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摘　要　目的：探讨发散式冲击波治疗跖腱膜炎性跟痛症的临床疗效。方法：采用发散式冲击波治疗跖腱膜炎性跟痛症患者６８

例，男４５例、女２３例；年龄２０～５９岁，中位数３６．５岁；左侧２６例，右侧４２例；病程３～１８个月，中位数１０个月。每周治疗１次，４

次为１个疗程，共治疗３个疗程。在治疗前和治疗１、２、３个疗程后，分别采用疼痛视觉模拟量表（ｖｉｓｕａｌａｎａｌｏｇｕｅｓｃａｌｅ，ＶＡＳ）评分

和美国足与踝关节协会（Ａｍｅｒｉｃａｎｏｒｔｈｏｐｅｄｉｃｆｏｏｔａｎｋｌｅｓｏｃｉｅｔｙ，ＡＯＦＡＳ）踝与后足功能评分评价患足疼痛及功能情况。结果：６８例

患者均顺利完成治疗。患足疼痛ＶＡＳ评分，治疗前（７．４４±０．５３）分、治疗１个疗程后（５．６７±０．５０）分、治疗２个疗程后（３．５６±

０．５３）分、治疗３个疗程后（３．１１±０．６０）分；患足功能ＡＯＦＡＳ评分，治疗前（６８．７８±１．３０）分、治疗１个疗程后（７６．８９±３．２４）分、

治疗２个疗程后（８２．２２±１．８１）分、治疗３个疗程后（８４．３５±１．６０）分。结论：发散式冲击波治疗跖腱膜炎性跟痛症，可有效缓解

患足疼痛、改善患足功能。

关键词　足跟痛；高能量冲击波；跖腱膜炎

　　跟痛症是由一系列疾病导致的足跟部疼痛症候
群，好发于中老年人，男性多于女性。导致跟痛症发

病的因素有足底跖腱膜炎、跟骨脂肪垫病变、跟骨滑

膜炎、跟骨骨质增生等［１］。跖腱膜炎是跟痛症最常见

的原因，多采用非手术治疗。但采用传统的非手术方

法治疗跖腱膜炎，治疗周期长、复发率高。近年来，体

外冲击波疗法在骨骼肌肉系统疾病治疗中的应用逐

渐展开［２－４］。２０１７年１—１０月，笔者采用发散式冲击
波治疗跖腱膜炎性跟痛症患者６８例，现报告如下。

１　临床资料
１．１　一般资料　跖腱膜炎性跟痛症患者６８例，均为
浙江省中医院门诊患者。男 ４５例、女 ２３例；年龄
２０～５９岁，中位数３６．５岁；左侧２６例，右侧４２例；病
程３～１８个月，中位数１０个月。
１．２　诊断标准　跖腱膜炎性跟痛症诊断标准［５］：①
有足跟痛病史；②晨起足跟落地时或久坐起身时足跟
疼痛，随行走步数增加疼痛先缓解后加重；③跟骨结
节内侧及跖腱膜起点２～３ｃｍ处有明显压痛；④超声
或ＭＲＩ检查见跖键膜增厚、水肿。
１．３　纳入标准　①符合上述诊断标准；②年龄１８～
８０岁。
１．４　排除标准　①４周内接受过其他方法治疗者；

②合并凝血功能障碍者；③合并严重的骨质疏松者；

④合并足跟部软组织感染、开放性创伤者；⑤合并严
重的心血管疾病或安装有心脏起搏器者；⑥合并强
直性脊柱炎、足部软组织肿瘤、坐骨神经痛或类风湿

关节炎者；⑦妊娠或哺乳期妇女；⑧预计依从性
差者。

２　方　法
２．１　治疗方法　清洁足底皮肤，选取最明显的压痛
点［图 １（１）］，采用美国 ＣｈａｔｔａｎｏｏｇａＩｎｔｅｌｅｃ公司
Ｔ２６４３型发散式冲击波治疗仪行冲击波治疗
［图１（２）］。冲击波发散范围半径１５ｍｍ，冲击压力
２ｋｇ·ｆ·ｃｍ－２，冲击频率１０Ｈｚ，冲击次数２０００次。

每周治疗１次，４次为１个疗程，共治疗３个疗程。

图１　发散式冲击波治疗跖腱膜炎性跟痛症图片

２．２　疗效评价方法　在治疗前和治疗１、２、３个疗程
后，分别采用疼痛视觉模拟量表［６］１２３－１２４（ｖｉｓｕａｌａｎａ
ｌｏｇｕｅｓｃａｌｅ，ＶＡＳ）评分和美国足与踝关节协会（Ａｍｅｒｉ
ｃａｎｏｒｔｈｏｐｅｄｉｃｆｏｏｔａｎｋｌｅｓｏｃｉｅｔｙ，ＡＯＦＡＳ）踝与后足功
能评分［６］２３１－２３２评价患足疼痛及功能情况。
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３　结　果
６８例患者均顺利完成治疗。患足疼痛 ＶＡＳ评

分，治疗前（７．４４±０．５３）分、治疗１个疗程后（５．６７±
０．５０）分、治疗２个疗程后（３．５６±０．５３）分、治疗３个
疗程后（３．１１±０．６０）分；患足功能ＡＯＦＡＳ评分，治疗
前（６８．７８±１．３０）分、治疗 １个疗程后（７６．８９±
３．２４）分、治疗２个疗程后（８２．２２±１．８１）分、治疗３
个疗程后（８４．３５±１．６０）分。

４　讨　论
跖腱膜是足底的深筋膜，自跟骨结节向远端行至

各足趾的近节趾骨，由纵行的纤维组成，可保护足底

肌肉、肌腱、血管、神经和关节。跖腱膜炎常见于运动

量较大或身体负荷过重者，此类人群步态推进期跖腱

膜承受的牵张应力较大，容易发生劳损。高弓足和扁

平足均有易患跖腱膜炎的生物力学指征。跖腱膜炎

是一种自限性疾病，经６个月至１年的非手术治疗，
９０％的患者可达到满意的疗效［７－８］。非手术治疗跖

腱膜炎的常用方法有：减轻体重、牵拉跟腱和跖腱膜、

佩戴支具、垫高足弓鞋垫、口服非甾体类抗炎药物及

超声药物透入等。

冲击波是通过流体和气体介质传导的机械声

波［９－１１］。冲击波的生物效应是通过组织振动的机械

作用产生的［１０－１２］。冲击波疗法可缓解足部疼

痛［１３－１４］，但其具体的作用机制尚不明确，可能与促进

局部新生血管增生和血液循环，从而加快局部炎症的

消退有关。

本组患者治疗结果表明，发散式冲击波治疗跖腱

膜炎性跟痛症，可有效缓解患足疼痛、改善患足功能。

但本组观察病例中，由于没有对足底筋膜的厚度进行

评估，也未能为患者统一提供标准化的鞋或鞋垫，观

察结果有一定的局限性。
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