
Page TrTa i ll r第 ３７ 卷第 １１ 期 Ｃｈｉｎａ Ｊ Ｏｒｔｈｏｐ Ｔｒａｕｍａｔｏｌ，Ｎｏｖ．TrTa，Ｖｏｌ．３７，Ｎｏ．１１

基金项目 C中国中医科学院科技创新工程o重大攻关项目 p编号 C

ＣyTiT１giTiiht
(ｕｎc ｐｒｏ) 2ｔC0 - B e ａｒ2ｈ jｒｏ) 2ｔ ｏn F2ｉ ｎ2 ａｎc Ｔ 2ｈｎｏｌｏu- yｎｎｏd
ｖａｔｉｏｎ jｒｏ) 2ｔ ｏn Ｃｈｉｎａ g2ａc ｍ- ｏn Ｃｈｉｎ e E cｉ2ａｌ F2ｉ ｎ2 e pＮｏ．
Ｃ１TiT１giTiihl
通讯作者C张磊 t ｍａｉｌCａｒｔｈｒｏａｒｔｉeｔs１C３．2ｏｍ
Ｃｏｒｒ eｐｏｎcｉｎu ａｕｔｈｏｒC.,gＮL A ｉ t ｍａｉｌCａｒｔｈｒｏａｒｔｉeｔs１C３．2ｏｍ

急性外踝韧带损伤是一种常见的肌肉骨骼系统

疾病 是下肢最常见的运动损伤类型r流行病学研究
显示踝关节扭伤在男性i女性中发病率均达到 １iv 
并且足球i篮球等运动员具有更高的发生率e１oTdr 在
踝关节外侧韧带中 距腓前韧带和跟腓韧带是最常

受伤的韧带 如果早期没有进行适当的治疗 则可能
发展为慢性踝关节不稳定r 研究显示 ;v～３３v的踝
关节损伤患者在 １ 年后仍然感到疼痛；此外 据报道
多达 ３３v的患者在 ３年内至少发生过 １ 次与慢性踝
关节不稳定发生相关的再扭伤e３dr 《外踝韧带损伤的
中西医结合治疗专家共识》ead认为外踝韧带损伤如

果出现踝关节机械性不稳或者功能性不稳 都应当
经非手术治疗 ３～C个月后 方可考虑应用手术治疗r
因此 早期保守治疗对韧带损伤的修复起着至关重
要的作用r

急性外踝韧带损伤属于中医“筋伤”范畴 根据
中医基础理论 采用中药内服i外敷等手段 发挥活

急性外踝韧带损伤中药外治方案专家共识
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o摘要C 急性外踝韧带损伤是一种常见的关节运动损伤类型C随着近年来运动人群的增加C患病人数也呈现上升
趋势o 急性韧带损伤如果早期处理不当C可能出现慢性疼痛p关节不稳等症状C严重者需考虑手术治疗o 中医药有着悠
久的历史C对于韧带损伤的诊治积累了丰富经验C临床实践中C中医药与现代医学的诊疗方式相互结合o 针对急性韧
带损伤早p中p晚 ３ 个时期不同阶段组织损伤及修复特点C专家组总结相关研究证据C形成中药三期论治方案C并首次
提出y凉血止血p活血化瘀p和营生新r三期中药外治方案o 为提高医务工作者对急性韧带损伤的诊疗水平C实现急性
外踝韧带损伤诊疗的标准化p规范化C基于临床研究证据p临床经验C采用德尔菲法结合专家讨论C最终形成专家共识o

o关键词C 急性韧带损伤i 中药外治i 三期论治i 专家共识
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表 C 牛津循证医学中心证据评价标准

opyrC ight(c)( (gp 2p0h-c )Bh0(Bhp hc ejn-Bt

证据等级 描述 推荐强度

v: 同质随机对照试验的系统评价 C

vp 单个随机对照试验

vy r全或无i的病例系列研究

i: 同质队列研究的系统评价 g

ip 单个队列研究或低质量随机对照试验

iy 结局研究或生态学研究

T: 同质病例对照研究的系统评价

Tp 单个病例对照研究

n 病例系列研究 9

h 基于经验未经严格论证的专家意见 t

血化瘀(消肿止痛的功效 ch) 中医治疗具有安全有
效( 操作方便等优点2 名老中医吴林生通过多年实
践2提出筋骨通络方为代表的中药外治方案2取得良
好的临床疗效c-) 为提高医务工作者对急性韧带损
伤的诊疗水平2 实现急性外踝韧带损伤诊疗的标准
化(规范化2专家组查阅国内外相关文献(指南2基于
循证医学证据2结合长期临床经验2采用德尔菲法对
专家意见进行采集2最终通过专家讨论形成共识 
C 共识制定方法

Cr C 文献检索

以 r外踝韧带损伤ir外踝韧带ir踝关节扭伤i
r踝关节损伤ir中药ir外治i为中文关键词2在中国
知网(万方数据库(中国生物医学文献数据库(维普
数据库进行检索0以rBeｔB05:ｌ :5jｌB ｌ1F:ｍB5ｔ 15dｕ0ri
rBeｔB05:ｌ :5jｌB ｌ1F:ｍB5ｔir:5jｌB Eｐ0:15ir:5jｌB 15dｕ0ri
r9 15BEB ｍBl1y15BirBeｔB05:ｌ ｔ0B:ｔｍB5ｔi作为英文关键
词2 在 cｕpｍBl(sｍp:EB(.Bp ｏ, Ly1B5yB 数据库进行
检索 检索时间设置为各数据库建库时间至 ioin年
- 月 文献纳入标准t文献类型包括临床随机对照试
验(队列研究(病例对照研究或者系统评价 A ;Bｔ: 分
析0研究对象为外踝韧带损伤患者0干预方法为中药
外治相关治疗手段 文献排除标准t研究对象为复发
性外踝韧带损伤或者慢性踝关节不稳定0 采用中药
外治作为对照方案0病例报告(摘要(会议论文 
Cr ２ 制定流程

本共识由中国中医科学院望京医院牵头2 联合
国内 T０余家三甲医院共同制定2专家组包括中医骨
伤科学(运动医学(骨外科学等方面的专家2以保证
共识制定的科学性 共识制订参考 tBｌｐ 1 法2首先
以线上或者书面的形式征求专家意见2 总结归纳具
有代表性的临床问题0然后结合相关临床研究证据2
形成具体共识条款2 采用线上问卷的形式进行专家
组匿名投票2 共识条款的专家组赞同率≥８０％为通
过0最后组织专家圆桌会议2对共识草案进行全文修
改2并举行表决投票2将赞同率≥８h％的条款作为专
家共识意见 
Cr ３ 证据分级及推荐标准

本共识应用 ioo９ 年牛津循证医学中心证据评
价标准cu)对研究证据进行评价2具体证据分级(推荐
强度标准见表 v 
２ 急性外踝韧带损伤的现代医学认识

２r C 定义

急性外踝韧带损伤是由于急性外伤( 剧烈运动
等原因引起踝关节过度内翻2导致韧带过度牵拉2出
现外侧韧带损伤2甚至断裂c８) 美国物理治疗协会发
布的临床实践指南认为2 女性( 髋外展肌和伸肌无

力( 平衡测试表现不佳以及球场运动是急性外踝韧
带损伤的危险因素c９) 
２r ２ 诊断

２r ２r C 临床表现 踝关节外侧韧带复合体主要包

括距腓前韧带(距腓后韧带和跟腓韧带2其中距腓前
韧带损伤发生率最高2 其中约 io％患者合并跟腓韧
带损伤2距腓后韧带损伤则较为少见cvo) 韧带损伤可
分为 v 度拉伤（轻度）(i 度部分撕裂（中度）和 T 度
完全断裂（重度） 急性外踝韧带损伤常有踝关节过
度内翻的外伤史2损伤后外踝局部疼痛(肿胀(皮下
瘀斑 体格检查时2应对外踝距骨前外侧触诊2韧带
损伤区域会出现压痛cvv) 专科查体包括踝关节前抽
屉试验cvi)(应力位距骨倾斜试验cvT) 外伤史(体格检
查等在急性外踝韧带损伤诊断中有重要意义 当踝
关节扭伤比较严重时2 应采用渥太华踝关节法则明
确是否需要进行影像学检查2以排除踝关节骨折cvn) 
２r ２r ２ 影像学检查 在急性外踝韧带损伤的诊断

中2应力位 Ｘ 线片(磁共振成像（ｍ:F5Bｔ1y 0BEｏ5:5yB
1ｍ:F15F2;ＲＩ）对于明确韧带损伤情况有着重要参考
价值 应力位片应当在前抽屉试验(距骨倾斜试验中
摄片 前抽屉试验主要评价胫骨(距骨后缘的力线距
离2从而判断距腓前韧带损伤2当距骨前移超过健侧
h ｍｍ 为可疑阳性2９ ｍｍ 为阳性cvh) 距骨倾斜试验是
在内翻应力下2评价胫距关节面的夹角2单侧夹角＞
vh°0与健侧相比2夹角＞vo°为阳性cv-) ;ＲＩ检查对于
韧带损伤的诊断具有较高的特异性和敏感性cvu) 韧
带在 ;ＲＩ 的 Ｔv(Ｔi 加权像中均呈低信号2当相应韧
带低信号正常结构消失或连续性中断2 则可明确韧
带损伤情况 
３ 急性外踝韧带损伤的中医认识

３r C 病因病机

中医理论中的r筋i包含韧带(肌肉(肌腱等具有
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韧性和生物力学性能的软组织Co筋伤p是由于劳损y
损伤等原因C导致筋的形态y功能或者空间位置发生
异常改变C影响其连接关节y主司运动的生理功能C
出现损伤局部肿胀y疼痛等症状r i骨错缝y筋出槽p
是中医骨伤科学重要的理论基础C 筋骨之间联系紧
密C肢体y关节运动离不开筋骨配合Cg素问h云to骨
正筋柔y气血以流(C筋骨并重对于恢复气血通畅y软
组织平衡有着重要临床指导意义c１) r g医宗金鉴h云
i22骨缝开错C气血瘀滞(C可见筋伤后气血瘀阻经
脉C以致筋骨关节活动不利c１0 r筋出槽是急性外踝韧
带损伤的病机C而中医证型主要为气滞血瘀证r
0- 2 治疗原则

筋伤的中医治疗原则以筋骨并重y内外兼治y防
治结合y动静结合为主cTr r筋骨并重即强调在治疗过
程中C既重视韧带y肌腱等软组织的治疗C也将重视
骨病y骨伤的诊治r筋骨并重作为骨伤科重要的治疗
原则C同样逐渐得到现代医学的认可cT１ r内外兼治体
现辨证论治的思想C 既包括对脏腑y 气血病变的内
治 C也通过外治手段对筋骨 y皮肉的损伤进行治
疗cTT r 在临床实践中C须根据筋伤的病理情况C选择
外治y内治或者内外兼治为主C而急性外踝韧带损伤
应当以外治为主r 防治结合即预防保健应当与筋伤
的治疗相结合C既要劳逸适度y体育锻炼等手段增强
体质C也要避免过度劳累C防止由急性筋伤进展为慢
性筋伤 cT３ r 动静结合中Ci静(即通过对患处进行固
定C减轻局部疼痛y促进软组织修复0i动(即通过练
功活动减轻组织肿胀y防止组织粘连和肌肉萎缩cT３ r
 现代医学保守治疗方案

外踝韧带损伤的急性期处理以 CＯopＣy 原则作
为基础C即保护)Cｒｏｔ 2ｔ-y适当负重)Ｏｐｔｉｍａｌ oｏａBe
ｉｎi-y冰敷)p2 -y加压包扎)Ｃｏｍｐｒ jjｉｏｎ-和抬高患肢
)yｌ ｖａｔｉｏｎ-c0 r保护t踝关节扭伤后及时休息C避免下
肢负重C将踝关节支具作为功能性支撑 cTa r 适当负
重t即受伤后根据情况决定不负重或者部分负重C既
要防止加重损伤C又要防止过度保护造成关节僵硬r
冰敷t闭合性损伤时C将湿毛巾包裹冰块后外敷C通
过降低局部温度C减少出血y缓解疼痛y肿胀C但可能
不利于组织修复C应当少量适当冰敷cTn r 加压包扎t
运用弹力绷带适度对损伤部位加压包扎r抬高患肢t
将远端肢体抬高至心脏高度以上C促进静脉y淋巴回
流r 为促进软组织损伤的修复CgFuＯpd 等 cTE 提出

CycＣy ａｎB oＯＶy 原则C 强调软组织损伤的治疗应
避免使用抗炎镇痛药y重视患者康复教育等r虽然目
前相关治疗手段缺乏高质量循证医学证据C 但仍然
是现代医学治疗急性韧带损伤的经典方案C 早期少
量适当冰敷y适度负重y踝关节支具固定y抬高患肢

等应当作为急性外踝韧带损伤的基础治疗C 同时也
应避免使用抗炎镇痛药C重视患者康复教育r
t 中药外治方案

tr o 传统分期论治

目前对于筋伤的治疗主要根据病程进行三期论

治C早期)伤后 l 周以内-局部疼痛y肿胀明显C为气
血瘀滞之象0中期)伤后 Ts３ 周-疼痛减退C但瘀肿未
完全消退C筋虽连接但尚不坚实0后期)伤后 ３ 周以
后-筋伤尚未坚固愈合C加之久病气血y脏腑虚损cT. r
三期论治根据筋伤的病理过程C分为早y中y后期C可
见中医对筋伤的治疗积累了丰富临床经验C 为中西
医结合治疗急性韧带损伤具有重要参考意义r
t- ,r , 早期 早期为气血瘀滞之象C证见踝关节局
部肿胀y疼痛C且伴有关节活动障碍r 因跌打损伤使
血脉受损C恶血壅塞经脉C瘀血不去则新血不生C当
治以活血化瘀y消肿止痛r

可选用活血化瘀方中药封包治疗cT７ r 外用膏药
可以选用中药冰疗止痛膏cT) r 中药外敷可选用扭伤
散cT0 r 中药外洗可选用舒筋通络外洗方c３. r 此外C如
有血热妄行或瘀血化热C则治以清热化瘀C可选用清
热益气化瘀方c３１L３T C剂型为膏剂或洗剂r

证据等级tTt
tr ,r d 中期 中期证见肿胀消退C 疼痛较前减轻r
经初期治疗C瘀肿消退C筋虽然已连接C但尚不坚实C
加之尚有瘀血未去C新血不生则筋不能续C以i和(
i续(为主C治以和营止痛y理伤续筋r 可选用魏氏伤
科下肢外洗方加减c３３ r也可选用二乌二皮汤c３a 熏洗r

证据等级tTt
tr ,r 0 后期 后期肿胀y瘀血基本消除C但损伤日
久C气血必虚C根据i损者益之(i虚则补之(的治则C
此期以i补(为主C治以补气养血y补益肝肾为主r 可
选用四肢损伤外洗方c３n C剂型为洗剂r也可以选用苏
红汤c３E 熏洗r

证据等级tTt
tr d 新型三期外治方案

经过结合现代医学早期冰敷y 研究证据以及长
期临床实践C针对急性韧带损伤早y中y晚 ３ 个时期
不同阶段组织损伤及修复特点C专家组首次提出i凉
血止血y活血化瘀y和营生新(三期中药外治方案c３７ r
tr dr , 早期 早期即急性外踝韧带损伤发生 １ 周
以内r早期临床表现为局部肿胀y疼痛y皮肤青紫C其
病机在于跌打损伤后C经脉受损C致血溢脉外C停滞
于肌肤腠理C加之不通则痛r 当治以凉血止血为主r

方用走马散加减C剂型为洗剂r 方药组成t侧柏
叶 0 iC三七 0 iC血竭 T iC黄柏 T iC大黄 １n iC栀子
１r iC冰片 r．0 iC芒硝 １T iC乳香 n iC没药 n ir 用法t

１１３７. .
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将药液煎好后C水温控制在 ３op３７ yr水温过高会促
毛细血管扩张i加剧炎症反应C过低影响有效成分吸
收g３ht(C将患处完全浸泡药液 ３c ｍｉｎC每日 T次)

证据等级 １2
0- 2-  中期 中期即外踝韧带损伤后第 Tp３周B该
期肿胀i疼痛等临床表现较前明显缓解C韧带损伤开
始修复B该期瘀血阻滞经络C瘀血不除C新血难生C新
血不生则筋脉难续B 当治以活血化瘀为主B

方用筋骨通络方加减 g３etC剂型为洗剂B 方药组
成 伸筋草 １T iC透骨草 １T iC川椒 j iC威灵仙 １c iC
刘寄奴 e iC海桐皮 １T iC川芎 １c iB 用法上水温当保
持在 ３hpac yB

证据等级 １2
0i  - n 晚期 后期即外踝韧带损伤后 apj周B该期
肿胀i疼痛基本消除C韧带损伤基本修复C但尚不能
完全负重B该期经脉损伤尚未完全恢复C筋伤尚未坚
固愈合B 当治以和营生新B

方用接骨散加减C剂型为洗剂C方药组成 骨碎
补 e iC续断 １c iC自然铜 １c iC赤芍 １o iC当归 １T iC
独活 １c iC牛膝 １T iB 用法同中期B

证据等级 １2
g 疗效评价

急性外踝韧带损伤的治疗应参考o中医病证诊
断疗效标准pgact进行疗效评价B r１(治愈 患踝具有良
好稳定性C关节肿胀y疼痛消失C活动功能正常B
rT(好转 患踝关节稳定性欠佳C关节疼痛明显减轻C
局部轻度肿胀伴有皮下瘀斑C行走欠力B r３(未愈 患
踝关节不稳定C疼痛未见改善C且活动受限B 美国骨
科足踝协会rgｍtｒｉ(ａｎ Ｏｒｔｈｏｐａt)ｉ(  ｏｏｔ 0 gｎ-ｌt Bｏn
(ｉtｔFCgＯ gB(评分ga１tiuａｒｌddｏｎ踝关节功能评分gaTt等

能够在踝关节疼痛i肿胀i功能i稳定性等方面进行
评价C在临床研究中有着广泛应用B 此外CEsC 不仅
能够明确韧带的损伤情况C 同样能够在治疗后评估
距腓前韧带i跟腓韧带等修复情况C有助于评估治疗
有效性和指导进一步康复计划ga３tB
o 结语

急性外踝韧带损伤的早期治疗是韧带修复的关

键C采取正确合理的治疗措施对于预防慢性疼痛i慢
性踝关节不稳定等并发症的发生有着重要意义B 本
共识从诊断i 中西医结合治疗以及疗效评价等方面
对急性外踝韧带损伤的中西医诊疗方案进行系统性

梳理B尤其根据现代医学理论i临床研究证据以及长
期临床实践C针对急性韧带损伤早i中i晚 ３ 个时期
不同阶段组织损伤及修复特点C 形成中药三期论治
方案C并且首次提出.凉血止血i活血化瘀i和营生
新,三期中药外治方案B本共识建议急性外踝韧带损

伤的临床诊疗应中西医优势互补C实现理论创新C以
提高医务工作者对急性韧带损伤的诊疗水平C 实现
急性外踝韧带损伤诊疗的标准化y规范化B

利益冲突 所有作者声明C在课题研究和文章撰
写过程中不存在利益冲突B 基金经费支持没有影响
文章观点B

执笔人 陈天鑫r中国中医科学院望京医院(
共识专家组成员r按姓氏拼音排序( 曹学伟r广

东省中医院(C曹寅生r湖南中医药大学第一附属医
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