧ )&,& 给就诊 的患者进行评分
,

疗效

评定按治愈
、

显效
、

有效
、

未愈 , 级评定
。

治愈
; 临床症状完全消失

,

肩部外展外旋
、

后伸

功能完全恢复正常
,

或变化率 仁∋ 治疗前值一
治疗后

值 ) :治疗前值 卜1:,
。

显效
;
临床症状大部分消失

,

肩部外展外旋
、

后

&
.

肩周炎定义

肩周炎在我国常误认为是引起肩痛的肩关节周

围疾病的统称
,

导致很 多肩痛的患者被误诊为肩周

炎
,

不 明原因的肩痛和活动障碍 常被归结为
“

肩周

炎
” 。

实际上
“

肩周炎
”

并非单纯从字面上理解
。

根据

美国肩肘外科医师学会的定义 374 ,

肩周炎是一类引起

盂肪关节僵硬的粘连性关节囊炎 ∋ΔΕΦ Γ 7 ΗΙ Γ Γ Δ ϑ 7 Κ ∗ΗΛΗ7 )
,

表现为肩关节周 围疼痛
,

肩关节各个方向主动和被

动活动度降低
,

影像学检查除骨量减少外无 明显异

〔Μ Ν Ο∗ Ε 7Π ΗΠ 二
。
朋Ε ΘΓ Ν ΦΡΝ ∗。邵用ΕΕΓ ΟΡ 七ΔΛ 记Ρ

ΝΣ ΘΟ ΔΕ 众如耐 ΤΦ ΗΡΓ 7Γ ΥΓ Ε ΗΠΗ 、
口刀Ε Υ Δ ΛΓ 南 ΥΓ Ε ΗΠ 司 &+ 了
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常的疾患
。

+% 2� 年 Π Θ Ρ #9 Σ 首 先提 出肩 周炎 的诊 断名词
。

+− ,∋ 年 Λ∀Γ 8 9> 5ΤΥ 研究无明确外伤原 因的肩痛伴有功

能障碍的病理表现
,

命名为
“

冻结肩
” ,

把它和其它肩

周炎的疾病区分开来
。

+ −∋, 年 ς: Ρ Ρ 8 9> 强调所谓冻

结肩是脓二头肌长头键鞘炎所致
。

+−∋( 年 Μ∀Η =# =Σ 和

+− (+ 年 Μ ;
Θ Θ? <# :> 则指出肩峰下滑囊炎和冈上肌膛

病变是肩周炎的主要原因
。

+−2, 年 Π =3 9# 8 9
手术探

察肮二头肌长头膜 问题占主要地位
,

认为应与肩周

炎分开
。

国内也 已把肪二头肌腔鞘炎
、

三角肌下滑囊

炎
、

冈上肌腔炎等与肩周炎分开
,

狭义 的肩周炎就是

指冻结肩
。

冻结肩又称疼痛性肩 关节挛缩症
,

是 中年 以后

突发性的肩关节疼 痛及 关节挛缩症
,

好发 于 ( � 岁

前 后
,

故 又称
“

(� 肩
” ,

中医 称 为
“

凝 肩
”

或
“

漏 肩

风
” 。

本病为具有 自愈倾向的 自限性疾病
,

经过数月

乃 至数年时间
,

炎症逐渐消退
,

症状得 到缓解
。

本病

确切病 因尚不清楚
,

病理 变化为一 种多 滑囊
、

多部

位的病 变
,

病变范 围累及肩 峰下或三角肌下滑囊
、

肩脚下肌下 滑囊
、

胧二头肌长头键鞘 以及 盂肪关节

滑膜腔
,

同时可 累及 冈上肌
、

肩脚 下肌及 肚二 头肌

长头膛
、

嚎肩 韧带
、

嚎脓韧带
。

早期滑膜水 肿
、

充血
、

绒 毛肥大伴有渗 出
,

后 期 滑膜 腔粘 连闭锁
,

纤维 素

样物质沉积
。

�
∃

肩周炎的分期

黄公 怡等+ + 把 冻结肩的临床发病过程分为 三个

阶段
。

急性期
,

又称冻结进行期
/ 起病急骤

,

疼痛剧烈
,

肌肉痉挛
,

关节活动受限
。

夜间痛剧
,

压痛范围广泛
,

嚎突
、

缘肚韧 带
、

肩峰下
、

冈上肌
、

肚二头肌长头键
、

四边孔等部位均可出现压痛
,

Ω 线检查一般阴性
。

急

性期可持续 �一, 周
。

慢性期
,

又称 冻结期
/ 此时痛相 对减 轻

,

但压痛

范 围仍较广泛
,

关节功能受限发展到关节挛缩 障碍
,

此时关节僵硬
,

梳头
、

穿衣
、

举臂托物
、

向后腰结带等

动作均感困难
。

肩关节周围软组织呈
“

冻结
”

状态
。

关

节造影
,

腔内压力增高
,

容量减少至 ( 一巧耐∗正 常人

� � Ξ , � 8 #.
,

肩脚下肌下滑囊 闭锁
,

不显影
,

肩盂下滑膜

皱璧间隙消失
,

肚二头肌长头键鞘充盈不全或闭锁
。

关节镜 检查
/

盂胧关节囊纤维化
,

囊 壁增 厚
,

关节 腔

内粘连
,

肩盂下滑膜皱璧 间隙闭锁
,

关节容 积缩 小
,

腔内可见纤维条索及漂浮碎屑
。

本期 可以持续数月

乃至一年以上
。

功能恢复期
/ 盂舷关节 腔

、

肩周滑囊
、

腔 鞘的炎

症逐渐吸收
,

血供恢复正 常
,

粘 连吸收
,

关节容积逐

渐恢复正常
,

在运动功能逐步恢复过程 中
,

肌 肉的血

供及神经营养功能得到改善
,

大多数患者肩关节功

能可恢复到正常或接近正常
。

,
∃

功能解剖和组织病理学

盂肪关节囊附着于关节盂周缘
,

向下附着于肪骨

解剖颈处
。

关节囊 的前部被孟肪韧带加强
,

盂胧韧带

有上
、

中
、

下三束
。

包绕肩关节囊外的是冈上肌
、

冈下

肌
、

小圆肌
、

肩脚下肌膛形成的肩袖
。

冈上肌键和肩

脚下肌脖之间
,

被嚎突和肪二头肌长头腆穿越
,

形成

肩袖间隙
,

其 中有嚎胧韧带加强
。

咏胧韧带在内侧起

自咏突根部
,

附着于肩关节囊前方
,

向外止于肪骨大

小结节与深层 的上盂肪韧带形成复合体
。

正常的肩

关节囊较为松弛
,

尤其是在腋窝部形成袋状皱褶
。

随

着肩关节位置 的变化
,

关节囊韧带处于交替的松 弛

和紧张状态
,

以限制关节的过度移位
。

关节腔容量的

减小是肩周炎 的一个重要特征
。

正常肩关节造影 能

够很好地显示关节囊下方的袋状皱褶
,

并可以容纳

+( 一 +% 8 ς 的液体
,

而在肩周炎 病例中
,

关节腔容量小

于 5Ψ8 ς
,

且大多数低于 ( 一 8 ς Ζ2 Υ
。

由于肩周炎 以肩外旋受 限最为典型
,

而嚎肪韧

带是限制肩外旋的主要 因素5%Υ
,

人们推测肩袖 间隙处

嚎肪韧带 的病变是肩周炎发病的原发病灶 和病理机

制
。

这一假设得到 了越来越 多的研究所证实
。

Μ=>
[

?# 9ΦΓ :等通过 Μ ∴ 5检查证实肩周炎病例中有 嚎肪韧

带和肩袖间隙处关节囊的明显增厚
。

]: <9> 等在对肩

周炎关节镜检并取材活检时发现
,

所有病例中并无

肩关节囊的明显粘连
,

肩袖间隙处 的关节囊组织有

大量成纤维细胞增生
、

血管壁增厚
,

透射 电镜观察未

发现明显炎症病变
,

但肩袖 间隙处关节囊胶原纤维

增粗
、

排列紊乱
、

扭 曲
。

Ψ 8 丽 等在开放手术松解肩周

炎 的关节僵硬时发现
,

嚎肪韧带呈束带状增厚挛缩
,

Υ �� 〔Ε
∀

Φ#Γ Τ; :; >;
。 田砚汉 Ι= ;< >∀ #记砚闪而Γ= 5’> 七9ϑ 衍

>
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其中有增生 的成纤维细胞
、

肌成纤维细胞 和大量 +++

型胶原 1手术松解咏胧韧带疗效满意
。

∋
∃

针刀 治疗肩周炎的机制

针刀 医学是在 中医基本理论指导下
,

吸收现代

科学技术成果
,

包括西医学的新成果
,

再创造而形成

的一套新的医学理论体系
,

经过近 ,� 年的发展
,

已

形成一套完整 的理论体系
,

是中医在基本理论方面

实现现代化的成功范例之一
。

针刀 是将 中医的针和西 医的刀 融合到一起
,

吸

取 了针和刀的优点
,

创造 出的全新 的医疗器械
,

在

临床治疗 上发挥 了针和刀 的双重治疗作用
,

从根本

上改变 了临床某些 疾病的治疗 方法
,

同时
,

将一部

分开放手术变为闭合性手术
,

极大地减少 了患者 的

痛苦
,

同时也 是避免 了手术创伤带来 的后遗症 和并

发症
。

根据 针刀 医学 关于慢 性软组织 损伤 的学说 Ζ�#
,

人在 ( � 岁左右内分 泌失调
,

引起肩 部的代谢障碍
,

使得代谢物痕积而刺激有关 的软组 织
,

引起炎症反

应
,

进 而影响肩部 血液循环
,

造 成肩关 节的动态 平

衡失调
,

而产生上述临床表现
。

慢性期急性发作 时
,

肩部软组织 的滑液进一 步减少
,

甚至枯 竭
,

可 促进

软组织粘连 的形成
,

而 形成
“

冻结 肩
” ,

使上述 临床

表现加剧
。

依据上述理论
,

肩关节周围肌 肉损伤的

部位主要是肪二头肌长短头
、

肩脚下 肌
、

冈上 肌
、

冈

下肌
、

小 圆肌
、

三角肌 的起止点
,

特别应是在咏 胧韧

带处进行彻底 的松解
。

只要用针刀将其附着点的粘

连松解
、

瘫痕刮除
,

使肩关节 的动态平衡 得到恢复
,

肩周炎 的症状体征 和功能障碍将很快 得到改善
,

并

最终痊愈
。

肩周炎的治疗 主要有两个 目的
/
缓解疼痛 和恢

复关节活动度
。

目前国际上缓解疼痛 的治疗手段 主

要 包 括
/ � 口 服 药 物

,

如 非 留体类 消 炎 镇 痛 药

∋ς ΩΧΞ Ψ 7)
,

疗效有 限
。

� 局部痛点封闭
,

常用 的有 可

的松
,

据报道 长期效果并不理想
,

我们采用强的松龙

局部封 闭治疗 方法
,

疗效也不甚理想
。

∀ 推拿
,

用大

剂量的推拿手法对粘连的软组织进 行强行撕开会增

加患者的痛苦
,

而且容易引发各种并发症
。

#针灸
,

选取肩三针
、

条 口等穴位进行治疗
,

疗效有 限
。

针刀治疗 肩周 炎
,

与传统 的针 灸相 比较
,

有 选

位准确
、

松解彻底
、

疗效 优越等特点
,

是对 传统针灸

进行现代化的一种新 的尝试
。

针刀具有能够有效的

松解粘连
、

刮除瘫痕
,

恢复肩关节的正常功能
。

经过

统计学处 理发现 针刀 组 的远期治 愈率较 近期有 所

提高
,

说明针刀 治疗肩 周炎不仅 近期疗 效好
,

而且

远期疗效 比近期疗 效更好
,

这也反映针刀 治疗肩周

炎是一种针对病因的有效而快捷 的治疗方法
。
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者
,

可 作为治疗浅 表性 胃炎一种 新 的疗 法
,

值得推

广应用
。 ∋
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