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①

  舒筋 壮骨片是我院的传统经验方 , 我院于

2002 年1 月～2004 年 1 月应用手术加舒筋壮骨片

治疗掌骨骨折病人 225 例 ,取得了较好的疗效 , 总结

如下。

1  资料与方法

1 .1  临床资料  225 例病例均 为我院手 外科

2002 年 1 月～ 2004 年 1 月的住院患者 , 其中男

177 例 ,女 48 例 , 年龄最小 19 岁 , 最大 54 岁 , 平均

36 .5 岁 , 病程最短 15 min , 最长 2 个月。225 例均

为掌骨骨折 , 其中伴有神经损伤 7 例 , 血管损伤

11 例 , 肌腱损伤 28 例 , 神经、血管、肌腱混合损伤

15 例 ; 闭合性损伤 75 例 , 开放性损伤 150 例。诊断

标准参照国家中医药管理局颁布的《中医病证诊断

疗效标准》
[ 1 ]

拟订。

1 .2  治疗方法  225 例患者均在手外科常规手术

切开复位、内固定及抗生素预防感染的基础上 , 术后

第 1 天开始服用舒筋壮骨片。选用三七、白芍、牛

膝、威灵仙、木瓜、葛根、延胡索、蜈蚣、山药、牡丹皮、

土鳖虫等数十味中药组方 , 由本院制剂室制备成片

剂。4 片/ 次 , 3 次/ d , 30 d 为 1 个疗程。服药后第

2、4、8 周拍 X 线照片 1 次 , 每 4 周查肝、肾功能及

血、尿常规 1 次。

1 .3  观察项目  观察治疗前后症状体征改善的情

况 ,并通过定期检查 X 线照片 , 观察治疗后骨痂的

生长时间和生长情况 ; 治疗前后检测肝功能、肾功

能、血常规、尿常规等。

1 .4  疗效评定标准  治疗前后症状体征的分级标

准为 :明显、较明显、一般、无 , 分别以 + + + 、+ + 、

+ 、0 表示。骨折愈合疗效判定标准 : 局部无压痛 ,

无纵向叩击疼 ,局部无异常活动 , X 线照片显示骨折

线模糊 ,有连续骨痂通过骨折线 ; 显效 : 骨折临床愈

合时间缩短 1/ 3 ;有效 : 骨折临床愈合时间缩短 1/ 5 ;
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无效 :未达到上述标准。

1 .5  统计学方法  资料采取 Ridit 分析进行比较。

2  结  果

2 .1  症状和体征改善情况  骨折主要临床症状和

体征明显改善 , 经 Ridit 分析 , P < 0 .01 , 存在显著性

差异。见表 1。

2 .2  骨痂生长情况的观察  骨折临床愈合显效

171 例 (76% ) ,有效 53 例 (23 .6% ) ,无效 1 例 (0 .4% )。

2 .3  副作用观察  225 例治疗前后肝功能、肾功能、

血常规、尿常规无明显变化 ,无新的异常病症发生。

表 1  治疗前后症状体征观察

(例)

症状和体征 N
治疗前分级

+ + + + + + 0 =

治疗后分级

+ + + + + + 0 ¯
P

疼痛及压痛 225 ¢169 Ž52 Â4 õ0 ×0 �5 g220 Ø< 0 ^.01

局部肿胀 225 ¢207 Ž17 Â1 õ0 ×4 �28 g193 Ø< 0 ^.01

畸形 225 ¢159 Ž44 Â17 õ5 =0 ×0 �2 g223 Ø< 0 ^.01

异常活动 225 ¢203 Ž14 Â3 õ5 =0 ×0 �0 g225 Ø< 0 ^.01

骨擦音 225 ¢217 Ž3 Â0 õ5 =0 ×0 �0 g225 Ø< 0 ^.01

功能障碍 225 ¢217 Ž3 Â4 õ1 =0 ×3 �11 g211 Ø< 0 ^.01

神经损伤 7 ¢4 Ž2 Â1 õ0 =0 ×0 �1 g6 Ø< 0 ^.01

血管损伤 11 ¢11 Ž0 Â0 õ0 =0 ×0 �0 g11 Ø< 0 ^.01

肌腱损伤 28 ¢28 Ž0 Â0 õ0 =1 ×3 �4 g20 Ø< 0 ^.01

混合损伤 15 ¢15 Ž0 Â0 õ0 =0 ×2 �4 g9 Ø< 0 ^.01

3  讨  论

祖国传统医学认为骨折愈合的过程就是“瘀去、

新生、骨合”的过程。这一过程是持续和渐进的 , 一

般可分为血肿机化期、原始骨痂期和骨痂改造期。

与之相应的是中医学的损伤三期辨证治法 , 即分为

初、中、后三期 ,初期一般在伤后 1～2 周内 , 宜活血

化瘀 ,消肿止痛为主 ; 中期在伤后 3～6 周 , 此期瘀肿

虽消而未尽 ,骨尚未连接 , 故治宜接骨续筋为主 ; 后

期为伤后 7 周以后 ,瘀肿已消但筋骨尚未坚实 , 功能

尚未恢复 , 治宜壮筋骨 , 养气血 , 补肝肾为主。因损

伤“专从血论”,故以往研究最多的是活血祛瘀法 , 并

认为“瘀祛则骨生”。蓝旭等 [ 2 ] 和周正新等 [ 3 ] 研究认

为中药可以抑制骨折后血液黏度升高并增加骨折局

部血流量 ,改善全身血液流变状态和骨折局部微循

环障碍 ,从而促进骨折的愈合。

舒筋壮骨片是遵循“活血祛瘀生新”的原则所组

成的治疗骨折基本方 , 其主要药效机制集中在促进

血液循环 ,重建破损的正常循环环境。临床观察 , 证

实舒筋壮骨片能明显改善掌骨骨折病人的临床症

状 ,具有初期活血化瘀、中期接骨续筋之功效 ,可“疏

其血气 ,令其调达 , 而致和平”, 具有行气活血、消肿

止痛、坚骨壮筋的作用 , 可改善局部血液循环 , 促进

瘀血吸收 ,并有较强的刺激骨痂生长的作用 , 能明显

缩短骨折愈合时间 ,从而达到减轻患者痛苦、缩短骨

折愈合时间的目的 , 因而是治疗骨伤的良方。本研

究 225 例病例 , 治疗前后查肝肾功能、血常规、尿常

规无明显变化。因此可以认为舒筋壮骨片治疗掌骨

骨折是安全有效的 ,值得在临床推广应用。
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