
正骨伸筋胶囊在膝关节周围骨折术后康复中的应用

杨少辉，许红霞，邢健昆

（山东省文登整骨医院，山东　文登　２６４４００）

摘　要　目的：探讨正骨伸筋胶囊在膝关节周围骨折术后康复中的应用价值。方法：回顾性分析１０５例膝关节周围骨折患者的病

例资料，男５５例，女５０例；年龄（４４．２７±９．１４）岁。股骨干骨折６６例、髌骨骨折３９例，均未合并血管、神经及韧带损伤。所有患

者均接受相应的手术治疗，术后在接受规范功能锻炼的同时口服正骨伸筋胶囊，每次３粒（每粒含生药０．３３ｇ），每日３次，连续服

用２个月。分别于出院时、术后３个月和术后６个月评定患者的股四头肌肌力、膝关节活动度及日常生活能力。结果：本组患者

均顺利完成治疗并获得６个月以上随访，住院时间（１４．００±１．２８）ｄ。出院时、术后３个月和术后６个月，患者的股四头肌肌力评

分分别为（３．３３±０．６１）分、（４．３４±０．３６）分、（４．７６±０．４８）分；膝关节活动度评定结果分别为优１３例、良１８例、可２６例、差４８

例，优２６例、良３８例、可２１例、差２０例，优３７例、良４４例、可１８例、差６例；Ｂａｒｔｈｅｌ指数评分分别为（５８．２２±６．６５）分、（８２．１９±

６．８９）分、（９２．７３±７．９８）分。结论：膝关节周围骨折术后应用正骨伸筋胶囊有利于相关肌肉肌力及关节功能恢复，提高患者日常

生活能力，值得临床推广应用。

关键词　骨折；手术后并发症；肌力；关节活动度；正骨伸筋胶囊

　　肌力减退、关节功能障碍是骨折术后常见的并发
症，多由内固定或外固定影响，导致局部肌肉收缩功

能下降，神经调节机能减退所致。正骨伸筋胶囊是山

东省文登整骨医院的院内制剂，主要用于预防和治疗

骨折术后肌力减退、关节功能障碍，经多年临床观察，

临床疗效显著。笔者收集了近年来我院采用正骨伸

筋胶囊治疗的膝关节周围骨折患者的病例资料，现总

结报告如下。

１　临床资料
本组１０５例均为２０１１年１月至２０１３年１２月山

东省文登整骨医院的住院患者，男５５例，女５０例；年
龄（４４．２７±９．１４）岁。股骨干骨折６６例、髌骨骨折
３９例，均未合并血管、神经及韧带损伤。

２　方　法
２．１　治疗方法　所有患者均接受相应的手术治疗，
术后在接受规范功能锻炼的同时口服正骨伸筋胶囊

（山东省文登整骨医院制剂室生产，批号：１１０９０７），药
物组成包括炒地龙８０ｇ、红花５４ｇ、制马钱子５４ｇ、烫
骨碎补２０ｇ、桑寄生３０ｇ、木瓜３０ｇ、威灵仙２０ｇ、醋乳
香２０ｇ、醋没药２０ｇ等。温水送服，每次３粒（每粒含
生药０．３３ｇ），每日３次，连续服用２个月。
２．２　疗效评价方法　分别于出院时、术后３个月和
术后６个月评定患者的股四头肌肌力、膝关节活动度
及日常生活能力。股四头肌肌力采用手法检查［１］进

行评分：能对抗的阻力与健侧肌肉相同，且能作全范

围的活动为５分；能对抗阻力，但达不到５分水平为４
分；能抗重力运动，且能作全范围的活动，但不能对抗

任何阻力为３分；不能抗重力，但在消除重力影响后
能作全关节活动范围的活动为２分；触诊能发现有肌
肉收缩，但不能引起任何关节活动为１分；无任何肌
肉收缩迹象为０分。膝关节活动度采用覃东等［２］的

方法进行评定：膝关节能完全伸直，屈曲活动度≥
１２０°，无疼痛和畸形为优；膝关节可完全伸直，９０°≤
屈曲活动度 ＜１２０°，无或偶有轻微疼痛，几乎无畸形
为良；６０°≤屈曲活动度＜９０°，经常有轻微疼痛为可；
屈曲活动度＜６０°，经常发生疼痛或持续性疼痛为差。
日常生活能力采用Ｂａｒｔｈｅｌ指数［３］进行评定。

３　结　果
本组患者均顺利完成治疗并获得６个月以上随

访，住院时间（１４．００±１．２８）ｄ。出院时患者的股四头
肌肌力、膝关节活动度及日常生活能力均明显好转，

至术后６个月随访时均恢复至较高水平（表１）。

４　讨　论
骨折手术后，由于内固定或外固定的限制，可使

骨折局部发生血液循环障碍，导致组织间隙浆液纤维

蛋白沉积、肌肉收缩功能下降、神经调节机能减退，引

起肌力下降，关节周围骨折还可导致关节囊、周围韧

带、肌腱及肌肉等发生挛缩，引发关节僵硬，最终影响

影响患者的日常生活能力。

中医理论认为，骨折中晚期的主要病机为气血不
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表１　膝关节周围骨折患者术后肌力、关节活动度及Ｂａｒｔｈｅｌ指数

评定时间
股四头肌肌力
（ｘ±ｓ，分）

膝关节活动度（例）

优 良 可 差
Ｂａｒｔｈｅｌ指数（ｘ±ｓ，分）

出院时 ３．３３±０．６１ １３ １８ ２６ ４８ ５８．２２±６．６５
术后３个月 ４．３４±０．３６ ２６ ３８ ２１ ２０ ８２．１９±６．８９
术后６个月 ４．７６±０．４８ ３７ ４４ １８ ６ ９２．７３±７．９８

足、瘀血内阻、经络不通、筋脉失养。正骨伸筋胶囊是

我院的院内制剂，具有舒筋通络、活血祛瘀、消肿止痛

的作用，主要用于治疗骨折中后期肌力减退和关节功

能障碍。现代药理研究表明，地龙可明显抑制红细胞

聚集，增强红细胞变形能力，有效抑制血栓生成，还可

减少瘢痕组织中的成纤维细胞数量和胶原含量，达到

抑制瘢痕产生作用［４－５］。红花可抑制血栓形成，防止

神经束内和束间形成过多的纤维瘢痕而阻碍神经轴

突的生长，同时也能促进关节功能恢复［６－７］。木瓜能

降低巨噬细胞吞噬率，明显抑制炎症反应［８－９］。骨碎

补可促进钙、磷沉积，提高碱性磷酸酶活性，诱导

ＩＧＦ－１ｍＲＮＡ、ＢＭＰ－６ｍＲＮＡ及骨钙蛋白 ｍＲＮＡ和

Ⅰ型胶原表达，降低骨转换率，促进蛋白多糖合成，增
加骨痂厚度［１０－１３］。乳香可抑制促炎症反应细胞活素

的生成，具有较高的抗炎活性，可明显减轻膝骨关节

炎患者的疼痛［１４－１６］。没药可抑制生物体内引起炎症

的主要物质过氧化物酶，对急、慢性炎症均有良好的

抑制作用［１７］。威灵仙对软骨损伤具有很好的防治

作用［１８］。

本组患者的治疗结果提示，膝关节周围骨折术后

应用正骨伸筋胶囊有利于相关肌肉肌力及关节功能

恢复，提高患者日常生活能力，值得临床推广应用。
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