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ABSTRACT

Objective: To evaluate the effectiveness of auricular acupuncture combined with tuina,
electroacupuncture, and hydroacupuncture in reducing pain and improving shoulder joint
mobility in the treatment of primary frozen shoulder.

Methods: A prospective, controlled clinical intervention study was conducted on 60
patients diagnosed with primary frozen shoulder at the Department of Traditional
Medicine, 103 Military Hospital. Patients were randomly divided into two groups: the
intervention group received auricular acupuncture combined with tuina,
electroacupuncture, and hydroacupuncture; the control group received tuina,
electroacupuncture, and hydroacupuncture only, treatment lasted 15 days. Outcomes
were assessed using the EFA and SPADI scales before and after treatment.

Results: After 15 days of treatment, the mean VAS score decreased from 5.47 £ 0.73 to
0.8 £0.48 in the intervention group, and from 5.53 +0.63to 1.57 + 1.1 in the control group.
The mean EFA score increased from 8.37 = 1.33 to 14.27 = 1.02 in the intervention group,
and from 7.9 = 1.19 to 13.53 = 1.5 in the control group. The total SPADI score decreased
from 49.64 £ 5.37t0 10.22 = 3.03 in the intervention group, and from 48.67 £ 4.36 t0 11.26
+5.15in the control group (p < 0.05).

Conclusion: Auricular acupuncture combined with tuina, electroacupuncture, and
hydroacupuncture is effective in relieving pain and improving shoulder mobility in patients
with primary frozen shoulder.

Keywords: Frozen shoulder, auricular acupuncture, tuina, electroacupuncture,
hydroacupuncture.
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ABSTRACT

Muc tiéu: Danh gia tdc dung gidm dau, cai thién tdm van dong khdp vai clia nhi cham
két hgp xoa bép bam huyét, dién cham va thiy chdm trong diéu tri viém quanh khdp vai
(VQKV) thé don thuan.

Phuong phap: Nghién clru ti€n cltu, so sanh trudc va sau, c6 déi chirng trén 60 bénh nhan
chan doan xac dinh viém quanh khdp vai thé don thuan tai B6 mon Khoa Y hoc ¢d truyén
Bénh vién Quan Y 103, Bénh nhan dugc chon mau thuan tién cé chu dich chia thanh hai
nhém: nhém nghién ctu diéu tri bang nhi cham k&t hgp xoa bép bam huyét, dién cham va
thtly cham; nhém déi chirng diéu tri bang xoa bép bam huyét, dién cham va thay cham,
diéu tri kéo dai 15 ngay. Danh gia hiéu qua dua trén thang diém VAS, EFA va SPADI trudc
va sau diéu tri.

K&t qua: Sau 15 ngay diéu tri, diém VAS trung binh giam tir 5,47 + 0,73 xuéng 0,8 + 0,48 &
nhém nghién cfu va tlr 5,53 = 0,63 xudng 1,57 = 1,1 & nhédm déi chirng. Chi sd EFA trung
binh tang tr 8,37 = 1,33 1én 14,27 + 1,02 & nhém nghién ciruva tr 7,9 = 1,19 lén 13,53 =
1,5 @ nhdm déi chirng. Tong diém SPADI giam tir 49,64 + 5,37 xuéng 10,22 = 3,03 & nhom
nghién clru va tir 48,67 + 4,36 xudng 11,26 = 5,15 & nhdm déi ching (p < 0,05).

Két luan: Phuong phap nhi cham két hgp xoa bép badm huyét, dién chdm va thiy cham
c6 hiéu qua giam dau, cai thién tam van dong trong diéu tri viém quanh khdp vai thé don
thuan tuong ng vdi thé Kién théng ctia YHCT.

Terkhéa: Viem quanh khdp vai, nhi cham, xoa bép badm huyét, dién cham, thdy cham.

1. DAT VAN DE

Viém quanh khép vai (VQKV) la bénh ly co xuong
khdp thudng gap, dac biét & ngudi tir 40-60 tudi,
V@i ty |é mac khodng 2-5% dan s8 trudng thanh va
dén 20% & ngudi cao tudi [1]. Viém quanh khép vai
(VQKV) la bénh ly co xuong khép thuong gap, dac
biét & ngudi tir 40-60 tudi, vdi ty & mac khoang
2-5% dan sé trudng thanh va dén 20% & ngudi cao
tudi [2]. Nhi cham (& ky thuat tdc déng vao vung
phan chiéu trén loa tai, co6 tac dung giam dau thong
qua diéu hoa than kinh trung uong va tang tiét
B-endorphin [3].Tuy nhién, s6 nghién cttu trong nudc
danh gia hiéu qua phéi hgp nhicham vdi cac phuong
phap YHCT khéc trong diéu tri VQKV con han ché. Vi
vay, chung téi thyc hién nghién ctu nay nham danh

*Tac gia lién hé

gia tac dung giam dau, cai thién tdm van déng cla
phuaong phéap nhi cham két hgp xoa bop bam huyét,
dién cham va thdy cham trong diéu trj viém quanh
khdp vai thé don thuan.

2. DOI TUONG VA PHUONG PHAP NGHIEN CU'U
2.1. Déi twgng nghién clru

2.1.1. Béi twong nghién ctu: 60 bénh nhan dugc
chan doan VQKV thé don thuan diéu trj tai B& mdn
Khoa Y hoc c6 truyén, Bénh vién Quan Y 103, Hoc
vién Quany.
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2.1.1.1. Tiéu chudn chén doan theo YHHD
- Triéu chirng ldm sang:

+Pau khdp vai kiéu co hoc, 4n cac diém canh khép
dau

+ Han ché céc dong tac chi dong hoac khéng han
ché

+ CO thé cé it nhat moét trong cac nghiém phap sau
duong tinh: nghiém phap Palm up, nghiém phap
Jobe, nghiém phap Pattes,...

- Can lam sang:

+ Siéu &m khdp vai: hinh anh viém gan co nhj dau,
viém gan co trén gai.

+XQ khdp vaithudng quy khéng phat hiéntén thuong
hoé&c c6 thé c6 canxi hoa day chang bao khép, thoai
héa khdp vai.

+ XQ tim phai, dién tdm dd6 nham loai trir cac bénh
dau vai do bénh ly tim phai, l6ng nguc.

2.1.1.2. Tiéu chudn chan doédn theo YHCT

Bénh nhan dugc chan doan (a “Kién ty” thé Kién
thong.

- Vong chén: Khdp vai khéng sung, khong do, co
chua teo.

- Van chén: Tiéng noi to, rd, hai thd binh thudng,
khéng cé mui hoi.

-Van chan: Dau la ddu hiéu chinh, dau c¢8 dinh mot
chd, trdi lanh 4m dau tang, chudm néng d& dau.
Pau tang khi van dong, lam han ché mot s6 dong
tac nhu chai dau, gai lung. Ngi kém, mat ngd vi dau.

- Thiét chén: Da quanh kh@p vai khdng néng, &n céc
diém canh khdp dau. Mach chan: tram huyén.

2.1.1.3. Tiéu chuén lu'a chon bénh nhan

- Bénh nhan trén 18 tudi, khong phan biét gidi tinh,
nghé nghiép.

-Poéngy tham gia nghién clru.

- Bugc chan doan YHHD va YHCT theo tiéu chuén
nhu trén

- Mlrc d6 dau theo thang diém VAS a2 <VAS<6
diém

- Bénh nhan khdéng tiém corticoid tai khdp vai hoac
dung thuéc chdng viém giam dau trudec do 2 thang
tinh tir thai diém tham kham, hodc dang diéu tri
doéng thai cac phuong phap khéc tai thai diém thuc
hién nghién clu.

2.1.1.4. Tiéu chudn loai trir bénh nhén

-Bénh nhan khéng dongytham gia nghién cttu, Viém
quanh khdp vai thé déng cirng hoac gia liét khGp vai.

- C4c trudng hgp c6 tén thuong khdp 8 chao — canh
tay la triéu chirng clia cac bénh khac: Viém khép vai
do vi khuén sinh ma hoac do vi khuén lao, trong cac
bénh ty mién (viém khdép dang thap, viém cot séng
dinh khdp...); cac chan thuong trat khép, bong gan,
dut gan, day chang.

- Mtrc do dau theo thang diém VAS 1a VAS > 6 diém

- Bénh nhan qua suy nhugc hoac trong trang thai
tinh than khong 6n dinh, phu nir c6 thai.

- Bé&nh nhan cép clu ngoai khoa, mac bénh man
tinh md&c do nang.

- Bénh nhén dj ing vdi thudc thily cham, khéng tuan
thd nghién cutru.

2.2. Chat liéu, thiét bi nghién ctru

Chét liéu nghién clru: Cong thic huyét dién cham
theo phéc do clia Bo Y t& (Quyét dinh sé 26/2008/

QD-BYT): Kién tinh, Kién ngung, Kién trinh, Thién
téng, Trung phd, Ty nhu, Khc tri, A thi huyét.

Coéng thic huyét nhi cham: Than mén, Vai, Khdp vai.

Cong thirc huyét thily cham: Kién ngung, thubc thiy
ché&m: vitamin B1.

Thiét bi nghién ctru: Kim cham cu Tianxie, kich
thudc 0.30x25mm. May dién cham KWD808-1,
Model: KWD808-1, Kim nhi cham hiéu Lac A, kich
thudc 0,25x1,3mm.

2.3. Phuong phap nghién cttu
2.2.1. Thiét k&€ nghién cuu:

Nghién ctru theo phuong phap tién clru, so sanh
truwdc va sau diéu tri, cé d6i chirng.

2.2.2. C& méu nghién ctu

Phuong phap chon mau thuan tién, gom 60 bénh
nhan du tiéu chuan nghién clu diéu tri tai B6 moén
Khoa Y hoc ¢8 truyén, Bénh vién QuanY 103.

2.2.3. Chi tiéu nghién curu:
- Panh gia mirc do dau theo thang diém VAS [4]

- Panh gia muc d6 hoat dong khép bang bang diém
EFA [5]

- Banh gia mirc do dau va chirc nang khdp vai theo
thang diém SPADI gom murc dé dau va mic dé van
déng khoé khan cua khdp vai. Diém SPADI cang cao
thimurc dé dauva giam chirc nang ctia khép vai cang
nhiéu [6].
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2.2.4. Phuong phap tién hanh

- L4y mau theo th( tu ngay tha 2,4,6 14y bénh nhan
cho nhém nghién clru; thi 3,5 lay bénh nhan cho
nhém déi chirng. Sau 1 tuan déi ngugc lai thi 2,4,6
&y bénh nhan cho nhém d6i chirng, thir 3,5 ldy bénh
nhan cho nhém NC. L&y cho dén khi di 30 bénh
nhan cho méi nhém.

- Kham ldm sang, danh gia mdrc dé dau theo thang
diém VAS, danh gia chirc nang khdp vai theo thang
diém EFA, danh gia muirc dé hoat dong khép theo
thang diém SPADI.

- Lam cac xét nghiém: Siéu d&m khdp vai, Chup X
quang khép vai, X Quang nguc thang, Bién tim, Cong
thi'c mau, Sinh héa mau.

- Bénh nhan tham gia nghién ctu dugc thuc hién
diéu tri bdng phuong phap nhicham k&t hgp xoa bép
bam huyét, dién cham va thay cham.

- Liéu trinh diéu tri:
+ Nhicham: 15 phat/ lan x 1 [&n/ ngay x 15 ngay.
+Dién chdm: 15 phut/lan x 1 lan/ngay x 15 ngay.

Cai dat may: tan s6 bé tir 1-3Hz, Cudng do nang tir
0-150pA, diéu chinh cudng dé diéu tri phu hgp vdi
bénh nhan.

+ Xoa bép badm huyét: 15 phat/lan x 1 lan/ngay x 15
ngay.

+Thay cham: 1 lan/ ngay x 15 ngay.

-Theo dbi cac triéu chirng ldm sang tai cac thoi diém
trude diéu tri (DO), sau 7 ngay diéu tri (D7), sau 15
ngay diéu tri (D15).

- Panh gia két qua diéu tri

2.3. Xt ly sé liéu

X ly s6 liéu bdng phan mém SPSS 22.0, S& liéu
trinh bay duéi dang MEAN = SD, str dung thuat toan
Independent Simple T-Test student dé so sanh gia tri

trung binh, Paired-Sample T-Test dé so sanh trudc
va sau diéu tri.

2.4.Pao dirc nghién ctru

Nghién ctru dugc tién hanh véi su cho phép clia Hoi
dong dao dirc va hoi déng khoa hoc Hoc vién Quén
Y. Nghién cru chinhdm bao vé va nang cao stic khoe
cho bénh nhan. Cac thong tin clia bénh nhan déu
dugc bao mat va chi phuc vu cho muc tiéu nghién
cltu.
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3. KET QUA NGHIEN cUU
3.1. Dac diém chung cua déi tugng nghién ciru
3.1.1. Dac diém phan bé theo tudi

Bang 1. Dac diém phan b theo tudi ctia hai nhém

Nhém NC | NnémBC | Téng
Nhém | (n=30) (n=30) (n=60)
Tudi

n % n % n %
18- 39 4 [133] 3 [100] 7 | 117
40 - 59 9 1300/ 7 |233] 16 | 26,7
> 60 17 | 56,7 | 20 | 66,7 | 37 | 61,7

: 50,4+ | 61,83+ | 60,62

X+3D 15,51 1469 | 15,03

P o >0,05

Nhan xét: Nhém tir 60 tudi trd lén chiém ty (& cao
nhéattrong ca hai nhdm nghién cu va déi chirng, lan
luot & 56,7% va 61,7%. Nhom tudi 40-59 chiém ty
L& trung binh v&i 30,0% & nhdm nghién clu va 26,7%
& nhom déi ching. Nhom tir 18-39 tudi chiém ty &
th&p nhét & ca hai nhém. Trung binh tudi clia ca 2
nhém 14 60,62 £15,03 tudi, khéng cé su khéac biét vé
tudi gitra 2 nhém vai p > 0,05.

3.1.2. Dac diém phan bd theo gidi

100
p > 0,05

56,7 60
I 40 . I
0 . .
Nam N

ENhomNC @ENhombC

Ty 1& (%)
g

Biéu do 1. Pac diém phan béd
theo gigi ctia hai nhém

Nhéan xét: Ty & gidi tinh trong hai nhdm cé sw chénh
l&ch nhe. Nhém nghién ctru, nam gidi chi€ém 56,7%
va nir gidi chiém 43,3%, trong khi d6 & nhom dai
chirng, ty l&é nam thap hon 14 40,0% va nir cao hon (&
60,0%. Tuy nhién, su khac biét nay khong cé y nghia
thong ké vdi gia tri p > 0,05.
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3.1.3. Pac diém vé nghé nghiép
p>0,05

Lao dong tri

53,3

oc 53,3
46,7

46,7

40 45 50 55

Lao dong

chan tay TV L& (%)

ENhémBC HENhémNC
Biéu do 2. Pac diém phan bé
theo nghé nghiép ctia hai nhém

Nhan xét: Trong ca hainhdm, lao dongtri 6¢c chiémty
& cao hon lao déng chan tay (53,3% so vGi 46,7%).
Co c&u nghé nghiép gitra nhdm nghién ctru va daoi
ching la tvong duong, khéng co su khac biétcoy
nghia théng ké (p > 0,05).

6 Pp7-po > 0,05
5,53-0.63
Pp1s-po < 0,05

+=0.
4 5,47+0.73 3,67+0.92

VAS
w

3,4+0.81 1,567=1.1

0,8+0.48

Do D7 D15

s NNOM NC NhémbC

Biéu dd 3. Su’ cai thién diém VAS sau diéu tri

Nhén xét: K&t quéa cho thay co su cai thién muirc do
dau theo thang diém VAS & ca hai nhém. Cu thé:
Nhom NC trude digu tri BN c6 diém VAS trung binh
& 5,47 £ 0,73 diém giam xudng con 3,4 = 0,81 diém
tai D7 va 0,8 = 0,48 diém tai D15. Nhém BC diém
VAS trung binh trudc diéu tri & 5,53 = 0,63 diém,
giam xuéng 3,67 + 0,92 diém tai D7 va 1,57 = 1,1
diém tai D15. Su khac biét trudc — sau diéu tri § ca 2
nhém cé y nghia thong ké vdi p < 0,05.

3.2.2. Mure do cai thién EFA
Bang 2. Chi sé EFA va su thay doéi

- Nhé6m NC | NhémBDC o
X+SD X+SD NC-DC
EFA, 8,37+1,33 | 7,9+1,19 | >0,05
EFA, 10,97+1,22 | 10,5+1,36 | >0,05
EFA, 14,27+1,02 | 13,53+1,5 | <0,05
Peraz-era0 <0,05 <0,05
Perats-erao <0,05 <0,05

Nhéan xét: Chis6 EFA trung binh ctia ca hai nhém déu
caithién ro rét theo thoi gian diéu tri. &' nhém nghién
clu, EFAtangtlr8,37+1,331én 14,27 +1,02tai D15.
O nhém déi ching, chi s6 EFA cling ting tir 7,9 =
1,191én 13,53 £ 1,5. Sy khac biét gitra hai nhom tai
thdi diém D15 c6 y nghia théng ké (p < 0,05).

3.2.3. Mtrc d6 cai thién dau va chirc nang khdp vai
theo thang diém SPADI

49,64+5.37
Ppy > 0,05, Ppr5 < 0,05

32,61+5.21

S
o

60 o
49,88=4.9
50
30,08+4.7

13,48+3.75
10,22+3.03
) i
0
DO D7 D15

ENh6mNC mNhombC

Téng diém SPADI
X} w
o =}

Biéu do 4. Két qua cai thién diém SPADI
téng trudc — sau diéu tri

Nhan xét: O nhém NC c6 su cai thién tdng diém
SPADI trudc —sau diéu tri: giam tlr 49,64 + 5,37 diém
trudc diéu tri xudng con 30,08 = 4,7 diém tai D7 va
10,22 = 3,03 diém tai D15. Su khac biét trudc va sau
diéu tri gita nhdm NC va nhom BC chua cé y nghia
théng ké vGi p > 0,05 tai thoi diém D7 nhung co y
nghia thong ké vdi p < 0,05 & tai thoi diém D15.

4. BAN LUAN

Trong nghién cltu clia chung téi, dd tudi ciia bénh
nhan phan bé chd yéu & nhém = 60 tudi, chiém
61,7%, v6ituditrung binh toan mau 13 60,62 = 15,03.
K&t qua nay phu hop véi dic diém dich té clia viém
quanh khdp vai thé don thuan dugc ghi nhan trong
cac nghién cltu trong va ngoai nuwdc. Luime va cong
sy’ (2004) cling cho rdng nhém tuéi cao c6 nguy co
mac bénh cao hon do thoai héa gan cao va bao khép
[1]. Nghién cttu ctia Nguyén Thi Ngoc Cham (2024)
va Tran Ngoc Nghia (2022) clng ghi nhan phan b
tudi tuong tu [7],[8].Ty l& nit gidi méc bénh cao hon
nam gidi, tuong dong vai nhiéu céng bd trudc dé.
Zhang va cong sy (2017) cho thay phu nl chiém uwu
thé& trong nhém bénh nhéan bi dau vai man tinh [9].
Nguyén nhan cé thé lién quan dén ndi tiét t6, cau
tric gidi phau va sinh hoat dic thu. V& nghé nghiép,
bénh nhan chl yéu a lao déng tri éc tinh tai va lao
dong chan tay nhu céng nhan, gido vién, nhan vién

2 Crossrefd 351 -



Nguyen Tram Anh, Nguyen Thanh Ha Tuan / Vietnam Journal of Community Medicine, Vol. 66, Special Issue 18, 347-352

van phong... Cac nghé nay déu cé dac diém phaiduy
tri tu' thé tay-vai kéo dai hoac van dong lap lai, la yéu
td thuan Lgi gay ton thuang vi thé quanh khdp vai.
Hanchard va cong su (2011) clng khuyén nghi luu
y yéu td nghé nghiép khi danh gia bénh nhan VQKV
[10].

Sau diéu tri 15 ngay, chi s6 VAS trung binh giam t
5,47 £ 0,73 diém xuéng con 0,8 = 0,48 diém tai D15;
chi s6 EFA tang tir 8,37 = 1,33 &n 14,27 £ 1,02 &
nhém nghién ctu, phan énh sy cai thién dang ké vé
tam van dong khdp vai. Déng thdi, chi s SPADI téng
gidm manh tir 49,64 = 5,37 diém xudng con 10,22 +
3,03 diém, thé hién hiéu qua ro rét trén ca phuong
dién giam dau va cai thién chirc nang sinh hoat hang
ngay. M{rc cai thién nay cao hon so véi nghién clru
cuaDo6 Quéc Hung (2025)[11]. Ca ché tac dung cla
nhi cham c6 thé ly giai qua su kich thich cac diém
phan chiéu tai loa tai lién quan dén khdp vai va than
kinh trung uong, thuc day hoat hda hé giam dau ndi
sinh nhu B-endorphin va diéu hda dan truyén than
kinh [12],[13].

Hiéu qua diéu tri trong nghién ctru da cho thay viéc
lwa chon nhi cham phéi hgp véi cac thi thuat XBBH,
bién cham, Thuy cham la hop ly. Ba huyét nhicham
dugc strdung gom: huyét Than mon, cé tac dung an
than, giam dau; huyét Khdp vai va huyét Vai la cac
diém phan (ng cua vai va khép vai, vi vay khi cham
3 huyét nay vira gitp an than, lai c6 tac dung wu tién
chéngviém, giam dau, khrta, lam cho khi huyét luu
thong vung khdp vai, lam tang hiéu qua diéu bénh
viém quanh khdp vai.

Bén canh d6, su két hop gilra cac thi thuat xoa bop
bam huyét, dién cham va thly cham déu cétac dung
hanh khi hoat huyét, diéu hoa chirc nang tang pha,
khi ta, can bang Am duong. Khi ph8i hgp véi nhau
diéu tri viem quanh khd&p vai, vira cé tac dung khiy
ta vira c6 tac dung phu chinh, diéu tri vao nguyén
nhan co ché& bénh sinh clia bénh. Y hoc hién dai
cling da chirng minh dugc hiéu qua clia cac phuong
phép nay, cé tac dung tang cudng tuan hoan tai chd,
chéng viém, giam dau va lam tang dich khdp, giap
khép hoat dong dé dang. Vivay khi dugc phéihgp da
dem lai hiéu qua téng hop, giup diéu tri viém quanh
khdp vai mot cach hiéu qua.

5. KET LUAN

Phuong phap nhi chdm két hgp xoa bop badm huyét
dién chamvathlly cham cé tac dung gidam dau va cai
thién mic do hoat déng clia khép vaitrén bénh nhan
viém quanh khdp vai thé don thuan.
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