
六味祛风活络膏外敷治疗肩关节周围炎气滞血瘀证

沈永勤

（青海省中医院，青海　西宁　８１００００）

摘　要　目的：观察六味祛风活络膏外敷治疗肩关节周围炎气滞血瘀证的临床疗效及安全性。方法：２０１５年９月至２０１７年４月，

采用六味祛风活络膏外敷治疗肩关节周围炎气滞血瘀证患者１０６例。男３５例，女７１例。年龄４０～７０岁，中位数５３．５岁。病程

１～２２个月，中位数３个月。将膏药贴敷于肩部疼痛明显处，每日贴敷８ｈ，连续治疗４周。采用视觉模拟量表（ｖｉｓｕａｌａｎａｌｏｇｕｅ

ｓｃａｌｅ，ＶＡＳ）评价肩部疼痛程度，采用Ｍｅｌｌｅ评分量表评价肩关节活动度，采用自拟标准评价肩部压痛及肌肉萎缩程度，治疗过程中

观察不良反应发生情况。结果：肩部疼痛 ＶＡＳ评分，治疗前（７．１９±１．４７）分，治疗开始后２周（４．６１±１．１３）分、４周（２．２２±

１．５２）分。Ｍｅｌｌｅ评分，治疗前（７．９８±２．３７）分，治疗开始后２周（５．２５±２．００）分、４周（２．４３±２．４３）分。肩部压痛评分，治疗前

（４．６４±１．０２）分，治疗开始后２周（３．３４±０．９８）分、４周（１．７０±１．２０）分。肩部肌肉萎缩评分，治疗前（１．６６±１．６２）分，治疗开始

后２周（１．０４±１．１５）分、４周（０．２８±０．８５）分。１例患者治疗过程中出现轻度皮疹，未进行特殊治疗，自然缓解。结论：六味祛风

活络膏外敷治疗肩关节周围炎气滞血瘀证，可以缓解肩部疼痛及肌肉萎缩症状，改善肩关节活动度，且安全性较高，值得临床推广

应用。

关键词　肩凝症；气滞血瘀；膏药疗法

　　肩关节周围炎简称肩周炎，临床常表现为肩关节
疼痛及活动功能受限，因多见于５０岁以上中老年人，
又称五十肩［１］。虽然肩关节周围炎是一种自限性疾

病，但其病程较长，容易影响患者的生活质量［２－３］。

肩关节周围炎的治疗方法较多，临床多首选非手术方

法治疗［４－６］。目前有关中药外敷治疗肩关节周围炎

的报道较多，但多数外敷中药的制备相对简单，不利

于质量控制，可影响临床疗效［７－９］。２０１５年 ９月至
２０１７年４月，我们采用六味祛风活络膏外敷治疗肩关
节周围炎气滞血瘀证患者１０６例，并对其临床疗效及
安全性进行了观察，现报告如下。

１　临床资料
本组１０６例，男 ３５例、女 ７１例。年龄 ４０～７０

岁，中位数５３．５岁。均为在青海省中医院门诊治疗
的患者。均符合肩关节周围炎的诊断标准［１０］，中医

辨证为气滞血瘀证［１１］。均排除肩关节周围皮肤破损

或感染者，合并其他皮肤疾病者，合并颈椎病、肩峰撞

击征及冈上肌腱钙化性肌腱炎者，有药物过敏史者，

以及妊娠期或哺乳期妇女。病程１～２２个月，中位数
３个月。

２　方　法
２．１　治疗方法　均采用六味祛风活络膏（贵州苗药
药业有限公司生产，国药准字：Ｚ２０１３００１６）外敷治疗。
药物组成：姜黄 ６００ｇ、飞龙掌血根皮 ４５０ｇ、威灵仙

４５０ｇ、乳香１００ｇ、没药１００ｇ、冰片５０ｇ（７ｃｍ×７ｃｍ
橡胶膏剂１０００贴含量）。将膏药贴敷于肩部疼痛明
显处，每日贴敷８ｈ，连续治疗４周。在膏药贴敷治疗
期间，指导患者进行弓步云手、内外运旋及手指爬墙

锻炼，每个动作每次１０ｍｉｎ，每日３～５次。治疗过程
中禁用其他治疗肩关节周围炎的药物。

２．２　疗效及安全性评价方法　采用视觉模拟量表
（ｖｉｓｕａｌａｎａｌｏｇｕｅｓｃａｌｅ，ＶＡＳ）评价肩部疼痛程度，采用
Ｍｅｌｌｅ评分量表［１２］评价肩关节活动度，采用自拟标准

评价肩部压痛及肌肉萎缩程度。肩关节压痛：轻度，

轻微压痛，无痛苦表情，２分；中度，明显压痛，有痛苦
表情，但疼痛尚可忍受，４分；重度，轻压即明显疼痛，
拒按，６分。肩部肌肉萎缩：轻度，三角肌较健侧欠饱
满，２分；中度，三角肌较健侧轻微塌陷，４分；重度，三
角肌较健侧明显塌陷，６分。治疗过程中观察不良反
应发生情况。

３　结　果
治疗前及治疗开始后２周、４周，肩部疼痛 ＶＡＳ

评分、Ｍｅｌｌｅ评分、肩部压痛评分及肌肉萎缩评分见
表１。１例患者治疗过程中出现轻度皮疹，未进行特
殊治疗，自然缓解。

４　讨　论
肩关节周围炎又称“肩凝症”“冻结肩”“漏肩

风”，属于中医学“痹证”范畴［１３－１４］。肩关节周围炎
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表１　１０６例肩关节周围炎气滞血瘀证患者治疗前后疗效指标

测定时间 样本量（例）
肩部疼痛ＶＡＳ评分
（ｘ±ｓ，分）

Ｍｅｌｌｅ评分
（ｘ±ｓ，分）

肩部压痛评分
（ｘ±ｓ，分）

肩部肌肉萎缩评分
（ｘ±ｓ，分）

治疗前 １０６ ７．１９±１．４７ ７．９８±２．３７ ４．６４±１．０２ １．６６±１．６２
治疗开始后２周 １０６ ４．６１±１．１３ ５．２５±２．００ ３．３４±０．９８ １．０４±１．１５
治疗开始后４周 １０６ ２．２２±１．５２ ２．４３±２．４３ １．７０±１．２０ ０．２８±０．８５

　ＶＡＳ：视觉模拟量表

的病因病机较为复杂，与气滞血瘀、外邪侵袭等有重

要关系。气血之间相互滋生、相互为用，气滞则血瘀、

血瘀则气行不畅。《杂病源流犀烛》载有：“气运乎

血，血本随气以周流，气凝则血亦凝矣。气凝在何处，

则血亦凝在何处矣。夫至气滞血瘀，则作肿作痛，诸

变百出”。风寒湿邪侵袭，阻滞经络，引起气血失调，

导致肩部筋骨肌肉失养。《临证指南医案》载有：“痹

者，闭而不通之谓，正气为邪所阻……风寒湿三气得

以乘虚外袭，留滞于内以致湿痰、浊血流注凝涩而得

之”。因此，临床多采用活血化瘀、祛风除湿等方法治

疗肩关节周围炎［１５－１９］。

中医药治疗肩关节周围炎，方法灵活多样，多数

患者可以获得良好疗效［２０－２１］。六味祛风活络膏是治

疗肩关节周围炎的中医专方专药，其中姜黄具有破血

行气、通络止痛的功效，为君药；飞龙掌血根皮具有祛

风除湿、活血化瘀、消肿止痛的功效，为臣药；威灵仙

具有祛风除湿、通络止痛的功效，为臣药；乳香和没药

具有活血止痛、消肿生肌的功效，为佐药；冰片具有开

窍、消肿止痛的功效，为佐使药；诸药合用，可以起到

祛风除湿、活血化瘀、消肿止痛的作用。

本组患者治疗结果显示，六味祛风活络膏外敷治

疗肩关节周围炎气滞血瘀证，可以缓解肩部疼痛及肌

肉萎缩症状，改善肩关节活动度，且安全性较高，值得

临床推广应用。
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