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簡介

• 沾黏性肩關節囊炎 (adhesive capsulitis)

• 多發生在四十至六十歲的人士

• 又名「五十肩」、「冰凍肩」或「凝肩」

• 女性較多

• 由於圍繞肩關節的組織發炎而形成
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肩關節是一個球-窩關節(ball-
and-socket joint)，由肱骨的頭
部和肩胛骨的肩盂(glenoid)組成
的
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成因

• 肩膊周邊有一層關節囊，
和肌肉、韌帶一起維持關
節的穩定

• 在肩周炎的病人中，關節
囊會形成疤痕組織，令關
節囊變厚和收縮，限制肩
膊的活動能力
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成因

• 創傷引起 – 因痛楚減少活動

• 手術引起

• 肩膊手術

• 乳癌手術腋下淋巴切除

• 病因不明

• 風險因素

• 糖尿病 - 13.4% (Zreik 2016）

• 甲狀腺疾病
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病徵

• 痛楚

• 僵硬

• 影響日常生活或工作

• 病程發展可分為三期
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• 此階段主要為疼痛，
活動受痛楚影響

• 持續二至九個月

第一期 - 疼痛期

• 痛楚較為緩和，但僵
硬持續甚至惡化

• 所有活動範圍均減少
• 持續四到十二個月

第二期 -冰涷期 • 活動幅度逐漸回復正
常或接近正常的水平

• 可能長達一至三年

第三期 -解凍期
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診斷

• 問病歷

• 臨床檢查
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診斷

• 磁力共振

• 排除其他問題

• 關節囊變厚、水腫

• 腋窩囊、肩袖間隙組
織變厚

Harris et al. 2013 12/21



治療

 控制痛楚及盡量恢復肩膊的活動輻度、力量

 保守治療 (>90%)

 關節注射

 手術治療
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保守治療

 第一線治療

 非類固醇消炎止痛藥 (NSAID)

 物理治療

 20-50%的病人可能有持續的症狀

 如經過三至六個月保守治療的效果不理想，可考慮注射或手術
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關節注射
 關節內注射類固醇或透明質酸（Manske

2008, Le 2017）

 減少關節發炎

 較適合疼痛期病人

 跟保守治療或安慰劑比較

 頭六星期效果較好

 六至十二個月的效果沒有明顯分別

 超聲波導引注射可更準確及改善效果
（Daniels 2018）

 多次注射類固醇的副作用

 影響皮膚、筋腱和軟骨
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肩關節囊擴張術

 理論上較適合冰涷期的病人

 關節內注射20-40ml 類固醇 + 局部
麻醉藥 + 生理鹽水

 目標令疤痕組織鬆解

 配合物理治療

 統合分析 (meta-analysis) 跟保守治療
及類固醇注射效果相若 （Wu 2017）
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麻醉下關節舒整

• 冰涷期的病人，保守治療及類固醇注射的
效果不理想

• 局部或全身麻醉，令病人失去痛楚感覺，
肌肉放鬆

• 逐步徒手矯正令肩關節恢復原有的活動幅
度

• 術後配合物理治療

• 80-90% 病人滿意治療效果（Kraal 2019）

• 風險

 骨折

 僵硬復發
Tsvieli ec al. “Manipulation under anaesthetic for frozen shoulder using Codman’s paradox: a 
safe and early return of function.” International Orthopaedics 42 (2017): 339-344.
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關節囊釋放手術

• 保守治療、類固醇注射或
關節舒整效果不理想

• 全身麻醉
• 在關節鏡頭下用電刀把關

節囊、疤痕組織鬆解
• 鬆解後進行關節舒整
• 日間手術
• 術後配合物理治療
• 風險

• 疤痕
• 感染
• 神經線受傷

Orthoinfo – American Academy of 
Orthopaedic Surgeons
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Shoulderdoc.co.hk

關節鏡顯示內部的發炎、
疤痕組織
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總結

• 介紹肩周炎的病因、病程發展、不同的治療方案

• 認識關節注射和手術治療

• 適當的治療可將病情縮短
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