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缓解疼痛，改善乏力、腹胀有明显的疗效，KPS的提
高有效率达 61.1%。临床研究报道：放疗后应用持续
泵入复方苦参、十全大补汤为基础加减、活血化瘀
法、软坚解毒法等均改善了症状，提高了 QOL，在西
医和中西医两组对比中，中西结合组有效率均高于
西医组。癌症已成为慢性病，1989年美国将 QOL作
为肿瘤临床试验和慢性病的评价方法，QOL包括身
体功能、心理状况、独立能力、社会关系、生活环境、
宗教信仰、精神寄托等。 肝癌的病人多伴有情志的
异常，这是因为肝主疏泄，调达气血畅通，疏泄失
常，则其他脏腑会情志不调，产生心理障碍。 故而中
医重视调情志，如陆杏清应用疏肝理气活血柔肝解
郁方、周家明等应用逍遥散加减，在改善情志异常
同时，达到提高生活质量、延长生存的目的[8]。
4%%%%展望

中西医治疗体系不同， 最好的结合点在于实
践。 肿瘤领域内短期很难找到超水平的新药，筛选
对肿瘤有抑制作用的中药也是长期的课题，但目前
的研究可看出中药在抑制癌细胞的增殖（对癌基
因、抑癌基因、免疫细胞等方面）是有一定作用的，
而在细胞免疫、细胞因子、基因水平上的研究也阐
明了中医本质的可行性， 因此无论单药还是复方，
反复实践中检验正确率，对扩大应用临床均是有裨
益的。 中药杀灭肿瘤细胞的能力不及西药化疗，但
以人为本、以病人为中心的指导思想使之与疾病密
切相关的临床指标如：病死率、日常生活能力、生命
质量等越来越重要，为中药参与肿瘤临床治疗带来
了广阔前景。
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%%%%%%%%肩关节周围炎简称肩周炎，中医称为“肩痹”、
“漏肩风”、“肩凝症”等，或根据本病好发年龄称其
为“五十肩”，属中医学“痹证”范畴。 本病的发生，多
因年老体衰，气血虚损，经脉空虚，筋骨失养，再过

度劳累，外感风寒湿邪乘虚而入，阻滞经络，或劳伤
经脉，气血闭阻，从而导致疼痛及活动障碍的发生。
肩周炎的发病率近年来逐年上升并呈现出低龄化、
年轻化的趋势， 影响着现代人的工作和生活质量。

!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!!
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众多研究表明， 针灸疗法治疗肩周炎的疗效独特，
副作用小，费用较低且有较高的临床治愈率及有效
率。 现将肩周炎的针灸治疗概况归纳整理如下：
1%%%%选穴原则
1.1%%%%局部选穴 局部取穴是针灸治疗肩周炎最重
要的取穴方法。 彭丽岚等[1]取肩三针（肩髃、肩井、肩
贞）为主穴，配以曲池穴、阿是穴，近期疗效（临床最
后一次治疗结果）为 96%，远期疗效（停止治疗 6个
月以上随访结果）为 98%。
1.2%%%%远道选穴 循经远道取穴：刘茂德[2]对肩周炎
进行辨经分型，选取远部穴位：手太阳经型取申脉，
手少阳经型取阳陵泉或悬钟，手阳明经型及手阳明
与手太阳同病均取条口透承山，手太阴与手少阳同
病取三阴交透悬钟，治疗肩周炎患者 63例，痊愈 51
例（80.95%），总有效率 96.82%。 循经取起、止穴：孟
庆良等[3]对肩周炎手阳明经型取商阳、迎香，手太阴
经型取少商、中府，手太阳经型配少泽、听宫，治疗
154例，痊愈 93例（60.4%），总有效率 96.1%，并体
会到本法有针入痛止之效。
1.3%%%%特定穴 五输穴之井穴：曹荣禄[4]根据脉气“所
出为井”，用五输穴之一的井穴为主治疗肩周炎，如
病在手少阳三焦经选取关冲穴等，他认为井穴所处
神经末梢丰富，通经作用明显优于其他穴。 五输穴
之输穴：王忠良[5]根据《难经·六十八难》“输主体重
节痛”和《灵枢·顺气一日分四时》中的“病时间时甚
者，取之输”的记载，以及肩周炎多以疼痛为主，疼
痛多昼轻夜重（时间时甚）的临床特征，认为应取输
穴加以治疗：手太阴经型取太渊，手阳明经型取三
间，手少阳经型取中渚，手太阳经型取后溪，混合型
则兼取上述有关经上输穴。 络穴：杨运宽等[6]依据
“久病入络”理论，采用针刺手三阳经及手太阴肺经
的络穴为主治疗肩周炎， 共治 50 例， 治愈 43 例
（86%），有效率为 100%。 八会穴之筋会：郎伯旭[7]根
据八会穴中“筋会阳陵”的理论，取阳陵泉为主治疗
肩周炎，疗效确切。
1.4%%%%临床经验效穴 中平穴：王文远等[8]取中平穴
（足三里下 1寸、上巨虚上 2寸处），左肩发病取右
侧中平穴，右肩取左穴，双肩则取双侧穴，共治疗
2%099例，治愈 1%477例，总有效率 98.2%，并认为此
穴有显著的镇痛作用。 太阳穴：郭义赢等[9]取患侧太
阳穴及局部穴位，取得理想效果，并认为沿皮刺太
阳穴的目的是减轻肩部疼痛、有利于肩关节进行功
能锻炼。天鼎穴：李静茁[10]则独取天鼎穴，不留针，治
疗 100例，痊愈 84例，总有效率 97.0%，并认为天鼎
穴是行之有效的经验穴。 肺俞穴：孙治东等[11]根据

《针灸大成》中《杨氏医案》“灸肺俞则痰气可清，而
手臂能举矣”的记载，采用肺俞穴留置皮内针的方
法治疗肩周炎 32例，总有效率 93.8%。
2%%%%针灸疗法
2.1%%%%毫针刺法 曹荣禄[4]采用循经辨证针刺井穴的
方法治疗肩周炎 82例， 方法是根据疼痛部位经脉
循行处（手三阳经、手太阴经），针刺其经脉之井穴，
向内向上针刺，得气为度。结果：治愈 48例、显效 22
例、好转 10例、无效 2例，总有效率为 97.56%。
2.2%%%%热敏灸法 郭红波等[12]对 23例肩周炎患者使
用热敏灸治疗，治疗 10%d后统计疗效和不良反应，8
周后统计复发情况。 结果：热敏灸治疗总有效率为
95.65%。 治疗后 8周随访，无复发。
2.3%%%%温针 王玲玲 [13]用齐刺温针治疗粘连前期肩
周炎，方法：将 148例患者随机分为治疗组和对照
组各 74例，治疗组采用齐刺温针治疗，对照组采用
常规针刺法治疗。 观察疗效、肩部疼痛、肩关节活动
范围及日常活动受限情况。 结果：治疗组治愈率为
81.08%，总有效率为 100%，均高于对照组，差异有
非常显著性意义（P%<0.01）。 第 1次治疗后及 1个疗
程后两组视觉模拟评分(VAS)均明显降低，与治疗
前比较，差异均有非常显著性意义（P%<0.01）。
2.4%%%%电针 蔡卫根 [14]采用连续波和疏密波配合使
用的方法治疗肩周炎， 发现在粘连期病邪由表入
里， 使用疏密波对病变组织具有明显的兴奋效应，
能够促进病变组织的新陈代谢，改善气血循环和组
织营养，消除病患的炎性水肿，有利于防止肌肉萎
缩及肩关节粘连，从而使肩关节功能得到尽快的改
善。 此外，疏密波对处于粘连前期的患者有很好的
镇痛效应，对进入粘连期的患者，除镇痛效应外，还
有较好的改善肩关节活动功能的作用。
2.5%%%%齐刺法 王晶等 [15] 用齐刺法治疗肩周炎 35
例，在肩关节周围压痛最明显处定位，常规消毒，正
中直刺 1针，深 1~1.5寸，局部有酸胀感后，左右向
正中毫针方向各斜刺 1针，距离视疼痛范围做适当
调整，留针 40%min，每日 1次，10次为 1个疗程。 结
果：临床治愈 14例，显效 14例，有效 7例。
2.6%%%%透刺法 谢昆等[16]采用多针透刺法治疗肩周
炎 55例，与传统的局部循经取穴针刺法 42例进行
疗效对比。结果：治疗组治愈率为 52.72%，总有效率
为 96.36%； 对照组治愈率为 28.57%， 总有效率为
73.81%；经统计学处理，两组疗效差异具有统计学
意义（P%<0.01）。 说明多针透刺法治疗肩周炎的疗效
明显高于普通针刺法。
2.7%%%%浮刺法 陆永辉等[17]用浮刺法治疗肩周炎 33
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例，治疗组采用浮刺法，对照组采用普通针刺法。 结
果：观察结果表明，两组治疗前后肩关节疼痛 VAS
评分变化差值比较差异有统计学意义（P%<0.01），浮
刺法缓解肩部疼痛明显优于常规针刺法；两组治疗
后临床总有效率比较差异有统计学意义（P%<0.05），
浮刺法疗效优于常规针刺法。
2.8%%%%滞针法 孔祥飞[18]用滞针刺法治疗肩周炎，治
疗组用滞针刺法，对照组用常规针刺法，两组取穴
和疗程均相同，观察其疗效差异。 结果：治疗组治愈
率为 71.6%， 总有效率为 97.0%； 对照组治愈率为
52.3%，总有效率为 87.7%；分别比较两组的治愈率
和总有效率，其差异均具有统计学意义（P%<0.05）。
两组治疗前肩部疼痛和肩关节活动度分级比较差
异无统计学意义（P%>0.05），治疗后比较差异则有统
计学意义（P%<0.05）。
2.9%%%%苍龟探穴法 高宏伟等[19]用苍龟探穴法为主
配合温针灸治疗 63例肩周炎患者，与 66例常规针
刺治疗的患者对照。 观察期内复合组痊愈 41例，好
转 19 例，无效 3 例，痊愈率 65.1%，总有效率 95.2%
%；对照组痊愈 30例，好转 25例，无效 11例，痊愈
率 45.5%，总有效率 83.3%。 复合组的痊愈率、总有
效率均高于对照组， 经统计学处理有明显差异（P%
<0.01）。
2.10%%%%平衡针 程永等[20]采用动态平衡针法治疗肩
周炎患者 40例， 痊愈 19例（占 47.5%）， 愈显率
77.5%。 王飞等[21]设平衡针治疗组和对照组，平衡针
法组取肩痛穴（位于足三里穴下 2寸，偏向腓侧），
用直刺快速法，采用 3寸毫针，直刺 1~2寸，使针感
向远距离的足趾传导；两侧交叉取穴，每周 3次，10
次为 1个疗程。 对照组以传统手法传统穴位进行按
摩，同时配合牵引。 平衡针治疗组 60例，治愈 56例
（占 93.33%），显效 4例（占 6.67%）；对照组 60 例，
治愈 32例（占 53.33%），显效 15例（占 25.00%），好
转 8例（占 13.33%），无效 5例（占 8.33%）。
2.11%%%%火针 李共信等[22]采用火针治疗肩周炎，治
疗组采用火针治疗，对照组采用常规针刺。 结果：疼
痛评分治疗前后差值，治疗组（30.04±2.81）分，对
照组（16.30±3.83）分，两组比较差异有统计学意义
（P%<0.01）；治疗后肩关节运动功能综合评分，治疗
组（143.91±2.34）分，对照组（84.95±16.29）分，两
组比较差异亦有统计学意义（P%<0.01），治疗组优于
对照组。

3%%%%讨论
针灸治疗肩周炎，以其疗效显著、镇痛效果颇

佳的特点，现仍被临床广泛应用。 但目前各种报道
对肩周炎的临床疗效评价尚缺乏统一标准，临床追
踪及设置对照等方面亦嫌不足，因此在临床研究中
应注重临床疗效评价标准规范化，增加临床追踪力
度，设置对照组以及广泛运用综合疗法。 另外，近年
来随着现代人生活方式的多样化和生活节奏的快
速化， 肩周炎的发病率逐年上升并呈现出低龄化、
年轻化的趋势，所以肩周炎的预防远远比治疗来得
重要。
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