
中国骨伤 � � �  年 �� 月第 ! 卷第 ∀ 期

部位的骨折对于膝关节的完整性
、

稳定性
、

活动性都有

很大的影响
。

胫骨平台骨折在日常生活及各项生产劳

动中是一种常见的损伤
。

该骨折属于关节内骨折
,

易于

引起膝关节的活动障碍
,

严重者可合并有半月板及关

节韧带的损伤
,

因而更易引起膝关节的功能障碍
。

处理

此类骨折
,

要根据骨折的类型
,

损伤的程度
,

合并损伤

的情况
,

选择不同的治疗方案
,

以期最大限度的恢复关

节的功能
。

采用撬拨复位法有以下优点
# ∃%& 手术不必

打开膝关节腔
,

可以减少医源性损害
,

以免加重膝关节

软组织的损伤
∋ ∃( & 减少了感染的环节

,

即使局部皮肤

条件稍差
,

只要有小范围的健康皮肤
,

仍可及时手术 ∋

∃) & 操作简便
,

易于掌握 ∋ ∃∗& 病人的痛苦小
。

对于胫骨平台骨折同时合并有侧副韧带损伤的患

者
,

术后随访发现有膝关节稳定性受到影响者
,

待骨折

愈合后再行韧带修补
。

对于半月板损伤
,

尽量予 以修

补
,

确实无法修补者
,

再行手术切除
。

手术后可以不用石膏托固定
,

早期即能活动
,

开始

关节的缎炼
,

这对于膝关节活动范围的恢复有十分重

要的重义
。

∃收稿
#

� � � +一 � ,一, ∀ &

行骨膜增生
,

范围局限 ∋ ∗ 例骨折呈横断状
,

无错位
。

讨 论 �
−

疲劳骨折包括应力骨折和功能不全骨

折
。

其产生机制系长时间肌肉超强牵引力等机械作用
,

及身体素质缺陷
,

应力传递不均
,

积累的应力超过骨胳

能承受的最大值
,

致使薄弱处出现裂隙纹
,

造成骨折
。

(
−

跳骨的疲劳骨折多见 于长途行军者
。

骨折半月

后拍片可见少量骨痴阴影及骨膜反应
。

长骨疲劳骨折

多见于运动员或舞蹈演员
。

骨折半月后拍片可见有骨

内横行致密带状骨痴影和骨外范围较长的骨膜反应
。

经我院观察
,

需一年左右才能愈合
。

肋骨骨折多发生于

慢性阻塞性肺部疾患及老年患者
。

骨折半月后拍片可

见周围界线清楚
,

有轻度平行骨膜增生
。

两月后拍片有

骨痴形成
。

)
−

疲劳骨折须与病理骨折及下列病变相鉴别
# ∃%&

骨髓炎
#

急性骨髓炎除患肢疼痛肿胀外
,

还有全身发

热
,

白细胞增多
,

. 线表现以骨质破坏为主
。

慢性骨髓

炎以骨质增生硬化为主
,

显示骨皮质不规则增厚
,

髓腔

密度增高乃 至消失和大块死骨
,

无横形骨折线及职业

史
。

∃( & 恶性肿瘤
#

疼痛多为持续性
,

夜间为甚
。

局部

肿胀明显
,

. 片可见肿瘤改变
,

骨质破坏及骨膜反应

等
。

∃) & 陈旧性骨折
#

有骨折病史
。

∃∗& 骨膜炎
#

无骨

折线及骨痴形成
。

∃收稿
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)( 例疲劳骨折临床分析

李清社

陕西省蒲城县医院 ∃/ � + + , ,&

本文收集本院 � �  ∗ 0 � � � ( 年间疲劳骨折 )( 例
,

其中足部 (, 例
,

股骨
、

胫骨 ∗ 例
,

肋骨  例
∋
男 (� 例

,

女 � � 例
∋

年龄在 � ∀ 一 ∀ + 岁之间
。

%商床症状及体征 患 区钝痛
、

隐痛
。

有长途行军

史
、

长时期运动或咳嗽
、

咯痰
、

气喘史
。

体征
#

局部压

痛
,

软组织轻度肿胀
,

肋骨骨折可闻骨擦音
,

功能受限
。

部位
#

右足疲劳骨折 ! 例
,

左足 � 例
,

其中发生于第

二蹂骨 �) 例
,

第三 蹂骨 + 例
,

第四踉骨 ( 例
,

无第五

跳骨骨折
。

股骨下段
,

疲劳骨折 ( 例
,

骨折线距关节面

� ,1 2 ∋ 发生在胫骨上段内后侧 ( 例
,

骨折线距关节面约

∀1 2 ∋
发生在肋骨骨折  例

。

. 线表现
#

( , 例 踉骨疲劳骨折中
,

有 �( 例
,

骨折

线模糊不清
,

骨折处可见斑点状密度减低区
。

有  例骨

折线较清
,

可见骨皮质断裂和骨纹理中断
,

显示横形或

斜形骨折线
。

∗ 例长骨疲劳骨折线呈现与长骨纵轴垂

直的线状密度减低阴影或致密带状阴影
。

 例肋骨疲

劳骨折中左右侧各 ∗ 例
,

∀ 例周围界线清楚
,

有轻度平

羡黎散加跟骨垫治疗

跟下滑囊炎

孙建航 朱瑞婷

山东省临沂市中医院 ∃( / ∀ , , (&

笔者自 � �  ∀ 年一 � � � ) 年
,

自拟以 白羡黎为主的羡

黎散加跟骨垫治疗跟下滑囊炎 ∀) 例
,

取得满意疗效
,

报告如下
。

临床资料 本组病人以中老年人居多
,

多有外伤

史或慢性劳损伤
。

由长期站立在硬地面或穿硬底鞋或

跟部受过挫伤
,

疼痛为逐渐加重
,

休息后减轻
,

活动后

加重
,

得热痛减
,

遇冷后加重
,

功能受限
。

跟下方可有

肿胀
,

深在压痛明显
。

查血常规及血沉正常范围
。

. 线

拍片无骨性异常
。

治疗方法 �
−

羡黎散药物组成
#

白羡黎 ) ,�
,

川乌

( , �
,

草乌 ( , �
,

海桐皮 ) , �
,

羌活 ) , �
,

桂枝 ( , �
,

元

胡 ) ,�
,

茄子根 ) 个 ∃地面 �,
1 2 以下刨出洗净泥土 &

,

乳香 ( , �
。

(
−

跟骨垫的制做
#

31 2 厚海棉剪成跟部等宽至跟

前方大小两块
。
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)
−

治疗方法
#

上方 一付
,

放入瓷盆加水半盆煎热后

烫洗
,

每 日 ( 次
,

每次烫洗约 ), 分钟
。

每付药用 ) 天
。

烫洗后鞋跟放入跟骨垫行走
。

/ 付中药为一疗程
。

二

疗效标准及结果 �
−

疗效标准
#

治愈
#

跟部疼痛完

全消失
,

功能完全恢复
∋
好转

二

跟疼痛明显减轻
,

功能

活动改善 ∋ 无效
#

症状及功能活动无改善
。

(
−

效果
#

一个疗程治愈者 +( 例
,

二个疗程治愈 !

例
。

随访 ( 年无 � 例复发
。

讨 论 跟骨下滑囊炎是门诊常见病多发病
,

属

跟痛症范畴
。

好发年龄多在中老年人
,

女性多于男性
,

且多有外伤和慢性劳损史
。

祖国医学认为年老营血卫

气行涩
,

经络时疏
,

血气衰少
,

血气衰少则滞
,

风寒湿

邪侵袭而入
,

寒凝血滞
,

经脉不通
,

气血痪滞
。

跟下滑

囊位于跟骨与跟下脂肪垫之间
,

外伤或慢性劳损经脉

受损
,

气血癖滞不通
,

则表现为跟下方肿胀
,

压痛
。

疼

痛为休息减轻
,

活动后加重
,

遇冷加重的气滞血疲
,

寒

湿凝滞之象
。

方中
#

川乌
、

草乌
、

海桐皮
、

羌活
,

白疾

蔡祛风胜湿
,

散寒止痛
,

桂枝
、

乳香
、

元胡
、

茄子棵根

温经活血
。

诸药合用共奏温经活血
,

祛风胜温
,

散寒止

痛之功
。

为减轻此种炎性反应和 人体重量
,

在跟部垫及海

棉垫可缓冲人体重量对足在跟部与于地面的作用力
。

两法合用
,

效果显著
。
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向疏剥 (一 ) 次
。

且勿横行剥离
,

术毕用无菌纱块包扎
。

一周一次
。

熏洗中药组成及用法
#

透骨草 (, �
,

伸筋草 (, �
,

三

棱 ( ( �
,

羲术 � ( �
,

麻黄 � ( �
,

桂枝 � + �
,

五加皮 � ( �
,

红

花 � ( �
,

苏木 � , �
,

秦芙 � ( �
,

白芷 � ( �
,

双花 ( + �
,

连

翘 �+�
−

甘草 �,�
。

将上药加水煎沸后再加陈醋二两
,

先

熏洗患处 ), 分钟
,

后将患肘浸泡在药液中
,

同时把药

渣置于患处
,

用手按揉
,

伸屈肘关节
。

每日 )一 ∗ 次
,

每

剂药可连续用 ∗ 0 + 次
。

疗效标准及结果 优
#

临床症状全部消失
,

肘关节

功能恢复正常
,

∗ 例
。

良
#

临床症状消失
,

肘关节功能

基本恢复正常
,

但患肘及前臂有酸困感
,

( 例
。

讨 论 骨化性肌炎
,

其病因病理尚不明确
,

外伤

是重要的诱因
,

好发于骨骼肌
,

常见于肘关节周围
。

肘

关节周围韧带
、

肌键
、

肌肉
、

关节囊等组织发生互相粘

连
、

变性
,

影响关节功能
。

小针刀能够直接疏通剥离组

织间隙
,

疏削粘连
,

刮除疲痕
,

理顺纤维组织
。

中药熏

洗具有软坚散结
,

舒松关节
,

疏导揍理
,

疏通气血和活

血止痛功能
,

在小针刀治疗后
,

用中药熏洗
,

便于药物

离子的渗透而发挥作用
,

加强了小针刀的疗效
,

取得较

好的效果
。

∃收稿
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小针刀加中药熏洗治疗肘关节

骨化性肌炎
叶明东

陕西省镇安县医院 ∃/ � � + , ,&

我院 自 � � � ∗ 年来采用小针 刀加 中药熏洗治疗肘

关节骨化性肌炎 ∀ 例
,

收到 良好效果
,

总结报告如下
。

临床资料 本组 ∀ 例
−

男 ∗ 例
,

女 ( 例
∋

年龄最大

∀ ( 岁
,

最小 �) 岁 ∋ 病程长者 �) 天
,

最短 ∗/ 天
∋ + 例

因肘关节脱位所致
,

� 例因肘关节扭挫伤所致
。

患肘均

疼痛
,

局部压痛
,

有不同程度的功能障碍
,

4 线检查
#

早期见韧带
、

肌键
、

肌纤维走行方向有一致的密度均匀

增高的细条状影象
,

部分晚期见肌键部位呈骨质样
,

肌

肉韧带密度增高呈条状影
。

治疗方法 小针刀治疗
#

∃�& 定位与消毒
#

确定进

针部位
,

避开血管与神经
,

局部碘酒消毒
,

酒精脱碘
,

铺盖无菌小洞巾
,

术者戴无菌手套
。

∃(& 纵行疏通剥离

法
#

将刀 口线和肌肉
、

韧带走行方向平行刺入患 处
,

当

刀 口接触骨面时
,

将软组织从骨面 上铲起
,

按刀 口线方

按摩扳点颤压手法复位治疗

腰椎间盘突出症 +)∀ 例

李书跃 李诗杰

山东省济宁市中医院 ∃( / ( � ) / &

笔者采用按摩扳点颤压手法复位治疗腰椎间盘突

出症 + )∀ 例
,

获得满意疗效
,

报告如下
。

临床资料 +) ∀ 例中男 ( /� 例
,

女 (∀+ 例 ∋ 年龄 �∗

一 / ) 岁
。

病程 ( 日一 � 年
。

有腰外伤史 ∗ �( 例
。

腰痛

合并两臀
、

两下肢皆痛者 ! 例
,

腰痛合并一侧臀部疼

痛者 +( + 例
,

腰痛伴放射下肢痛 ∗, / 例
。

脊椎侧弯伴后

凸畸型 ��  例
,

直腿高抬试验 ∀ ,, 以下 ∗∀) 例
,

腰部椎

旁 压痛伴放射痛 + �5 例
,

冲击试验向下肢放射痛 �∗

例
,

姆背伸力减弱 ∗) ( 例
。

∗ � 例查 6 7 片均有不同程

度的腰椎间盘突出或膨出等不同改变
,

少数伴腰椎管

狭窄
。

治疗方法 �
−

按摩推拿
#

患者取俯卧位
,

医者站于

患侧
。

在背腰臀部至足跟部用按
、

揉
、

推
、

掖等手法
,

加点按压痛点及 命门
、

腰眼
、

腰阳关
、 ’

肾俞
、

承扶
、

委

中
、

承山等穴
,

由轻到重反复 ) 遍
。

能使气血流通正常
,

朋 筋松弛
,

关节活动 自如 再施推牵法
,

一手掌按住能


