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超声引导下高渗葡萄糖增生疗法在治疗冈上肌撕裂中
的疗效研究

曾红霞 姚新阳 吴涛

[摘要] 目的 探讨超声引导下高渗葡萄糖增生疗法在治疗冈上肌撕裂中的临床疗效。方法 将 78 例冈上肌撕

裂患者按随机数字表分为对照组和观察组，对照组进行常规干预，观察组在此基础上再给予超声引导下高渗葡萄

糖增生疗法治疗，治疗前、治疗 2 周、治疗 4 周时采用疼痛视觉模拟评分（VAS）对患者肩部疼痛进行评价，采用量

角器评价患肩的主动前屈和外展关节的活动度，采用加州大学肩关节评分系统（UCLA）进行肩关节综合治疗效果

评估，采用高频多普勒彩色超声检测冈上肌肌腱撕裂点面积，记录不良反应发生情况。结果 治疗前两组VAS评

分、主动前屈活动度、主动外展活动度、患侧肩关节冈上肌肌腱撕裂点的面积、肩关节功能分级比较，差异无统计学

意义（t分别=0.95、1.38、1.12、1.02，χ2=1.85，P均＞0.05）；观察组治疗 2 周、4 周的VAS评分、主动前屈活动度、主动

外展活动度明显低于对照组，差异有统计学意义（t分别=8.46、11.49、13.04、22.03、11.60、20.72，P均＜0.05）。治疗

4 周后，观察组肩关节功能分级明显优于对照组（χ2=7.16，P＜0.05）。治疗8 周后，观察组患侧冈上肌肌腱撕裂点的

面积明显小于对照组，差异有统计学意义（t=4.13，P＜0.05）。所有患者在治疗过程中均未有不良事件发生。结

论 超声引导下高渗葡萄糖增生疗法治疗冈上肌撕裂具有定位精确、效果显著、安全性好的优点，能更快减轻患病

肩部疼痛，促进患侧冈上肌损伤修复，改善患侧肩关节活动度。
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Clinical study of ultrasound-guided hypertonic glucose hyperplasia therapeutic effect in supratinatus muscle
tear ZENG Hongxia，YAO Xinyang，WU Tao.Department of Ultrasound Medicine，the First People's Hospital of Wuyi，
Wuyi 321200，China.
[Abstract] Objective To investigate the therapeutic effect of ultrasound-guided hypertonic glucose hyperplasia in the
supratinatus muscle tear. Methods Seventy-eight patients with supratinatus muscle tear were divided into control
group and observation group according to the random number table.The control group received routine intervention，and
the observation group received ultrasound-guided hypertonic glucose hyperplasia therapy on the basis of routine interven⁃
tion.The patients' shoulder pain was evaluated by visual analog scale（VAS）before treatment，2 weeks and 4 weeks after
treatment.The range of motion of active flexion and abductor joints of the affected shoulder was evaluated by protractor.
The comprehensive treatment effect of shoulder was evaluated by the University of California Los angeles（UCLA）.High
frequency Doppler color ultrasound was used to detect the area of supraspinatus tendon tear and record the occurrence of
adverse reactions. Results There was no statistically significant difference in VAS score，active flexion and active ab⁃
duction range of motion，area of supraspinatus tendon tear on the affected shoulder joint，and shoulder joint functional

grading between the two groups before treatment（t=
0.95，1.28，1.12，1.02，χ2=1.85，P＞0.05）. The VAS
score，active flexion and active abduction range of
motion of the observation group were significantly
lower than those of the control group at 2 weeks and
4 weeks after treatment，with statistical significance
（t=8.46，11.49，13.04，22.03，11.60，20.72，P＜

0.05）. After 4 weeks of treatment，the functional
grading of the shoulder joint in the observation
group was significantly better than that in the con⁃
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trol group（χ2=7.16，P＜0.05）.After 8 weeks of treatment，the area of the tear point of the supraspinatus tendon on the af⁃
fected side in the observation group was significantly smaller than that in the control group，and the difference was statis⁃
tically significant（t=4.13，P＜0.05）.No adverse events occurred during the treatment process. Conclusion Ultrasound-
guided hypertonic glucose hyperplasia therapy in the treatment of supraspinatus muscle tear has the advantages of accu⁃
rate positioning，significant effect and good safety，which can reduce the degree of pain of the affected shoulder more
quickly，promote the repair of the affected supraspinatus muscle injury，and improve the affected shoulder joint motion.
[Key words] supraspinatus muscle tear； ultrasonic guidance； hypertonic glucose； hyperplasia therapy

肩袖损伤是目前临床常见的肩关节疾病，且发

病率呈现出明显升高的态势。肩袖损伤患者中冈

上肌肌腱撕裂所占比例最大[1,2]。目前临床上常规

的治疗方法主要有口服非甾体类消炎镇痛药、理疗

针灸、运动疗法等，效果往往不是十分理想，对于常

规保守治疗无法缓解的患者，骨科手术治疗是以往

临床采用的主流方案，但不可避免会存在一定创

伤，不利于疾病康复[3,4]。

超声引导下高渗葡萄糖增生疗法是将肌骨超

声技术和高渗葡萄糖增生疗法技术完美结合的一

种疼痛治疗方法，在超声引导下进行更加精准的定

位及注射治疗，提高治疗的效果[5]。肌骨超声影像

检查在冈上肌撕裂的定位、定性诊断方面起到重要

作用，而且基于超声影像评估结果可实施超声引导

下高渗葡萄糖精准定位注射，能够显著缓解肩痛，

改善肩关节活动度和上肢功能[6]。本研究旨在探讨

超声引导下高渗葡萄糖增生疗法在治疗冈上肌撕

裂患者中的应用效果。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选取武义县第一人民医院 2021年

12 月至 2023年 3 月收治的 78 例符合入组标准的

冈上肌肌腱撕裂患者作为研究对象，随机分为观察

组和对照组各30 例。入选标准为：①肩痛病程大于

1 个月；②MRI或超声检查显示冈上肌肌腱病变（肌

腱退变或部分撕裂）；③肩关节被动活动范围正常。

排除标准为：①严重凝血功能异常；②合并骨折、风

湿性关节炎、肩关节感染、肩周炎等疾病；③存在心

肝肾等重要脏器功能异常；④合并免疫系统或严重

全身性疾病。

研究结束后脱落18 例，共60 例患者纳入研究，

其中对照组 29 例和观察组 31 例，对照组中男性

16 例 、女 性 13 例 ；年 龄 30～66 岁 ，平 均 年 龄

（48.60±9.25）岁，病程 0.5～3 个月，平均病程（2.10±
0.40）个月。观察组中男性 18 例、女性 13 例；年龄

30～67 岁，平均年龄（49.15±9.50）岁，病程 0.3～

3 个月，平均病程（2.20±0.45）个月。两组患者一般

资料比较，差异无统计学意义（P均＞0.05）。
1.2 方法 两组患者均接受常规康复治疗，包括以

改善肩关节活动度为主的运动疗法、作业疗法、肩

周疾病推拿治疗以及电针（取肩髃穴、肩前穴、肩贞

穴、天宗穴、阿是穴等穴位）、低频、红外线、隔物灸

等物理因子治疗，每日一次，每周 5 d，共 4 周。观

察组在常规治疗基础上给予超声引导下高渗葡萄

糖增生治疗。操作前配制好增生疗法注射液（50%
葡萄糖 2 ml+0.9%氯化钠注射液1 ml+2%利多卡因

2 ml），患者取侧卧位（充分暴露肩关节），超声下准

确定位注射部位后设计好进针部位及进针角度，操

作者于超声引导下注射增生疗法注射液（肌腱韧带

周围每个注射点 1～2 ml，可以多点注射）。每周接

受一次治疗，连续治疗4 周。

1.3 观察指标 ①在治疗前、治疗 2 周、治疗 4 周

时采用疼痛视觉模拟评分（visual analogue scale，
VAS）对患者肩部的疼痛进行评价，总分为10 分，分

数越高表示疼痛越严重；②在治疗前、治疗 2 周、治

疗4 周时采用量角器测量患侧肩的主动前屈和外展

关节的活动度，每次测量 3 次，中间间隔 3 min，计
算平均值；③在治疗前、治疗4 周时采用加州大学肩

关节评分系统（The University of California-Los an⁃
geles，UCLA）进行肩关节综合治疗效果评估，总分

为 35 分，根据UCLA评分将肩关节功能分为优（≥
34 分）、良（29～33 分）、差（＜29 分）；④在治疗前、

治疗8 周时采用超声检查记录上冈肌肌腱撕裂点的

面积；⑤记录不良反应发生情况。

1.4 统计学方法 采用SPSS26.0统计分析软件，计

数资料以率表示，组间比较采用χ2检验，计量资料以

均数±标准差（x±s）表示，组间比较采用 t检验。设P

＜0.05为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 两组患者治疗前后VAS评分比较见表1
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表1 两组患者治疗前后VAS评分比较/分
组别

观察组

对照组

治疗前

3.90±0.15
3.92±0.16

治疗2 周

2.10±0.15*#

2.95±0.20

治疗4 周

1.02±0.12*#

1.84±0.24
注：*：与对照组同时点比较，P＜0.05；#：与组内治疗前比较，P

＜0.05。
由表1可见，治疗前两组VAS评分比较，差异无

统计学意义（t=0.95，P＞0.05）；观察组治疗 2 周、

4 周的VAS评分明显低于治疗前和对照组，差异有

统计学意义（t分别=11.32、21.48；8.46、11.49，P均＜

0.05）。
2.2 两组患者治疗前后主动前屈和主动外展活动

度比较见表2
表2 两组患者治疗前后主动前屈、主动外展活动度比较/°
组别

观察组

对照组

治疗前

治疗2 周

治疗4 周

治疗前

治疗2 周

治疗4 周

主动前屈活动度

95.43±2.55
157.50±1.53*#

173.38±0.46*#

95.50±2.52
144.60±1.72
160.10±1.20

主动外展活动度

93.30±2.12
152.37±2.38*#

170.05±0.52*#

93.20±2.24
140.00±2.20
156.80±1.15

注：*：与对照组同时点比较，P＜0.05；#：与组内治疗前比较，P

＜0.05。
由表2可见，治疗前两组患者主动前屈活动度、

主动外展活动度比较，差异无统计学意义（t分别=
1.38、1.12，P均＞0.05）。观察组治疗 2 周、4 周的

主动前屈活动度、主动外展活动度明显高于治疗前

（t分别=22.04、39.27；20.26、35.05，P均＜0.05），且明

显高于对照组治疗 2 周、4 周的主动前屈活动度和

主动外展活动度（t分别=13.04、22.03；11.60、20.72，
P均＜0.05）。
2.3 两组患者治疗前后肩关节功能分级比较见表3

表3 两组患者治疗前后肩关节功能分级比较/例
组别

观察组

对照组

治疗前

治疗4 周

治疗前

治疗4 周

优

0
17
0
7

良

4
12
3

20

差

26
1

27
3

由表3可见，治疗前两组肩关节功能分级比较，

差异无统计学意义（χ2=1.85，P＞0.05）。观察组治

疗 4 周肩关节功能分级明显优于对照组，差异有统

计学意义（χ2=7.16，P＜0.05）。
2.4 两组患者治疗前后患侧冈上肌肌腱撕裂点的

面积比较见表4
表4 两组患者治疗前后患侧冈上肌肌腱撕裂点的

面积比较/cm2

组别

观察组

对照组

治疗前

0.65±0.20
0.60±0.18

治疗8 周后

0.28±0.04*#

0.42±0.08
注：*：与对照组治疗8周后比较，P＜0.05，#：与组内治疗前比

较，P＜0.05。
由表 4可见，治疗前两组患者患侧肩关节冈上

肌肌腱撕裂点的面积比较，差异无统计学意义（t=
1.02，P＞0.05）。治疗 8 周后，观察组患侧冈上肌肌

腱撕裂点的面积明显小于治疗前和对照组，差异有

统计学意义（t分别=8.00、4.13，P均＜0.05）。
2.5 两组患者不良反应比较 所有患者在治疗过

程中均未有不良事件发生。

3 讨论

开展超声引导下高渗葡萄糖增生疗法对治疗

冈上肌撕裂的临床效果研究具有重要意义，这类研

究对于推动肌骨超声检查治疗技术的应用发展、提

高肩关节损伤患者治疗效果和生活质量具有重要

价值，因为超声引导可以帮助医生更精确地定位注

射点，确保药物直接作用于损伤区域，这可能提高

治疗效果。其次通过研究可以评估高渗葡萄糖溶

液在刺激肌肉和韧带愈合方面的有效性，为临床治

疗提供证据支持。并且在研究中监测和评估治疗

过程中的潜在副作用和风险，确保患者安全，这种

治疗方法可能成为一种成本效益高的治疗选择，尤

其是对于那些不适合手术或希望避免手术的患者。

本研究结果显示，观察组治疗2 周、4 周的VAS
评分明显低于治疗前及对照组治疗后（P＜0.05），主
动前屈和主动外展活动度明显高于治疗前及对照

组治疗后（P＜0.05），肩关节功能分级优于对照组，

表明超声引导下高渗葡萄糖增生疗法治疗冈上肌

肌腱撕裂能更快减轻患者肩部的疼痛程度，对患者

肩关节活动度方面的改善效果更显著，因而对肩关

节功能恢复具有更好的促进作用。

针对康复医学科大量的肩袖损伤患者，超声引

导下高渗葡萄糖增生疗法有很大的应用价值，肌骨

超声技术在临床诊疗中的应用价值日渐凸显[7,8]，传

统的肩关节的疼痛注射治疗都采用体表标记加徒
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手定位，这种方法对操作者要求较高，不同年资、经

验的医师操作存在明显差异，而且不同体型的患

者，尤其是肥胖的患者往往体表标记不明显，这就

导致操作者注射的精准性下降。超声引导注射比

徒手定位注射具有更高的准确率和有效性[9,10]。超

声引导下注射可以明确病变部位，同时可视化治疗

使得注射更加精准，减少注射药物，治疗效果明显

优于常规的徒手定位法[11]。高渗葡萄糖增生疗法是

通过向肌腱和韧带附着处注入高渗葡萄糖增殖剂

来诱导新细胞的增生，从而修复软组织的疼痛管理

方法[12]，有研究发现高渗葡萄糖溶液还能通过开放

钾离子通道使神经产生去极化，从而减少伤害性疼

痛纤维的传递[13]。

本研究还存在一些局限性。首先本研究是回

顾性研究，一方面没有做到大样本量的研究分析，

冈上肌撕裂相对其他类型的肌肉损伤可能较少见，

因此可能难以收集到足够的病例进行研究。纳入

患者存在不同基础疾病，因此存在一定异质性，对

该结果有一定影响。疗效的评估可能涉及到一些

主观因素，如疼痛程度、活动能力等，这可能会影响

结果的准确性。虽然增生疗法可能在短期内显示

出良好的治疗效果，但其长期效果和安全性可能需

要更长时间的观察和研究。超声引导下的注射技

术要求较高，需要有经验的医生进行操作，否则可

能影响治疗效果。其次在治疗、随访过程中没有办

法做到双盲，这可能会影响疗效的评估。这些不足

有待有序开展前瞻性的随机双盲研究，以期获取更

高级别的循证医学证据。

综上表明，超声引导下高渗葡萄糖增生疗法治

疗冈上肌撕裂具有定位精确、效果显著、安全性良

好的优点，能更快减轻患病肩部的疼痛程度，改善

患侧肩关节活动度。
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