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肩周炎是中老年人常见病，多因感受风寒湿邪或劳损后所致，临床表现为肩部痛疼、昼轻夜重，并向颈项背部放射，患者十分痛苦。2006年1月一2008年6月我院利用ZZ-300型骨创伤治疗仪治疗肩周炎50例，获得良好效果，现报道如下。

1  临床资料 

1.1  一般资料  本组50例中男28例，女22例；年龄41～7岁；左肩26例，右肩24例；病程<1a 32例，1～2a 13例，>2a 5例；肩周炎伴有明显肌肉萎缩2例。

1.2  治疗方法  采用旋转干扰电疗法，将4块5cm*5cm的块状电极片贴于患侧肩部周围，一对电极置于肩关节上方和上臂外侧，另一对电极置于肩关节的前面和后面。差频选择50～100Hz，电流强度以患者能够耐受为度，每日2次，每次30rain，10d为1个疗程。1个疗程结束后检查疗效。

1.3  疗效判定标准  痊愈：肩部疼痛消失，关节活动范围恢复正常；显效：患侧上肢上举>160。，外展>700。，肩部疼痛明显减轻，自觉症状明显减轻；改善：肩头活动比治疗前增加

40。，肩周围疼痛减轻，自觉症状改善；无效：治疗后肩部疼痛无减轻，功能活动无改善。

2  结  果 

治疗1个疗程后，50例患者痊愈8例(16％)，显效19例(38％)，改善l7例(34％)，无效6例(12％)。6例无效患者的病程均>la。显效及好转患者经第2个或第3个疗程治疗后可痊愈或症状明显改善。停止治疗3个月，对14例患者进行随访，疗效巩固。

3  讨  论 

旋转干扰电治疗肩周炎，是应用干扰电促进肩部周围血液和淋巴循环，促进关节功能障碍恢复，临床应用方便，无任何不良反应，能明显减轻痛苦，患者易于接受。从治疗效果

看，1个疗程后总有效率达88％，具有明显治疗效果；随访14例患者，疗效巩固。因此，采用旋转干扰电疗法治疗肩周炎疗效显著，且复发率低，是一种值得推行的治疗方法。肩关节周围附着肌腱较多，而肌腱处神经末梢丰富．血管少，血液循环差，故肩周炎患者疼痛剧烈。而应用差频可引起明显震颤感，阻断或干扰疼痛的传导，起到掩盖疼痛的作用。同时电流刺激可激活脑内内源性多肽能神经元，释放内源性吗啡多肽，达到止痛效果；另外干扰电的内生电流促进局部血液循环，使组织问、神经纤维问水肿减轻，组织张力下降，改善

组织缺氧状态，促进钾离子，激肽、胺类等病理致病因子的清除，也具有后续止痛的效果I2]。因此，在减轻患者疼痛方面，较药物具有安全性。开展防治一体化模式是健康教育发展的必然趋势l3]。现代康复观认为，健康教育应深入社区和农村，让普通百姓了解肩周炎等疾病的致病原因，自觉养成有利于健康的行为和生活方式，消除或远离影响健康的危险因素，提高疾病的防范意识，在机体发生异常时就要及早诊治。从疗效结果来看，治疗效果与肩周炎的病程相关，显效以上患者病程一般较短，而6例无效患者病程均>1a。可见早期治疗有助于防止病情的发展，也给肩周炎的康复赢得时间。因此，健康教育应贯穿防治的各个 阶段，教育的重点在于关口前移。
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