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早期症状性膝关节骨关节炎的诊治研究
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早期症状性膝关节骨关节炎
,

是指出现膝关节功能受限
,

受累关节轻度疼痛等症状
,

而时间短
、

放射学表现为轻至中度

关节炎者
,

但应注意除外继发性骨关节炎 ≅.Α
。

. 早期症状性膝关节骨关节炎的诊断和病情估计

刘源等≅ΒΧ 分析就诊和流行病学调查的两组 Δ Β 例患者膝

5 线改变特点
,

指出结合川七#坦 # 所提出标准
,

在除外其他病

变的基础上
,

膝痛加骨赘作为诊断症状性膝关节骨关节炎的

标准是可行的
。

胫股关节ΕΦ Γ7 Η
、

骸股关节 Ε1Γ7 Η其 5 线改变

的数量和程度
,

与膝关节骨关节炎症状相关
,

且 1Γ7 比 Φ ΓΧ

更为重要 :病膝 Φ Γ7 的关节间隙狭窄Ε7?Ι Η
、

骨赘
、

关节软骨

下囊变及硬化均以内侧部改变多见且严重
。

肖征宇等闭认为对膝关节骨关节炎患者应高度注意其

体征
,

如骨磨擦音
、

骨关节肿胀等
,

将有助于提高本病的临床

诊断
。

杜宁等≅’Α 采用回归与相关分析等数理统计方法对膝关

节骨关节炎的体征对膝关节功能的影响进行了研究
,

发现它

们之间有密切的负相关关系
。

刘宗礼等 ≅Χ 研究 ϑΒ 侧膝关节

5 线表现表明
,

成人簇般关节痛常常是膝关节骨关节炎的早

期症状之一
,

膝关节侧位片和 > % /Κ 3∗ ∋位片是诊断骸股关节

疾病的重要手段
。

因此临床上诊断早期症状性膝关节骨关节

炎时要重视膝关节体征的检查
,

尤其是骸股关节的检查
。

目前诊断技术不断发展更新
,

为临床早期诊断膝关节骨

关节炎提供了必要的条件
。

关节镜技术允许直视下检查关

节腔并可取出必要性的软骨组织行病理检查
,

是 目前诊断膝

关节骨关节炎特异性和灵敏性最强的技术  !
。

∀ 磁共振

#∃ % &∋ 能较为准确地显示骨关节病的关节软骨
、

半月板
、

韧

带
、

滑膜
、

游离体及骨质的改变
,

特别是在其三维影像上可以

显示早期小的骨赘形成
,

诊断准确程度明显优于 (江
、 、

) 线平

片及 ∗ 超
,

与关节镜检查结果基本一致
,

但其缺乏关节镜对

软骨退变诊断的特异性和灵敏性
,

且费用昂贵+,
。

− 关节音

描记技术作为一种无创伤性诊断技术
,

被玫咫沁. / 0 等圈推认

为一种可评估和进行随访膝关节骨关节炎患者的最佳技术之

一
。

其它如超声波技术
,

基因诊断技术等这些诊断技术都被

用于膝关节骨关节炎的诊断中来
。
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3 早期症状性膝关节骨关节炎的治疗

3
4

1 现代药物治疗 镇痛剂
、

非幽抗炎药和局部激素注射属

于快作用缓解症状药
。

近年非 山体抗炎药围绕环氧化酶

#( # ∋) ∋进行了深入的探索
。

如新发展的选择性 以∋ ) 一

3 抑制

剂
,

如 (56 7 08# 西乐葆 ∋
, % 9 :5 ;9 < 08 =〕

,

可以克服非幽体抗炎

药的副作用
,

有着良好的治疗效果
。

软骨保护剂目前在临床广泛应用
。

透明质酸钠关节腔注

射能有效地缓解关节疼痛
、

肿胀与改善关节功能
,

安全耐受性

较好
,

并可降低血清与滑膜液中 &>
一

1
、

&>  水平
,

抑制免疫损

害进程〔‘2,
。

透明质酸钠对轻型早期膝骨关节炎效果最好
。

根据对软骨结构和症状的修复
,

硫酸葡糖胺的长期疗效使它

成为一种膝关节骨性关节炎软骨的修复剂〔川
。

氨糖美辛是

目前治疗骨性关节炎的首选药物13 〕
。
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3 中医中药治疗
3

4

3
4

1 中药治疗 本病治疗
,

从实证和虚中夹实证两方面着

手
。

对实证
,

如朱健儿〔‘?」用加味独活寄生汤
,

以祛风散寒除

湿
,

活血化癖 ≅ 对于虚中夹实证
,

陈星南等Α ‘Β,注重益气活血止

痛
,

以补阳还五汤加减治之
。

邓伟〔’Χ, 则强调养血祛风除湿

法
。

而刘洪旺等〔’“〕根据中医辩证将本病分为三型
Δ
气滞血

癖型
,

用身痛逐癖汤加减 ≅ ∀ 寒湿痹阻型
,

用当归四逆汤合独

活寄生汤加减 ≅ − 肝肾亏虚型
,

用六味地黄丸加减
。

3
4

3 ≅ 3 针灸推拿 针灸治疗取穴多以局部穴位为主
。

陈翔

飞1Ε 」以足三里
、

鹤顶红为穴
,

用拔河针法治疗 ?2 例
,

总有效

率为 =+
4

?Φ
。

周兴亚6Γ 1采用刺络放血加拔罐治疗老年性膝

关节骨性关节炎  2 例
,

总有效率为 = 
4

 Φ 。

罗正中等6= 〕先

用火针
,

再拔罐
,

又用艾灸患处
,

比针刺拔罐疗效有明显差异
。

单独采用推拿手法治疗的近年报道较少
。

王宇澄 Η2 ,采

用手法治疗膝关节骨性关节炎  Γ 例
,

认为它对发病 1 年以内

的患者疗效尤佳
。

3
4

3
4

? 其他疗法 涂车卿 36 〕采用针刀疗法治疗 Χ 例
,

治愈

Β2 例
,

好转 1Β 例
,

无效 3 例
。

谢凯等〔33! 应用自制磁化贬针治

疗  2 例
,

黄乃艳〔3?, 应用分米波治疗膝关节骨关节病 122 例
,

皆取得良好疗效
。

3
4

? 自我调理和功能锻炼 在早期症状性膝关节骨关节炎

患者的治疗中
,

还应重视对患者的教育和 自我调理
。

告诫患

者消除或避免不利因素
,

超重者减轻体重
,

调节劳动强度
,

不
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要长时间做同一个动作
,

当出现疼痛时应立即停止膝关节的

动作
,

注意保护膝关节
。

对于早期症状性膝关节骨关节炎
,

股四头肌非负重增强

锻炼对病人非常有帮助
。

李放等 ≅“Δ 」研究发现膝关节骨关 节

炎的屈伸肌力状态和功能性行为能力有一定的相互关系
,

即

使疼痛加重
,

仍应继续锻炼以争取良好预后
。

股四头肌锻炼

方法有等长运动
、

等张运动及等速运动
。

与等张或等长肌力

训练相比
,

等速肌力训练更能提高运动单元的募集率
,

达到最

好的训练效果
。

谢光柏等「Β 〕以等速肌力测试结果
,

根据膝屈

伸肌力减弱情况
,

有侧重地指导患者进行膝屈伸肌群抗阻训

练
,

获得了增强肌力和改善关节活动范围的效果
。

陈广祯

等仁川指导患者 自主活动为主辅助自我按摩膝关节治疗
,

疗效

显著
,

患者易干接受
。

临床上膝关节骨关节炎的治疗应注意高度个体化
,

抓住

治疗时机
。

除了某些骨赘非消除不可外
,

一般情况
,

特别在早

期
,

没有必要消除骨赘
。

根据中医骨伤科的
“

骨正筋柔
” 、 “

筋

骨并重
”

等概念
,

我们应该发挥中医治疗本病的独特优势
,

通

过矫正
“

伤筋
”

来
“

正骨
” ,

恢复筋骨平衡
,

积极治疗早期症状性

膝关节骨关节炎
,

高度个体化地综合运用药物
、

心理及行为治

疗才可获得较为满意的效果
。
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中国中医研究院望京医院Ε中国中医研究院骨伤科研究所 Η为国家中医药管理局批准的全国中医骨伤专

科医疗中心
,

全院共有骨伤科床位近 Λ 张
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每期半年或一年
,
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Σ
北京市朝阳区花家地街中国中医研究院望京医院医务处

邮编 Σ . . Β 电话
Σ Ε . ΗΜ Δ ϑ Β . Β Μ Λ 传真

Σ
Ε . ΗΜ Δ ϑ Β Δ Β 联系人

Σ
苏霞


