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� � 骨膜炎临床较为常见, 笔者在 2000年 10月 - 2003年 10

月间, 共收治了 50例, 获得满意疗效, 兹将有关问题探讨如

下, 供同道参考。

1� 临床资料
1� 1� 一般资料 � 50例均为门诊病例,其中男 40例, 女 10例;

年龄 7 ~ 28岁, 平均 16岁。发病部位: 双胫骨 5例, 单胫骨

37例, 单腓骨 5例,单桡骨 3例。病程 5 ~ 547 d, 平均 90 d。

发病前有剧烈运动史 28例,局部直接碰撞史 18例,上呼吸道

感染 4例。

1� 2� 诊断依据 �  发病前有剧烈运动, 直接碰撞或有外感

史。! 患处疼痛, 呈进行性加剧, 运动时更甚, 休息后减轻。

∀ 患处不肿或轻度弥漫性肿胀,无红热, 深压痛,范围广, 甚至

包括整个胫骨, 拇指腹垂直拨动痛加剧, 功能尚可。#血常规

检查: 46例正常, 4例淋巴细胞升高 (此 4例有外感史, 且都发

于胫骨 )。∃ X线片检查: 50例骨质均正常。

2� 治疗方法
2� 1� 内治 � 与外力有关的 46例,选用独一味胶囊 (甘肃独一

味药业 )每次 3片, 每日 3次; 加维生素 C每次 10 m g, 每日

3次, 6 d为 1个疗程。与外感病毒有关的 4例, 病毒唑每次

100 m g,每日 3次; 加芬必得每次 0�3 g, 每日 2次; 维生素 C

每次 10 m g,每日 3次, 6 d为 1个疗程。

2� 2� 外治 � 骨炎膏 (自拟方 )外敷, 每 2 d换药 1次, 6 d为

1个疗程。骨炎膏组成及制法: 大黄 15 g, 黄柏 15 g, 红花

15 g, 栀子 15 g, 芒硝 15 g, 香附 15 g, 血通 15 g, 樟脑适量。上

药除樟脑外, 共研细末, 过 80目筛, 再将等量凡士林熬化, 将

药粉渗入调匀, 待冷却后再加入樟脑, 调匀成膏备用。临用时

将药膏涂在纱布上, 贴在病变部位, 胶布或绷带固定即可。

3� 治疗结果

3� 1� 疗效评定标准 � 治愈:患处疼痛、肿胀消退,功能恢复正

常。有效: 疼痛、肿胀、功能受限均有减轻。无效: 连续治疗

2个疗程后,症状、体征无变化。

3�2� 评定结果 � 本组 50例, 1个疗程后治愈 6例, 有效

42例, 无效 2例。 2个疗程后共治愈 40例, 有效 8例, 无效

2例。

4� 讨论
4�1� 病因 � 骨膜炎发病对象以青少年男性为多, 与其活动强

度有关, 发病部位主要是胫骨, 其次是腓骨, 最少是桡骨。在

本组 50例中就有 46例,不论是直接, 还是间接外力, 因患处

缺少肌肉层保护, 也是应力弱点,故都能伤及骨膜。其余 4例

病前曾患外感,血常规检查淋巴细胞升高,淋巴细胞随血液循

环到肢体末端,于骨膜下停滞,导致骨膜下张力增高和功能紊

乱,甚至产生无菌性炎症,故又有别于外感 [ 1�2]。

4�2� 诊断 �  询问有无剧烈运动、碰撞及外感史。! 注意发
病部位,依次是胫骨、腓骨、桡骨。∀ 询问疼痛性质,一般以胀

痛、酸痛为主,并与运动、休息有关。#沿骨干部用拇指腹检
查,有无肿胀、深压痛及弹拨痛。∃ 血常规检查。%X线片检

查,以便排除骨质病变。&注意与软组织扭挫伤区别。∋如
仍有外感症状者, 则两者同时成立,治疗应双管齐下。

4�3� 治疗 � 笔者依据发病原因及病理改变, 内治过程中, 因

外力所致者, 有瘀血阻滞,有微循环障碍, 有无菌性炎症,选用

独一味胶囊治疗, 经临床观察,此药确有明显的活血止血、疏

通经脉、改善血循环、消除无菌性炎症等作用。病毒所致者,

一是抗病毒治疗, 选用病毒唑;二是消除无菌性炎症, 选用芬

必得,消炎镇痛。都使用维生素 C, 既可增加毛细血管通透

性,又可减低其他药的不良反应。外治法在该病中应占主导

地位,因其直接作用于病变部位,使药力直达病所。骨炎膏活

血通络, 解毒消肿,散瘀止痛。
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