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摘　要　指屈肌腱狭窄性腱鞘炎是常见病、多发病，属于中医学“筋痹”“筋伤”“痹证”等范畴。筋骨理论是骨伤科基础理论中的

一种，对骨伤科疾病的诊治具有重要的指导意义。本文对筋骨理论进行了概述，并基于该理论对指屈肌腱狭窄性腱鞘炎的病机及

治疗方法进行了探讨。
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　　指屈肌腱狭窄性腱鞘炎临床较为常见，与局部解
剖特点及慢性劳损等因素有关，属于中医学“筋痹”

“筋伤”“痹证”等范畴［１－６］，多由劳损和风寒湿邪侵

袭所致［７－１０］。隋·巢元方《诸病源候论》载：“肝主筋

而藏血，肾主骨而生髓，虚劳损血耗髓，故伤筋骨也。”

筋骨理论是骨伤科基础理论中的一种，对骨伤科疾病

的诊治具有重要的指导意义。本文基于筋骨理论对

指屈肌腱狭窄性腱鞘炎的病机与治疗进行了探讨，现

报告如下。

１　筋骨理论概述
《黄帝内经》中有多处关于筋骨的记载，如《灵

枢·经脉》载有“骨为干……筋为刚”，《素问·五脏

生成篇》载有“诸筋骨皆属于节”，《素问·痿论》载有

“肾主身之骨髓”“宗筋主束骨而利机关也”［１１－１３］。

筋是筋络、筋膜等的总称，包含肌腱、肌肉、韧带、关节

囊及关节软骨等组织［１０］。筋具有连接关节、肌肉，主

司关节运动的功能［１４］。骨即骨骼，属于奇恒之腑。

骨是躯体的支架，筋附着于骨上［１０］，肢体的运动有赖

于筋骨。“肝主筋”“肾主骨”，肝肾同源，因此筋与骨

关系密切。肝在体合筋、其华在爪，肝血充足，筋脉才

能得到濡养，从而坚韧有力。《素问·脉要精微论》

载：“骨者，髓之府，不能久立，行则振掉，骨将惫矣。”

肝藏血，血养筋；肾藏精，精生髓，髓养骨；筋骨是肝肾

的外合，肝血及肾精充足，则筋骨强劲［１５］。筋与骨相

互依存、相互为用，骨是人体的支架，需要筋的连接才

能成为一体，筋与骨保持平衡，才能协同发挥支撑形
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体、保护内脏的作用。筋能联络四肢百骸，运行血脉，

只有骨正筋柔，气血才能得以畅通、腠理得以固密，从

而使骨气精强。只有当骨为筋提供了正常的附着点，

筋才能发挥其连接与带动作用［１５］。筋与骨任何一方

受损，均可引起筋骨失衡，导致筋滞骨错，从而出现各

种病症。平乐正骨筋骨互用平衡理论认为，筋与骨的

动态互用平衡可贯穿疾病的全程［１５］。

２　指屈肌腱狭窄性腱鞘炎的病机
指屈肌腱狭窄性腱鞘炎属于手部筋骨疾病，多由

手部筋骨失衡所致。随着电子产品的普及和现代化

工作方式的转变，指屈肌腱狭窄性腱鞘炎患者逐渐增

多，且呈现出年轻化趋势。手指长时间敲击键盘或保

持固定姿势，容易造成手部负荷过度，从而打破手部

的筋骨平衡状态。《素问·宣明五气篇》载：“久视伤

血，久卧伤气，久坐伤肉，久立伤骨，久行伤筋。”手部

过度劳作，日久可损伤筋骨。正常情况下，筋骨之间

相互为用，保持动态平衡［１５］。《难经》载有：“四伤于

筋，五伤于骨”，说明伤筋可及骨、伤骨可及筋。筋骨

受损可导致气血失常，致使筋骨失养，造成筋滞骨错，

从而出现筋驰、筋纵、筋卷、筋挛、筋翻、筋转、筋离、筋

合、筋歪、筋走、筋脱［１０］。若筋约束骨的功能减弱或

丧失，会导致骨错缝或骨萎。筋骨失衡会造成筋出

槽、骨错缝，因此筋骨失衡是指屈肌腱狭窄性腱鞘炎

的核心病机。

３　指屈肌腱狭窄性腱鞘炎的治疗
指屈肌腱狭窄性腱鞘炎可参照“筋痹”“筋伤”

“痹证”等进行辨治。肝在五行属木，在体合筋，其华

在爪，在窍为目。肝与筋关系密切，肝血充足，筋得以

濡养，才能坚韧有力；肝血亏虚，筋失去濡养，可出现
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筋脉挛缩，从而造成肢体功能障碍［１０］。明·薛己《正

体类要》载：“肢体损于外，则气血伤于内。”手部外伤

或长期过度劳损可导致局部气血瘀滞，致使筋失濡

养，出现筋脉挛缩，从而引起指屈肌腱狭窄性腱鞘

炎［１６］。清·林佩琴《类证治裁》载：“诸痹……良由营

卫先虚，腠理不密，风寒湿乘虚内袭，正气为邪气所

阻，不能宣行，因而留滞，气血凝涩，久而成痹。”指屈

肌腱狭窄性腱鞘炎属于本虚标实证，本虚即局部长期

劳损、阴血耗伤，标实即外感风寒湿邪、气滞血瘀，因

此应治以祛风除湿、活血化瘀、舒筋通络。《素问·阴

阳应象大论》载有：“其有邪者，渍形以为汗”，“渍形”

即用汤液浸渍或薰洗。中药薰洗是中医传统外治法

中的一种，具有起效快、不良反应少等优点［１６－１７］。有

研究发现，中药薰洗治疗指屈肌腱狭窄性腱鞘炎，可

以减轻局部肌肉紧张、挛缩及僵硬程度、缓解疼痛和

肿胀症状，有利于促进患指功能恢复［１６，１８］。指屈肌腱

狭窄性腱鞘炎的治疗方法较多，包括针灸、推拿、按

摩、中药薰洗、物理治疗、手术治疗等，单一疗法效果

有限，因此临床常联合多种方法进行治疗［１９－２３］。笔

者认为，指屈肌腱狭窄性腱鞘炎的治疗应以筋骨理

论［２４－２６］为基础，病情较轻时采用中药薰洗方法治疗、

病情较重时采用微创手术联合中药泡洗等方法治

疗［２７－２８］。
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