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医用远红外治疗贴治疗 146 例疼痛性疾病的临床对照研究
杨启才

攀枝花市中心医院 四川 攀枝花 617000

【摘 要】：目的：探讨远红外治疗贴在治疗疼痛性疾病中的临床疗效。方法：在 2025年 2月至 2025年 9月，将在我院接受治

疗的 146例疼痛性疾病患者作为研究对象，随机分为试验组和对照组，每组 73例患者。对照组采用热敷治疗，试验组采用远红外

治疗贴治疗。结果：试验组的治疗总有效率为 93.15%，明显高于对照组的 41.10%（P<0.05）。试验组在治疗后各时间点的 VAS

评分均显著低于对照组（P<0.05），疼痛缓解时间显著短于对照组（P<0.01），疼痛发作频率显著低于对照组（P<0.05）。结论：

远红外治疗贴对于肩周炎、关节炎、颈椎病、腰椎间盘突出、腰肌劳损、足跟痛、痛风性骨关节炎、膝骨关节炎、骨质增生、腱

鞘炎、滑膜炎、跌打损伤、扭挫伤引起的疼痛有较好的疗效，可显著缓解患者的疼痛症状，值得在临床中推广应用。
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引言：远红外治疗贴是一种基于远红外线辐射原理的医疗

产品，其内涵的远红外陶瓷粉可将远红外热能传递到人体皮

下，使深层皮肤的温度上升，起到扩张毛细血管、促进局部组

织血液微循环的作用，促进局部区域的新陈代谢，加速骨骼肌

损伤的恢复[1]。本文主要研究分析医用远红外治疗贴对于肩周

炎、关节炎、足跟痛、滑膜炎等骨伤科疼痛性疾病起到的缓解

作用，并通过 VAS 评分、疼痛缓解时间及疼痛发作频率等多

维度指标评估其临床疗效。

1 资料与方法

1.1研究对象

2025年 2月至 2025年 9月，将在我院接受治疗的 146例

疼痛性疾病患者作为研究对象，随机分为试验组和对照组，每

组 73例患者。试验组患者的平均年龄为 45.27±5.18岁，对照

组患者的平均年龄为 46.09±5.24岁。试验组有 41例男性患者，

32例女性患者；对照组有 44例男性患者，29例女性患者。两

组患者的年龄、性别无明显差异（P＞0.05）。

纳入标准：（1）符合下列疼痛性疾病的临床诊断标准：

肩周炎、关节炎、颈椎病、腰椎间盘突出、腰肌劳损、足跟痛、

痛风性骨关节炎、膝骨关节炎、骨质增生、腱鞘炎、滑膜炎、

跌打损伤、扭挫伤引起的疼痛；（2）年龄 18岁至 75岁之间；

（3）患者知情同意并签署同意书。

排除标准：（1）研究前接受过镇痛、消炎治疗的患者；

（2）有开放性伤口的患者；（3）妊娠期或哺乳期女性；（4）

皮肤过敏者；（5）关节严重僵硬、畸形的患者。

1.2方法

试验组使用医用远红外治疗贴（吉械注准 20252090057），

一天一贴，贴于疼痛部位。该医用远红外治疗贴产品由吉林省

中为医药科技有限公司生产，由医用胶、远红外陶瓷粉、磁粉、

离型纸、无纺布和外袋组成。对照组为热敷：使用热水袋或热

毛巾敷于疼痛部位，每次 20-30分钟，每日 2次。试验组和对

照组的治疗周期均为 1个月。

1.3观察指标和评价标准

（1）疼痛评分：采用视觉模拟评分法（VAS）评估疼痛

程度，0分为无痛，10分为剧烈疼痛。分别于治疗前、治疗 1

周、2周、4周及随访 3个月时进行评估。

（2）疼痛缓解时间：记录患者疼痛明显缓解（VAS评分

降低≥50%）所需时间。

（3）疼痛发作频率：记录每周疼痛的发作次数（疼痛程

度大于 5分）。

根据《中药新药临床研究指导原则》制定疗效判定标准。

疗效标准分为临床痊愈、显效、有效、无效。临床痊愈：患者

经治疗后随访 3个月疼痛完全缓解（VAS评分为 0），疼痛缓

解时间少于 4周，疼痛发作频率少于 3次。显效：患者经治疗

后随访 3个月疼痛完全缓解（VAS评分小于 1），疼痛缓解时

间少于 4周，疼痛发作频率少于 5次。有效：患者经治疗后随

访 3个月疼痛明显缓解（VAS评分大于 1小于 5），疼痛缓解

时间少于 3个月，疼痛发作频率少于 10次。无效：患者经治

疗后随访 3个月疼痛无缓解或程度很小（VAS评分大于 5），

在 3个月随访时未达到疼痛缓解时间，疼痛发作频率大于 5次。

总有效率=（临床痊愈+显效+有效）/总例数×100%。

1.4统计学方法

统计学处理数据分析采用 SPSS28.0。计数资料 n（%）用

X2检验，（P<0.05）为差异有统计学意义。

2 结果

2.1两组患者疼痛评分对比

治疗前两组患者 VAS 评分比较，差异无统计学意义

（P>0.05），具有可比性。治疗后试验组 VAS评分均显著低于

对照组（P＜0.05），且试验组 VAS评分下降幅度明显大于对

照组。具体数据见表 1。
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表 1 两组患者不同时间点 VAS评分比较（x̄±s，分）

时间点 对照组(n=73) 试验组(n=73) t值 P值

治疗前 7.42±1.15 7.38±1.08 0.22 0.83

治疗 1周 7.01±1.28 6.83±1.29 0.85 0.397

治疗 2周 6.18±1.32 4.65±1.21 7.42 <0.05

治疗 4周 5.24±1.45 3.12±1.08 10.18 <0.05

治疗后随访第 3 个月 4.35±1.38 1.85±0.92 12.64 <0.05

2.2两组患者疼痛缓解时间对比

试验组患者疼痛明显缓解（VAS 评分降低≥50%）所需时

间显著短于对照组，差异具有统计学意义（P＜0.05）。具体数

据见表 2。

表 2 两组患者疼痛缓解时间比较（x̄±s）

指标 对照组(n=73) 试验组(n=73) t值 P值

疼痛明显缓解所需天数 20±9.95 13.38±9.08 4.20 <0.05

2.3两组患者疼痛发作频率对比

治疗前两组患者疼痛发作频率比较，差异无统计学意义

（P>0.05）。治疗后随访 3个月时记录患者一周内的发作频率。

试验组疼痛发作频率均显著低于对照组（P<0.05）。具体数据

见表 3。

表 3 两组患者疼痛发作频率比较（x̄±s，次/周）

指标 对照组(n=73) 试验组(n=73) t值 P值

治疗前 17±5.95 18±5.20 1.08 P>0.05

治疗后随访第 3个月 11.8±4.92 5.9±4.31 7.71 P<0.05

2.4两组患者临床疗效对比

试验组的治疗总有效率为 93.15%，对照组的治疗总有效率

为 41.10%，结果表明，试验组在临床痊愈、显效、有效和总有

效率方面均优于对照组，远红外治疗贴的应用显著提高了肩周

炎、关节炎、颈椎病、腰椎间盘突出、腰肌劳损、足跟痛、痛

风性骨关节炎、膝骨关节炎、骨质增生、腱鞘炎、滑膜炎、跌

打损伤、扭挫伤的疼痛缓解效果，对照组明显低于试验组（P

＜0.05，见表 1），差异具有统计学意义。

表 4 对比两组患者疗效[n(%)]

组别 对照组 试验组 P值

例数 73 73

临床痊愈 2(2.74) 14(19.18)

显效 11(15.07) 22(30.14)

有效 17(23.29) 32(43.84)

无效 43(58.90) 5(6.85)

总有效率 30(41.10) 68(93.15) <0.05

3 讨论

当患者罹患腰肌劳损、扭伤、膝骨关节炎等骨伤病症时，

普遍会伴有慢性及顽固性疼痛，不仅造成患者生理上的痛苦，

也带来较大的精神压力，降低患者的生活质量。在中医理论中，

认为患者疼痛的主要因素时寒湿入侵，痛则不通，因此临床上

需要采取有效措施散寒、增强血管扩张、促进血液循环[2]。远

红外贴在软组织及关节疼痛方面的治疗已被广泛研究和应用。

例如研究结果表明，远红外贴能够显著缓解肩颈腰腿疼痛，其

原理是通过热量以及磁场的相互作用刺激神经末梢，刺激局部

血液循环从而消炎和缓解疼痛。对比传统的推拿治疗和远红外

贴（热磁理疗贴）的临床效果，研究表明远红外贴的疼痛缓解

效果更为明显且节省人力和时间[3]。在腰间盘突出症的治疗追

踪观察研究中（478例），远红外贴与内服互补起到活血化瘀、

消肿止痛等作用，1个疗程（10天）即可见效，3-6个疗程 256

例达到临床治愈[4]。

本次试验结果表明，本研究的试验组所使用的医用远红外

治疗贴，通过促进局部的血液循环，辅助消炎、消肿和止痛，

缓解多种软组织及关节疼痛症状。远红外治疗贴在治疗肩周

炎、关节炎、颈椎病、腰椎间盘突出、腰肌劳损、足跟痛、痛

风性骨关节炎、膝骨关节炎、骨质增生、腱鞘炎、滑膜炎、跌

打损伤、扭挫伤引起的疼痛有较好的疗效，与传统的热敷相比

疼痛缓解效果更好且节省人力和时间，利于患者遵守医嘱。

综上所述，远红外治疗贴作为肩周炎、关节炎、颈椎病、

腰椎间盘突出、腰肌劳损、足跟痛、痛风性骨关节炎、膝骨关

节炎、骨质增生、腱鞘炎、滑膜炎、跌打损伤、扭挫伤引起的

疼痛的辅助治疗方式，显示出良好的效果，为患者提供了安全、

有效的治疗选择。
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