
!"!# 年 $ 月 %" 日&第 $ 期

'()$&&%" *+,-!"!#

&&&&&&&&&

中&医&学&报
./0./12'3435362/2'3

&& &&&&&&&&&

第 78 卷&总第 7%7 期

9(:)78& &&'()7%7

!

基金项目"上海市科学技术委员会科技计划项目!!"5/%8!"$""#$上海市金山区医药卫生科技创新资金项目!!"!7 A@4 A

%"#

头皮针结合电针治疗急性期肩关节周围炎!

李林%

!王宇旭!

!王新荣%

!王华%

!邓真7

%)上海市第六人民医院金山分院"上海 !"%B88$ !)博仁大学"泰国 曼谷 %"!%"$

7)上海市宝山区中西医结合医院"上海 !"%888

摘要"目的!观察头皮针结合电针治疗急性期肩关节周围炎的临床疗效" 方法!8" 例急性期肩关节周围炎患者随机分为治疗

组$头皮针结合电针治疗%#B 例和对照组$电针治疗%#B 例#两组均治疗两周" 比较两组患者临床疗效&视觉模拟量表$S<Q+G:

G,G:(R+-QDG:-#9.4%评分&/(,QEG,EA5+F:-b肩关节功能评分及白细胞介素 A$$<,E-F:-+W<, A$#2XA$%&肿瘤坏死因子 A

"

$E+;(F,-DF(Q<QHGDE(FA

"

#0'fA

"

%水平" 结果!$%%治疗组治愈率为 $")""I#有效率为 >>)>8I(对照组治愈率为 #")""I#有

效率为 ?B)B$I#两组比较#差异有统计学意义$#Z")"B%" $!%治疗后#两组患者 9.4 评分均显著低于本组治疗前(治疗组

9.4评分为$!)?B l%)7"%分#低于同期对照组$#Z")"B%" $7%治疗后#两组患者/(,QEG,EA5+F:-b肩关节功能评分均显著高

于本组治疗前$#Z")"B%(治疗组/(,QEG,EA5+F:-b肩关节功能评分为$>")>8 l%!)8!%分#高于同期对照组$#Z")"B%" $#%

治疗后#两组患者2XA$&0'fA

"

水平均显著低于本组治疗前#治疗组2XA$ 为$!7)>? l%?)8!% ,R'X

A%

&0'fA

"

为$%!)"% l

#)"8% ,R'X

A%

#均低于同期对照组$#Z")"B%" 结论!头皮针结合电针治疗急性期肩关节周围炎疗效显著#可显著改善患者

疼痛程度&肩关节功能#降低炎症因子水平"

关键词"肩关节周围炎(头皮针(电针(视觉模拟评分量表(/(,QEG,EA5+F:-b肩关节功能(炎症因子
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!## .HE-FEF-GE;-,E"EM-:-S-:Q(H2XA$ G,L 0'fA

"

<, ! RF(+TQe-F-Q<R,<H<DG,E:b:(e-FEMG, N-H(F-EF-GE;-,E"G,L EM-:-S-:Q(H2XA$

G,L 0'fA

"

<, EM-EF-GE;-,ERF(+T e-F-!!7)>? l%?)8!# ,R&X

A%

G,L !%!)"% l#)"8# ,R&X

A%

"N(EM :(e-FEMG, EM(Q-<, EM-D(,EF(:
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&&肩关节周围炎!简称肩周炎#是临床的常见病

之一"好发于 #" i$" 岁"女性多于男性"发病率为

7I iBI

'%(

"主要临床表现为疼痛和肩关节主动及

被动活动障碍) 临床将该病分为急性期,粘连期和恢

复期) 其中"急性期是指发病在 % 个月之内'! A#(

"临

床表现主要为肩关节疼痛剧烈"并可呈进行性发展"

严重影响患者工作和生活质量) 西医治疗肩周炎多

以非甾体抗炎药镇痛为主"但对肩关节功能改善不理

想) 中医治疗肩周炎具有独特的优势) 电针疗法和

头皮针疗法治疗急性期肩周炎已在临床广泛应用"且

疗效确切) 本研究选择 8" 例肩周炎急性期患者"并

给予头皮针结合电针治疗"现将结果报道如下)

CD资料与方法

CECD一般资料&选择 !"!! 年 ? 月 % 日至 !"!7 年 $

月 7" 日在上海市第六人民医院金山分院针推伤科

门诊就诊的肩周炎急性期患者 8" 例) 所有患者按

照随机数字表法'B(分为治疗组和对照组各 #B 例)

两组患者的性别,年龄,病程比较"差异无统计学意

义!#s")"B#"具有可比性"见表 %) 本研究经上海

市第六人民医院金山分院医学伦理委员会审核批

准"批号%]QcJbb!"!"7B)

表 CD两组患者一般资料比较 !

#

8l9"例#

组别 B

性别

男 女
年龄\岁 病程!:\L#

对照组 #B %$ !8 B")8% l7)#" %7)7% l?)!>

治疗组 #B %> !? #8)?$ l!)>" %B)!! lB)8$

#

(

Y:值 ")%>8 %)?$" %)7$7

#值 ")$$# ")">! ")%??

CEFD诊断标准&参照-中医病证诊断疗效标准.中

肩周炎诊断标准'$(

) !%#好发于 #" 岁i$" 岁"女性

相对于与男性"发病率较高$!!#肩部疼痛以夜间表

现严重"而且范围广泛"甚者影响睡眠$!7#肩部功

能活动广泛受限"以前屈,外展,后伸较为明显"严重

的出现*扛肩+现象$!##肩关节周围压痛广泛$!B#

肩关节/0或者5=2检查多为肩关节退行性变或者

肩部肌肉损伤)

CE=D病例纳入标准&!%#符合上述诊断标准$!!#

年龄 #B iBB 岁"性别不限$!7#发病在 7" L 之内$

!##同意采用该疗法治疗"并签署知情同意书)

CEHD病例排除标准&!%#肩关节周围的骨折,脱

位,肿瘤,结核等引起肩部疼痛功能受限者$!!#心

肌梗死,胆囊结石,肺尖部肿瘤等疾病引起肩部疼痛

功能受限者$!7#妊娠期妇女,严重的精神病患者,

严重的心脏病患者$!##出血性疾病,凝血功能障碍

以及正在服用华法林的患者$!B#皮肤肿瘤,严重的

皮肤病,皮肤感染$!$#不同意采用针刺治疗者)

CE>D治疗方法

CE>ECD对照组&对照组仅采用电针治疗"取穴,操

作方法如下) !%#取穴'?(

%主穴%肩
)

,肩贞,肩
&

,

肩前,阿是穴$配穴%手阳明经者"配合合谷$手太阳

经者"配合后溪$手少阳经者"配合外关) !!#操作

方法%运用 ")#B ;;h$")"" ;;针灸针采用平补平

泻法针刺肩
)

,肩贞,肩
&

,肩前,阿是穴"针刺每个

穴位务必出现针感$然后选取相邻两个穴位接通上

海产的_$>"B A! 型电针仪) 采用连续波"频率为

! 1c

'>(

"电流调节以患者能够接受即可"时间为

!" ;<,)

CE>EFD治疗组&在对照组基础上给予头皮针治疗"

头皮针取穴,操作方法如下) !%#取穴'8 A%"(

%患肩对

侧的头皮运动区,感觉区的中 !\B 区) !!#操作方

法%让患者仰卧在治疗床上"给予针刺部位常规消

毒$以 ")#" ;;h#")"" ;;针灸针沿头皮呈 !"n夹

角斜刺进针"刺入 7" ;;"得气后给予频率为 %>" i

!"" 次&;<,

A%持续捻转 ! i7 ;<,$留针 !" ;<,"中

间给予相同的行针方式进行操作$行针,留针期间嘱

患者对患肩进行缓慢,最大幅度的功能锻炼) 两组

均每日 % 次"$ 次为 % 个疗程"中间休息 ! i7 L"共

治疗 ! 个疗程)

CEQD疗效观察

CEQECD综合疗效判定标准&参照-中医病证诊断

疗效标准.肩周炎疗效标准制定'$(

) !%#治愈%肩部

疼痛完全消失"肩关节功能活动范围完全得到恢复"

生活回归正常) !!#好转%肩部疼痛明显减轻"肩关

节功能活动范围明显增大"生活基本不受影响)

!7#未愈%肩部疼痛,功能活动等症状,体征未见改

善"甚至出现加重的情况)

有效率p!治愈K好转#\B h%""I

CEQEFD肩部疼痛评分&采用视觉模拟量表!S<Q+G:

&#77%&
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G,G:(R+-QDG:-"9.4#评分'%%(评估患者治疗前后肩关

节疼痛程度变化情况"采用两端标明 " 和 %" 字样

9.4标尺"让患者在标尺上指出疼痛位置"" 表示无

疼痛"数值越大表示疼痛越严重)

CEQE=D肩关节功能&采用 /(,QEG,EA5+F:-b肩关

节功能评分标准量表评估患者治疗前后肩关节功能

变化情况"包括肩关节疼痛程度,日常生活活动水

平,肩关节活动范围及肌力 # 个部分"其中肩关节疼

痛程度分值 " i%B 分"日常生活活动分值 " i!" 分"

肩关节活动范围分值 " i#" 分"肌力分值 " i!B 分)

总分 %"" 分"分数越高代表关节功能越好)

CEQEHD炎症因子&两组肩周炎患者分别在治疗前

后采集空腹静脉血 B ;X"应用酶联免疫吸附实验测

定患者血清白细胞介素A$!<,E-F:-+W<, A$"2XA$#,

肿瘤坏死因子 A

"

!E+;(F,-DF(Q<QHGDE(FA

"

"0'fA

"

#水平)

CEYD统计学方法&采用 4P44 !!)" 统计学软件"计

数资料采用率表示"等级资料采用秩和检验$计量资

料采用均数l标准差!

#

8l9#表示"组间比较采用 :

检验) #Z")"B 为差异有统计学意义)

FD结果

FECD两组患者综合疗效比较&治疗组治愈率为

$")""I"有效率为 >>)>8I$对照组治愈率为

#"j""I"有效率为 ?B)B$I"两组比较"差异有统计

学意义!#Z")"B#"见表 !)

表 FD两组患者综合疗效比较 例!I#

组别 B 治愈 好转 未愈 有效率

对照组 #B %>!#")""# %$!7B)B$# %%!!#)### !?B)B$#

治疗组 #B !?!$")""# %7!!>)>8# B!%%)%%# !>>)>8#

I值 !)"$B

#值 ")"78

FEFD两组患者治疗前后 d?P评分比较&治疗后"

两组患者9.4评分均显著低于本组治疗前$治疗组

9.4评分低于同期对照组!#Z")"B#"见表 7)

表 =D两组患者治疗前后

d?P评分比较 !

#

8l9"分#

组别 B 治疗前 治疗后

对照组 #B $)8B l%)"# 7)?! l%)!B

治疗组 #B ?)!B l")8$ !)?B l%)7"

:值 %)#"8 7)$%#

#值 ")%$! ")""%

FE=D两组患者治疗前后1-)+6()6;$053%9 肩关节

功能评分比较&治疗后"两组患者/(,QEG,EA5+F:-b

肩关节功能评分均显著高于本组治疗前 !#Z

"j"B#$治疗组/(,QEG,EA5+F:-b肩关节功能评分高

于同期对照组!#Z")"B#"见表 #)

表 HD两组患者治疗前后1-)+6()6;$053%9

肩关节功能评分比较 !

#

8l9"分#

组别 B 治疗前 治疗后

对照组 #B !8)?> lB)>> ?7)$" l%!)?%

治疗组 #B !?)#! l$)%# >")>8 l%!)8!

:值 %)>$" !)$8>

#值 ")"$$ ")"">

FEHD两组患者治疗前后 #L;Q#JMZ;

#

水平比较

&治疗后"两组患者 2XA$,0'fA

"

水平均显著低

于本组治疗前"治疗组 2XA$,0'fA

"

均低于同期

对照组!#Z")"B#"见表 B)

表 >D两组患者治疗前后#L;Q#JMZ;

#

水平比较 !

#

8l9",R&X

A%

#

组别 B

2XA$

治疗前 治疗后

0'fA

"

治疗前 治疗后

对照组 #B 8")"? l%")#8 78)#> l%>)$# 7")"$ l7)## %#)%! lB)">

治疗组 #B 8!)88 l7)%! !7)>? l%?)8! 7%)%> l7)%! %!)"% l#)"8

:值 %)7?8 #)"#> %)$%7 !)%$7

#值 ")%?% ")""" ")%%" ")"77

=D讨论

肩周炎属中医*痹证+范畴"又称*冻结肩+"因

其好发于五十岁人群"故又称*五十肩+) 本病病机

为本虚标实"本在患者机体气血不足,肝肾亏虚$标

在患者风寒湿邪侵袭"客阻肩部"筋脉拘紧"导致肩

部经脉痹阻"气血凝滞不通) 故治疗以疏通经脉"调

理气血为主) 肩周炎急性期患者发病以疼痛为主"

结合中医治疗*急则治其标+理论"使用头皮针结合

电针疗法"意在及早干预"减轻患者疼痛"避免疼痛

加重"有利于功能恢复)

头皮针是在传统医学的经络学说,现代医学的

大脑皮层功能定位学说以及生物全息学说 7 个学说

基础上发展演变而来的'%! A%7(

"通过对头部特定区域

施予高频率针刺达到畅通气血,通经活络,调节脏腑

功能,恢复阴阳平衡的效果"从而达到治疗疾病的目

的) 电针是临床常用的治疗方式"将电刺激与传统

针刺相结合"可以通过电脉冲有节律地刺激针刺穴

位"维持患者的得气感"亦可以改善病灶处局部血流

动力学状况) 电针还可以抑制疼痛传导"提高患者

疼痛阈值"从而达到改善炎症"加速渗出,水肿的吸

收"最终缓解或消除疼痛'%# A%$(

)

本研究根据中医经络学*近部选穴+ *腧穴所

在"主治所在+的原则和规律"电针选取患肩局部的

肩
)

,肩贞,肩
&

,肩前,阿是穴共奏疏通经络气血,

活血止痛之效) 头皮针则选择患肩对侧的运动区,

感觉区的中 !\B 区两个区域"加强刺激量"疏通经

络"祛除瘀滞"气血调畅"有效改善大脑皮层相应部

位的血液循环"促使毛细血管扩张"血流量增加"激

&B77%&
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活脑神经细胞"恢复上肢运动功能'%?(

) 治疗同时加

强患肩功能锻炼"激发患者自身的调节能力"加速气

至病所"正所谓*刺之要"气至而有效+"从而达到疏

通肩部经络气血,缓解肩关节疼痛,改善肩关节活动

度之目的'%> A!"(

)

本研究结果表明"治疗组的综合疗效优于对照

组"充分表明了头皮针结合电针治疗急性期肩周炎

优于单纯电针治疗) 疼痛是肩周炎急性期主要临床

症状"而解除疼痛是治疗肩周炎的急性期的关键所

在) 治疗后"治疗组与对照组 9.4 评分比较"差异

有统计学意义!#Z")"B#"说明头皮针结合电针在

缓解肩关节疼痛方面优于单纯电针治疗) 肩周炎的

急性期因疼痛加剧而致肩部肌肉痉挛导致肩关节功

能活动受限) 恢复肩关节功能,提高生活质量是治

疗急性期肩周炎的目标) 治疗后"治疗组与对照组

/(,QEG,EA5+F:-b肩关节功能评分比较"差异有统计

学意义!#Z")"B#"显示了头皮针结合电针在改善

肩关节活动度,提高患者生活质量方面优于单纯电

针治疗"有利于肩关节早日康复"恢复正常生活) 肩

周炎急性期的病理表现主要是肩部肌肉炎性渗出水

肿"作为主要炎症因子的 2XA$,0'fA

"

可刺激巨

噬细胞,内皮细胞等活化和聚集"促进炎症因子释

放"加重炎症反应"从而使疼痛加剧'!% A!7(

) 治疗后"

治疗组与对照组 2XA$,0'fA

"

水平比较"差异有

统计学意义!#Z")"B#"显示了头皮针结合电针治

疗肩周炎急性期在降低炎症因子水平方面优于单纯

电针治疗)

综上"头皮针结合电针治疗急性期肩周炎疗效

显著"能显著降低患者疼痛程度"改善肩关节活动功

能"降低炎症因子水平)
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