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较大
,

神经根受压移位或神经根淹没的椎间隙来作为

定位
、

手法治疗的参考依据
。

本文资料显示
,

手法治疗

多间隙腰椎间盘突 ∃膨 %出症的有效率是  
&

∋
。

性别
、

职业
、

病程长短
,

单纯稚间盘突 ∃膨 % 出与其并发椎管

内容其它改变
,

对治愈率影响不显著
。

二个间隙与三

个
、

四个间隙的椎间盘突 ∃膨% 出
,

对其有效率影响不

显著
。
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手法治疗肩周炎的临床观察

安徽省淮南市中医院 ∃∗ , ∗ ∀ ∀  % 廖曙和

从 ∀ 年 − 月) . 年 ∀ 月
,

我们采用一次性 黄
、

桃仁
、

红花
、

当归
、

桑枝
、

乳没
、

杜仲
,

徐长卿等
。

手法松解粘连配合练功及中药治疗
,

对资料较完整的 外用熏洗方以海桐皮汤为主
,

常用药物
(

海桐皮
、

川椒

# 例肩周炎患者走访 年
,

− 例取得较满意的效 目
,

红花
、

山奈
、

姜衣
,

透骨草
、

伸筋草
、

麻黄等
。

果
,

优 良率占
&

+ ∋
,

现将治疗情况介绍如下
。

讨 论

临床资料
&

关于暴力撕扯肩关节囊的问题
。

手法松解粘连

本组肩周炎患者 − 例
,

男性 ., 例
,

女性  + 例 / 是一种被动运动
。

一般使患肢上举
、

外展
、

内旋
、

后伸

共 ∗∗ 肩
,

左 +∗ 肩
,

右  ∀ 肩
,

双侧肩部 + 例 / 本组病 等手法
,

其被动运动范围均在机理生理的限度内
,

只要

例中女性发病率高于男性
。

年龄 ,∀ 一  + 岁
。

施力得当
,

医患配合好
,

是不会造成人为损伤的
。

因为

治疗方法 粘连在很大程度上包含关节囊粘连要松解粘连而又不
&

手法
(

∃ %在患肩不痛点作指压揉摩
,

再在整个 影响到关节囊几乎是不可能的
。

根据收集的大量的资

肩部作推拿
、

捏
、

搓
、

直至局部发热
,

深部组织松软
,

料及临床病例分析
,

极大部分患者在手法松解过程中

疼痛减轻
。

∃∗% 点压肩周穴 ∃取穴方法
(

术者掌侧腕横 伴有不同程度的肩关节囊
、

滑液囊撕裂
。

这不仅表现在

纹对患者背侧腕横纹
,

伸直食指
,

食指所指处 % / 同时 手法松解过程中可以听到清晰的
“

撕扯声
” ,

而且有大

作顺逆时针方向环转肩关节
。

∃,% 病人仰卧
(

术者在患 量的 0 线肩关节囊造影报道作依据
。

在手法松解过程

侧
,

将患肢屈肘
,

徐徐前屈
,

外展 / 外旋肩关节
,

然后 中听到的撕扯声
,

不仅是关节囊的撕裂
,

同时也是粘连

迅速上举将前臂放置头后枕部
。

在上举的瞬间
,

可感到 被松解的标志
。

为患者能按正常运动范围活动提供前
“

撕扯声
” ,

这是手法成功的标志
。

∃.% 患者俯卧
,

在患 提
,

然后
,

使患者在动态—
经常活动的状态下修复

,

侧肩脚骨内缘作揉摩
,

在肪二头肌膛处作揉
、

捏
、

弹拔
,

以恢复肩关节的稳定性
,

达到治愈目的
。

同时将患肢屈肘后伸
,

旋转
,

使手抵背颈部
。

∗& 关节囊撕裂后引起的关节内积血而造成再粘连

∗
&

练功
(

练功必须达到功能位要求
,

每天 , ) . 次
,

的间题
。

在手法松解过程中确实存在关节囊被撕裂问

每次 ∗∀ 一 ,∀ 分钟
。

∃ % 以患肩为轴心
,

作环旋运动
,

按 题
,

但并非象持否定态度者那样因害怕局部出血会加

顺逆时针方向各数次
,

幅度越大越好
。

∃∗ % 双臂伸直贴 重肩关节功能障碍而彻底否定手法的治疗作用
。

运用

耳上举头顶 ∃初练时可用健手帮助上举%
,

然后屈肘
,

前 手法和练功能够消散痪肿
,

加快组织对积血的吸收
,

减

臂经头顶
,

手抓住对侧耳朵
,

头向健侧歪
,

以增中腋部 轻关节滑膜的炎性反应
。

配服中药内服外用
,

对于防止

伸展
。

∃, % 屈肘置胸前
,

手搭对侧肩部
,

健手推肘
,

使 关节再粘连
,

恢复肩关节功能有促进作用
。

从几年的临

手摸到颈背部
。

∃.% 双臂内旋后伸
,

手背贴腰能部
,

以 床治疗来看
,

没有一例因为用力不当而造成肩关节人

拇指做支撑向上
,

健手帮助将患手推向对侧肩脚部
。

为损伤
,

而只要术后坚持正确的功能锻炼
,

可以把多发

∃+ % 两手指对插
,

上举头顶
,

掌心向上
,

用力推托
。

再粘连的比率降到最低
。

,
&

中药
(

普遍采用中药内服加外用熏洗
。

内服运用 ∃收稿
(

+ 一 ! 一 ∗%

和营止痛汤加减
,

常用药物
(

赤芍
、

川断
、

川芍
、

片姜


