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低强度电刺激治疗大鼠股二头肌急性拉伤的实验研究
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摘要 目的：采用低强度电刺激治疗股二头肌急性拉伤，观察其对肌肉损伤部位结构重塑的影

响。 方法：雄性 SD 大鼠 36 只，随机分为正常对照组和实验组，后者又依取材时间分为 D0 组、D7 组、
D7-20Hz 组、D14 组和 D14-20Hz 组，每组 6 只。 各实验组采用电刺激使股二头肌强直收缩，同时以

角速度 960°·s-1 伸膝摆腿反向拉伸， 建立股二头肌急性拉伤动物模型。 造模完成后，D7-20Hz 组和

D14-20Hz 于动物造模后第 5 天开始进行 20Hz 电刺激治疗，每日 2 次，每次 30 分钟，间隔 4 小时，
其余组继续喂养不做干预。 正常对照组在实验开始当天，D0 组、D7 组、D7-20Hz 组、D14 组和 D14-
20Hz 组分别在相应时间（实验当天，第 7、7、14、14 天）进行在体力矩测试，观测最大等长力矩值以及

最优角度。 然后处死动物，分离股二头肌，固定、切片、HE 染色，光镜下观察股二头肌组织形态。 结

果：光镜观察可见，拉伤后第 7 天 D7 组肌纤维出现修复，但不成熟，肌纤维排列不严整，大小不一。
经过电刺激治疗后，同期的 D7-20Hz 组新生的肌纤维更成熟，成簇排列，结构更严整，边界更清晰。
第 14 天 D14 组和 D14-20Hz 组两组肌纤维基本修复。 D0 组关节最大等长力矩值下降至 （0.246±
0.026）Nm，与正常对照组（0.337±0.025）Nm 比较有显著性差异（P < 0.05）；D7-20Hz 组和 D14-20Hz
组关节最大等长力矩值分别与 D7 组和 D14 组比较均无显著性差异 （P > 0.05）。 D0 组最优角度为

144.50°±3.71°， 与正常对照组 130.00°±3.54°比较存在显著性差异 （P < 0.01）；D14 组 在 120.00°±
3.53°， 与正常对照组比较有显著性差异 （P < 0.05）。 经电刺激治疗后 D14-20Hz 最优角度出现在

125.00°±3.53°，与 D14 组比较存在显著性差异（P < 0.05）。 结论：股二头肌急性拉伤后早期采用低强

度电刺激治疗，可有效促进损伤肌肉结构重塑，虽不能在两周内明显提高关节最大等长力矩，但可

优化关节力矩－角度关系。
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Abstract Objective To observe the effectiveness of low-intensity electrical stimulation for rebuild-
ing of muscle structure. Methods Thirty-six male SD rats were randomly divided into control group，D0
group，D7 group，D7 -20Hz group，D14 group，and D14 -20Hz group. All rats，except those in control
group were anesthetized，and one of their limbs was chosen at random to create a partial biceps femoris
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电刺激目前在临床中应用较为广泛， 虽然关于

电刺激治疗肌肉拉伤的作用机制不完全清楚， 但其

有效性和安全性却不断得到临床实践的证实。 电刺

激有很多作用，包括电刺激镇痛、电刺激肌肉控制运

动和姿势、电刺激促进慢性伤口愈合、肌电生物反馈

改善随意运动以及电离子透入疗法用于药物的吸收

等［1-3］。 而且，电刺激可以兴奋神经肌肉组织，每个脉

冲都有可能引起一次运动反应。 急性肌肉拉伤在运

动中较为常见［4，5］。 如果假设低强度的低频电刺激能

够实现一种安全有效的轻微张力刺激， 引起组织细

胞内物质运动产生微细机械牵拉作用， 促使新生的

肌原纤维沿着应力线的方向排列， 这将促进损伤肌

肉组织的功能恢复， 对于肌肉损伤部位结构的重塑

非常重要。 基于上述假设，本实验采用低强度的 20
Hz 低频电刺激治疗股二头肌急性拉伤，观察分析电

刺激治疗对肌肉损伤部位结构重塑的影响， 为临床

应用提供实验支持和依据。

1 材料与方法

1.1 实验动物与分组

雄性 SD 大鼠 36 只，8～12 周龄，体重（340±20）
克，由香港理工大学实验动物中心提供。先按体重分

层， 再用随机数字表法随机分为正常对照组和实验

组，后者又依取材时间（实验开始当天，第 7、7、14、
14 天 ） 分 为 D0 组 、D7 组 、D7-20Hz 组 、D14 组 和

D14-20Hz 组，每组 6 只，实验操作遵循实验动物保

护和使用准则。
1.2 动物模型建立方法［6］

以每千克体重 50 毫克氯胺酮和 5 毫克赛拉嗪

的麻醉混合剂，腹腔注射麻醉大鼠。将大鼠仰卧固定

于大鼠固定架上， 随机选取一侧小腿固定于固定板

上，固定板与集流环动态扭矩传感器一端连接，传感

器另一端与发动机轴连接， 保持大鼠膝关节屈伸运

动轴心与发动机轴在同一水平。 用生理刺激仪的针

电极解剖定位并刺激坐骨神经， 使固定侧股二头肌

产生强直收缩，膝关节屈曲。 同时，发动机带动大鼠

固定板， 迫使膝关节迅速做角速度为 960°·s-1 的伸

膝运动，范围从屈膝 70°到完全伸直位 180°。 在此过

程中，股二头肌离心收缩，造成急性拉伤。
1.3 电刺激治疗方案

动物造模完 成 后，D7-20Hz 组 和 D14-20Hz 组

于动物造模后第 5 天开始电刺激。 肌肉刺激采用表

面电极，将表面电极通过导电胶紧贴皮肤，贴放在股

二头肌远近两端。 刺激频率为 20Hz，刺激脉冲宽度

为 200 μs，5 秒开 10 秒关，每次 30 分钟，每日两次，
两次电刺激之间相隔 4 小时。 调整刺激强度以能够

stretch injury through knee extending and swing at 960°·s-1. After injury，no interventions were given to
D0 group，D7 group and D14 group. At the fifth day，the electrical stimulation protocol （square wave
stimuli at 20Hz，30 minutes each time，twice a day with a 4-hour interval） was given to D7-20Hz，and
D14-20Hz groups. The isometric maximal knee torque and the optimal angle in control group at the be-
ginning of experiment，and in D0 group，D7 group，D7-20Hz group，D14 group，and D14-20Hz group at
beginning of experiment，7th day，and 14th day were tested. The pathological changes in the injured
muscles were observed. Results At day 7，injured muscle fibers were recovered，while not matured. At
the same time，in D7-20Hz group，the new fibers became more matured，and the neat formation and clear
boundary revealed. At day 14，the injured muscle fibers were matured and recovered completely. The i-
sometric maximal knee torque of control group was 0.337±0.025 Nm，significantly reducing by 73.05±
5.37％ at day 0 post-injury （P < 0.05）. Compared to the isometric maximal torque in D7 group，no sig-
nificant difference （0.312±0.043 Nm） existed in D7-20Hz group （P > 0.05）. There were no significant
difference between D14 group and D14-20Hz group. The optimal angle of control group（130.00°±3.54°）
showed a significant right shift （144.50°±3.71° ） at day 0 post-injury （P < 0.01），and those of D14
（120.00°±3.53°） were significantly different from that of control group（P < 0.05）. After electrical stimu-
lation，the optimal angle of D14-20Hz group was 125.00°±3.53°，and significantly different from that of
D14 （P < 0.05）. Conclusions Low intensity 20Hz electrical stimulation was useful for muscular rebuild-
ing in the injured biceps femoris morphologically and functionally. Though it could not increase the max-
imal isometric toque，but it was able to improve the torque-angle relationship in injured biceps femoris
after 2 weeks of injury.

Key words acute biceps femoris strain，electrical therapy
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产生肉眼可见肌肉收缩的电流强度为度。
1.4 实验指标测试

1.4.1 在体力矩测定

D0 组、D7 组、D7-20Hz 组、D14 组和 D14-20Hz
组分别于实验当天和第 7、7、14、14 天进行在体力矩

测定。 将麻醉后的动物仰卧固定于大鼠固定架上，小

腿固定于固定板， 固定板与集流环动态扭矩传感器

一端连接，传感器另一端与发动机轴连接，保持大鼠

膝关节屈伸运动轴心与发动机轴同一水平。 通过运

动控制器调整角度， 测定膝关节屈伸不同角度时的

力矩值。 起始角度为 90°，每次测试后角度增加 5°，
逐渐增至 170°。在各个角度时，用生理刺激仪的针电

极刺激固定侧肢体坐骨神经，使股二头肌强直收缩，
膝关节屈曲压迫固定扳， 通过扭矩传感器测定力矩

大小， 确定最大等长力矩值以及各组股二头肌的最

优角度，即最大力矩值所处的角度。
1.4.2 病理组织观察

测量力矩后，处死动物分离股二头肌，液氮固定，
OCT（冷冻包埋剂）包埋后，在冷冻切片机内，于肌腹中

央部以及肌腱结合处选取连续切片， 厚度为 6 μm，将

切片进行洗涤、HE 染色、脱水、透明、封片，显微镜下

观察细胞核呈蓝色，细胞浆呈粉红色或红色。
1.5 统计学分析

采用 SPSS16.0 统计软件分析实验结果。 数据均

以均数±标准差（x ± s）表示，组间比较，方差齐时采

用方差分析，方差不齐时用秩和检验。 P < 0.05 时，
组间比较差异具有统计学意义。

2 结果

2.1 最大等长力矩

表 1 显 示 ， 正 常 对 照 组 股 二 头 肌 力 矩 值 为

（0.337±0.025）Nm。 D0 组最大等长力矩下降为正常

的 （73.05±5.37）％， 两者比较有 显著性差异 （P <
0.05）；D7 组最大等长力矩值与 D7-20Hz 比较无显

著性差异（P > 0.05），D14-20Hz 组与 D14 比较无显

著性差异（P > 0.05）。
2.2 力矩－角度关系

正常对照组最优角度出现在 130.00°±3.54°，D0
组关节最优角度变大为 144.50°±3.71°， 与正常对照

组比 较有显著性 差 异（P < 0.01，图 1）；D14 组 最 优

角度变小为 120.00°±3.53°， 与正常对照组比较有显

著 性 差 异（P < 0.05，图 2）；经 电 刺 激 治 疗 后 D14-
20Hz 最优角度出现在 125.00°±3.53°，与 D14 组比较

存在显著性差异（P < 0.05，图 3）。

表 1 股二头肌拉伤不同时刻最大等长力矩测量结果

注：与正常对照组比较，*P < 0.05；与 D0 组比较，△P < 0.05。

图 1 D0 组股二头肌力矩－角度关系变化

图 2 D14 组股二头肌力矩－角度关系变化

图 3 D14-20Hz 组股二头肌力矩－角度关系变化

2.3 光镜观察结果

�� ������	Nm
 

���� 0.337±0.025� 
D0� 0.246±0.026� 
D7� 0.303±0.024�� 
D7-20Hz� 0.312±0.043� 
D14� 0.337±0.036� 
D14-20Hz� 0.335±0.028� 

�
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光镜下观察可见， 正常对照组股二头肌横切面

肌纤维呈多角形，核位于外周，肌间隙以及肌浆内未

见炎细胞浸润，肌浆染色均匀，间隙内无出血，肌纤

维无坏死（图 4A）。 D0 组可见肌纤维内有肌纤维崩

解、坏死，肌肉组织结构紊乱，肌纤维水肿变性，肌肉

间隙大小不一，部分肌纤维间隙明显加大，可见血管

扩张充血（图 4B）。 D7 组肌纤维出现修复，但肌纤维

形态表现不成熟，明显可见肌纤维完全分裂，或见小

肌纤维成簇状紧贴于成熟肌纤维外周， 肌肉组织结

构紊乱，肌肉间隙大小不一。肌纤维具有中央核或近

中央核。肌纤维成簇分布，圆形，体积小（图 4C）；D7-
20Hz 组肌纤维出现修复，较成熟，新生肌纤维排列

严整，肌纤维边界清晰（图 D）。 第 14 天 D14 组（图

4E）和 D14-20Hz 组肌纤维基本修复（图 4F）。

3 讨论

3.1 电刺激对于损伤肌肉组织形态的影响

早期轻微的张力刺激对于肌肉损伤部位结构的

重塑非常必要， 轻微的张力刺激可促使新生肌原纤

维沿着应力线方向排列， 对损伤肌肉组织的功能恢

复至关重要。目前临床治疗中，低频电刺激的应用实

现了安全有效的轻微张力刺激。 低频电刺激可以兴

奋神经肌肉组织， 每个脉冲都可能引起一次运动反

应。低强度低频电刺激作用于伤部，肌肉振动产生微

细机械牵拉作用，引起组织细胞内物质运动，这对于

早期肌纤维修复过程中卫星细胞的激活、 增殖和分

化都有重要的意义。 有实验证实，电刺激可以影响肌

纤维的组织形态， 电刺激疗法能促进肌肉损伤后的

修复，同时组织切片显示，电刺激治疗组肌纤维排列

整齐，肌节清晰，新生的肌纤维更加成熟 ［7］。 电刺激

不仅保持肌细胞固有的收缩和舒张特性， 还使肌纤

维得到充分的伸展， 具有促进细胞新陈代谢和减轻

麻痹肌肉瘀血和淋巴液淤积的功能 ［8］。 作用于机体

的电刺激可加强机体抗过氧化能力， 减少自由基的

积累，使线粒体膜得到一定的保护 ［9］。 另外，脉冲电

刺激可能是促进血管再生的有效手段。 对骨骼肌的

电刺激研究发现， 频率为 10 Hz 的电刺激可使骨骼

肌血管内皮生长因子 （VEGF）mRNA 及蛋白表达增

图 4 各组股二头肌组织学观察

注：A：正常对照组；B：D0 组；C：D7 组；D：D7-20Hz 组；E：D14 组；F：D14-20Hz 组；标尺为：100 μm。
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加，在培养的骨骼肌中发放阈下电刺激，发现 5 Hz
频率的电刺激可使骨骼肌细胞中 VEGF mRNA 及蛋

白表达增加［10］。 由此可见，电刺激对于损伤组织结构

重塑起积极作用。 肌肉拉伤后给予电刺激治疗，对肌

纤维组织形态的修复有积极作用。 本实验研究结果

也充分说明，早期低强度的 20Hz 电刺激可有效地促

进损伤后肌肉结构的重塑， 有助于胶原纤维沿着应

力线进行修复， 两者所不同的是给予电刺激的刺激

强度和时间有所差异。
3.2 电刺激对损伤肌肉力学指标的影响

在骨骼肌肉系统中， 肌肉收缩产生力矩使关节

产生活动。 因此，力矩是评价肌肉功能的常用指标，
在临床和研究均被广泛应用 ［11-13］。 电刺激在发展肌

力、 负荷练习后工作肌群恢复和治疗肌肉损伤等方

面被认为是一种有效手段。 王保成等［14］采用专门的

可导致肌肉收缩的脉冲电流随意控制肌肉的收缩时

间和收缩强度，通过肌肉收缩达到治疗目的。 通过数

千人次的实验观察， 认为电刺激疗法在促进训练后

局部肌肉的放松与恢复、 高水平运动员肌肉软组织

损伤的治疗和康复方面均有显著疗效， 并可显著提

高肌肉力量。 本实验结果显示，肌肉损伤早期采用低

强度 20Hz 低频电刺激进行治疗，并不能在两周内有

效增加肌纤维大小和提高最大等长力矩。 第 7 天，
D7-20Hz 组最大等长力矩与 D7 组比较无显著性差

异，第 14 天，D14-20Hz 组最大等长力矩值与 D14 组

以及正常对照组比较无显著性差异。 根据以往的研

究， 高强度电刺激引起肌纤维增大的效果更明显，并

且需要较长的刺激时间才可以引起肌纤维增大［15，16］。
黄力平等观察了不同时间电刺激对肌肉组织损伤与

修复的作用， 结果证实电刺激增长肌肉力量至少应

持续 3 周， 并且提示适时递增负荷可能是增加更大

力量所需要的［17］。 本实验使用了低频电刺激，且强度

低、时间短，这可能是未显著提高最大等长力矩的原

因。
力量－长度关系曲线是评价肌肉损伤程度的指

标之一，右移越大则肌肉损伤程度越重，反之，则肌

肉损伤程度轻［18］。力量－长度关系曲线在关节角度测

量方面的意义则等同于力矩－角度关系曲线［19］，因此

力 矩－角 度 关 系 变 化 被 用 来 评 定 肌 肉 的 损 伤 情 况

［18，20］。 本研究结果也证实了肌肉损伤后，力矩－角度

关系曲线右偏移和力矩值下降。本研究中，正常对照

组最优角度出现在 130.00°±3.54°， 肌肉拉伤后即刻

关节最优角度右移为 144.50°±3.71°， 与正常对照组

比较有显著性差异；D14 组关节最大等长力矩左移，

最优角度出现在 120.00°±3.53°， 与正常对照组比较

有显著性差异。 经电刺激治疗后， 关节最优角度左

移，D14-20Hz 最优角度为 125.00°±3.53°，与 D14 组

比较有显著性差异。 这说明股二头肌急性拉伤后早

期采用低强度 20Hz 的电刺激， 可优化力矩－角度关

系。
综上， 股二头肌急性拉伤后早期采用低强度电

刺激治疗，可有效促进损伤后肌肉结构的重塑，有利

于损伤后肌肉组织功能结构的恢复； 虽不能在 2 周

内明显提高关节最大等长力矩，但可优化关节力矩－
角度关系。目前，对于电刺激不同强度的应用疗效仍

有待进一步探讨。
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