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提要~主神经卡压症可在运动系统多处发坐，是产生慢性疼痛等应状的主要原因.本文报告了 12:l例内周

炎限球肘及馒性腰腿痛等症的∞2 激光点射痛点治疗.与传统的激素局部封闭疗法进行了疗效对比.α扫 除党

经皮点M痛点，可立即准确地切断交卡压之微神经束，取得显著疗效.

关键词:α治 激光，微神经卡压症

在"孚术切除微神经血作束"治疗网球肘方法启

示下3 我们试用 CO2 激光点射痛点治疗网球肘，取
得疗效后又扩大应;f!于治疗Jf]周炎、退行性膝关

节 吃、棕上韧带采写字多种软组织损伤性疾病3 总有效

导:为 PG%，显效卒 76%。近期远?可疗效均较显著。

适应症选择

飞丁桂管外夭节外软组织们性损伤性疾病巾的

ffi启 节腰腿痛忠者，在关节周围、击'去部、肌肉起止

点江处(:r局限、 同定、 敏感之庄市}:拄着3 可诊断为局

部缸神经点卡压注。位置较农浅，周:115重要血管
神t'}. ， 无穿入体腔之应者， 均可作为∞2 激光治疗的

适应注。

目前已确认有疗效的有1.舷骨外上镖炎(网

球月 ;- 2. 后关节周罔炎 3. 退行性膝关节炎(有

明显痛点者) ; .. 1. til上韧带炎或损伤; 5 其它痰

1,ì;j: f:，骨 内土tBP:炎、 部分腰肌劳损及肌筋膜炎、胸壁

摘等.

治疗方法

1，句点定位:根据患者之诉~nj节规律，先用

手指触诊2 确定出压痛点的大体部位，再Æ回头探

针在该处只休触压，反ü~.J 比，定tHlùt生盟的月~ 1高

点J 此点常很局限p 约为火柴头大小.保持体位不

动，用龙胆紫药水标记。

2 . 泊在门麻常规眠滔滔精 i肖莓'Z: i比 J

0.2.:)% .. t;:也L卡因在南杰处做一反丘2 即 ÞTwJ麻。

3. c(光点射 mirí~手过之铜钱状铅片仅护 J ;z

肤，铅片中心小孔习准痛点， CO~ 激光治疗机的输出

电流为 10 m .A ..li:右， ~'U汗，调查与IJ 1. 5mm 左右，拮向 ，~t i. 

长为 10 ， 6μl.D， 汀至输出功率约 3~5W。的准甜点

发射激光约.5~15s。一般的况下， ì波光穿别于:Jr& 岗l

经部61.，也有常诉有一较明显之"抽船"应。 此时应

继织点射虫在告，直至痛感消失为止.如无痛líf!;，应适

当询盘方向。

还可采取济动皮肤点射的方法。这样深部伤口

被i1.盖p 皮肤仍表泣易舍。

生. ûU面X:币1，伤口一般为火柴头大小之点状

灼伤， }13烧伤;由武艺阻31浪外汇 ~!P ï'jJ， 无面纱布 q

盖。一般结茄i愈古时间约 1~2 用。

5. 确定疗效-立即近日， ii ':ÌÍ .运沟痛及功能恢
复的况试验。 一般治疗后立即马~ á.o ~Jl;i{果不佳，

可能为定点不准、方向不对， m 乏不也多式J..úJ."Z!占边J辛
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朱 ::J~字因京3 应查明原因，必要时补充治疗。

临床资料及分析

木组~11察治疗后共阳访 J23 例.包括九种交响。

伫fjU.::乡少i{{汰为·网球肘、 ;;j)乃 jjz 、 i!!行性 çJ夭节

炎 : H上韧{t:m 伤， n]M7~ ， B均占1响、眩骨内上 fi1: i炎、
fTf币、尺仔鹰嘴部部。}t中以网球肘、 肩周'坟、退行
住:t.~ 飞 'l7jjE三种病为最多，约 107例，占 88%。其

Ip 叮 Gυ 例，女 63 例。年令让大 ïO 岁3 最小 20 岁，

40-60 岁细节:挝 人，约占 可%。吃啊时间沿长 20

年，最短 ; ') j 。共统计FPi苦点 18 处g 其中 15 处均

纱布在升交部及肌内起止点处。 另 3 ~吐、甘纤维关节

气"飞归fiYi垣止汰。 J~jm.:足的 6 处拮i点巾，一般22病

约 l~J 处。 余t者病一股、也一处旦、j点句 *纯总计点

t; f ::;í .'.\ J 50 汰。点射一处者 10:3例，两处者 19 有j

三处 83 例。各个病种的41有点分布};;:肩周炎， 6 处。
i{<汰立 L 陈二头肌长头M韧性近小结节处 2.

J~ì 叨忏中!、iE小回 '11起点， 3. E !i:吁大芦节上部岗上

ι止点， 4. 肩J]~'t凉爽告~Jjξ二头肌妇二七起飞'.\ 0 5. 肩

ç-i r=吁有 i二:t!2 JI门 T it肌止点， 6. 岗下白白下肌起点。 其

小 1-[: ;' ~~!::二头肌长头n轨'址为有:21子g 位，占!江 1;可炎

~.ìJ/.i.忠、豆'.[(10 .54 .4% 0 网球肘痛点在Jj在仔外土肝、罚; : 13

~、夫球肘在íì!;;骨内上悚部; I摩部哺点有四处，分别分

布了五 飞节边缘内外和;gz胳丐股1'l'i'.与眼rr.iB:I历肌内外
们公毡山处。棘上剖';;;11洁.'丑一般 J -.~'fr问:归于下位草草
尖 j- 主录。 黯♂~j号.'三 rEt善后上棘及眩'门·巳 Ij: ; 鹰嘴处
击':J . ，.I.t;/i~尺叮咬嘴尖端:胸 r1:痛点毛阴~规馆、

才二组乎于关在~~JI'ý:J共同疗效吁;，在、ι 1. 痊愈: 疼
出i 1'1 ~!;:. J:;j古"无LF.1i'iÍ，功能恢复正站·者 2. 显效.疼
!M 匹马:i自犬， J，司古iß稍有压疼， 功能 1占本恢去 3 . 减

轻: 疼痛 T~压Îï有减轻， 功能有改击，; 4. 无立z 疼痛及
i专、 功能附碍勺治疗前相同者。 丁!A组 123 向中注

二"川、~ffi症状立即消失者 46 例，明显减轻汗 48 ff:J . 
近1tljif戈旦若。随访时间民垣一月2 乓长为一年τ
三月 。;台命 57 例2 为 4!:i .6%; 显效出 {!'1 ， ';;30. ..J.%; 

效 2王例， 为 20%; 无效 5 例， 为 4%0 ，巳有效率可
1(;%，且牧 4:为 76%，与日部激 4二年 1吊λ"，1，封 rlj疗泣:. 30

. .1进行了盹问抽样对比~明.封闭组;;jiÏ1}j扪气j时间，

已-q-效率为 7J%。激光组疗ü口子封闭缸。封 frJ
纠 rjl t1.发育 13 问.占 去;%。 而激光组中无 1 {91j复

吃。 .日-激Jé妇 '1 1 了f26{列问 1')治疗前经么;)~射闭无
~-~布，占 :?6 ?石。激光治疗 '让-1.欠性治疗手ft t 而封闭
治疗却要反14进行多次。;;f二组 (0 例双1~j I叶:fj、时忠
有3 反v:封闭次 tt竞司达 50 次不能愈，经激光治疗
百 if YE东~号1:放)l: i'.'ì疗水口一J股无组i只反应
• 188. 

或反应较轻;而封闭注射后 1~2 日内组烈反应往往
很强烈。 激光治疗后局部皮肤为/;状叮伤， {}j愈时
间最长为 30 天，最短 6 天，平均 J3 ，二天。愈 ;二 可部
留有不易发现之痕迹。对于中老年忠凡无fl '; 1::斗关
观之虞。 本组仅有 1 1fü轻度!在町，经1fjj'ì: t~L等址
理后炎症i肖远， 未化眩，未tE 响疗J..立。

典型病例

伊:]1 : 赵 x X ，女， 40 岁J 工人。右JIj持续J(ifi

持物无JJ半年。夜间 îll~) 并 (;'J )ÌÍj罚 '飞时，不能扫地、
拧毛巾。1(/诊断为"网球月 r"。开UJ行封闭ìYlfl S.j 尚
有效p 反üüt;:， 后乡次封闭尼没n 11 : 右』陈在f卡忏l'外上
§钗果 i昂布朋显压压ifi痛前，Y;灯日7习J 部币可可'J)1触虫山敏 f哇莘 1川'飞d归f占吊凡:百瓦1工.'点I}

阳↑性主。 于 1087 年 4 月 17 日行;'1、上问，~i:1T: f~.<: 激光
点射治疗。治疗后局部压rE 、吁:如j主立即 j内去，同I

例 2: 杨 x X ， 女 5生岁3 退休工人。 右启罚，不

能抬举后伸 5 个月。夜夜加剧，只能入睡。与正各部

治疗j~.，无吱。奇:府外展 40 0，后伸 10。肘将向 - t活

动':2日 1，夕I'tf活习叨f:豆豆'日。胧二头WL-K J-挝讪 \u:，

月生仔火?..A 节上方向 t肌止 点J丛、盯J]q'忏外 r;'} 护í T及

小四旧L起/1，处均有明显的IEh有 Jsio 诊 l忻为 1'i Ji1 万i
炎。子 1087 年 10 月 31 日行兰处;Aij飞口1，二点与了治

疗。术Jïi疼痛立即消失3 启 ι三巧，江11l'，~卒 '正常也

盹即馆安畴。术后fE后{污口f372 日品:无不良反应.

盹访 8个月 ， 完个治愈，无22'吃。

例 :3: 赵 x X ，男， 58 岁，下部。诉右脏内 r:;瓶

2 月余，下蹲及起立时而加市并:::l: ~n。习气-膝内在;，~

11平ft内侧关节你处n敏感LI ~疼点。诊断 V右Dl;j G.

行性关节炎，膝内侃做神经束卡压应。于 1987 二 ω

月 ~6 日行激光点fHj雨点治疗。才之后!~jl!í消失2 γ

及起立o.)'j吊消失，活动向如。 术后问 m5无反射位疼

痛.伤口十日愈合，随访 9 个月 ;12意无~飞。

{<'.J 去，张 x X ，男， 3'5岁.下部。诉腰背疼 2个

月 2 活动后加剧。查:双 ~"J fi!\ !R肌定弯，胸 9、 ] 0 ， 辘

间草胸惊失 10 上综'Z):习'rh~川吨JE疼。诊町，..'3f~ r韧

才;74役。 j二 10S8 年 5 月 21 口行改尤点左.f;币}~治疗。治

疗Tw' J.限部立感朋旦轻lfi3 洁工 1) i'I'，日c 二1I天后iJj 口愈

合， 随访 2 月疼痛完全消失，已 ~i'ì(."!. o

激光治疗中的几点体会

1. 激光治疗足以敏感瓶/Ug'!!入标艺， J，:j 1'l'组

织为衬托， 避开亟要血它神经进行「30 所 I'!J~毛:滋



安 ?内。

，)定监准确与否jL成功的关键。

3 ，政光穿射微神经束时所产线的 "抽痛" 及消

失过程， 为微 ';'þf圣束已被切断的标志，必须注意并认

真观察。

4. 凡有两处以丰敏:~压疼点者，必须一一点射

治疗3 不可选前j， 特别龙启周炎等痛点较多的疾病.

否则p 症状不能完主解除。

5. 长饲保守治疗3 特别是多次封[习治疗无泣的

军~fI~..淤光治疗仍可取得疗效。

. ;;T(后组织反应一般无或在微，部分患者可能

出了2，时间约 3~7 天2 或不超i二二两周。

7. 启用炎疼痛i切较恒i生冻结期效果为佳。身

f~r;~悍的 Xl:.者可因定位及穿入欠准确和穿射时间、

长创伤反应大而~响tÏ放3 应予以注意.

8 ， 波光治疗fl{J特点: 为一次~'ti{ì疗3 衍疗F立

即见钱， 一般用吉jl无去发。慢性扩'/~组织损伤为中 在

年iii常见病，故适应症宽。 45别拉为经过;出现保守

治疗毛叹的病例tJ止供了一种新的 if1疗方法\:) z紫光治

疗安它、 不出 j缸p 组织反应小，无{，llj作!ìl，一般无 ;:::，tit~

之虞。 比方法快抖了简便， - c-即 f毡， 一字就合2 便于

报广应用 。

CO~ 议光治疗有的放矢，它与传统~t它 ~ 7 担的

根本不阳l.i.在于直接破坏校卡庄的微神经2 而不是

治疗卡tl微神经束的结缔组主J丁、病式" 从理让上;2断

任何1~它物理化学疗法p 只要GElii斤;拟神经) I立导?l.

做?中fEZR变性者，均会取1'.1-相 1，，]的治疗效果. CO: 激

光治疗耐缺点在于尚不能治疗深部组织了;均 1-ql经 F

j丘在2 尚无法避免日部点状IIl j斐皮肤灼伤。 在;号

子不断改进， 寻求型斤的治疗方洁。
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编者的话 i 

-1988 年 11 月由中国光学学会和全华波光器械公司在武汉召开了 叫寸罔激光医学发展讨论会J:

: 大会附了近百吃仅2 展示了我国在激光医疗技术方面腑的新附和新进展。经恢们汗布 : 

人 rjlJ主 J扫了十伺较.. 优亏的论文。为促进我国激光医学习工业的进一步作及和l推广p 本刊 '1 ，lj从习了 . 己 i 
• ..忐 :_ I:~ -:2 ~~ . {tl~{l'天人员参考3 封-t?i提宝货运见。 t
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