
本组骨水泥向椎体前方和侧方渗漏 8 例 ,无椎管内渗漏 ,

未引起严重并发症 ,未予特殊处理。3例患者出现术后一过性

疼痛加重 ,复查 CT排除骨水泥渗漏及继发性邻近椎体骨折外 ,

考虑与手术中操作、骨水泥聚合散热反应灼伤邻近组织引起炎

性反应有关。口服止痛药后 ,术后 3～4d疼痛有所缓解。1 例

80岁高龄女性 ,重度骨质疏松患者 ,术后 X片示肋骨骨折 ,予胸

带固定及止痛处理后好转。考虑原因为徒手用力旋转推进穿

刺针用力较大时患者胸腔与手术台挤压所致 ,采用外科锤轻敲

推进穿刺针及胸部垫缓冲垫可预防这一并发症。

总之 , PVP作为一种微创介入手术 ,是一种治疗骨质疏松

压缩性骨折安全有效的方法 ,应严格掌握手术指征。
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金乌骨通胶囊治疗膝关节骨性关节炎 80例临床观察
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　　骨关节炎 (osteoarthritis ,OA)又称退行性关节炎 ,常累及

膝关节 ,为中老年患者多发病 ,约占各类关节炎的 40 %左右。

骨关节炎属于中医学“骨痹”、“腰腿痛”的范畴 ,中医认为痹证

主要是由风寒湿邪所致 ,其治疗以祛风、散寒、祛湿为主。金乌

骨通胶囊为中药制剂 ,具有滋补肝肾、祛风除湿、活血通络的疗

效 [1 ] ,我科应用金乌骨通胶囊治疗 80例膝关节骨关节炎患者 ,

疗效显著 ,现报告如下。

1　临床资料与方法

1. 1　一般资料

病例选择 :西医诊断参照中华医学会风湿病学分会制定的

“骨关节炎诊治指南 (草案)”中膝 OA 诊断标准 [2 ]。中医肝肾

不足、寒湿痹阻辨证标准为 :双膝疼痛时作时止 ,畏寒 ,遇劳、阴

雨天及受寒后加重 ,腰膝酸软 ,肢体困重 ,麻木 ,行走困难。选

取符合以上症状者可诊断为膝关节 OA。将确诊的 80 例患者

随机分为治疗组和对照组 ,治疗组 50 例 ,男性 18 例 ,女性 32

例 ,平均年龄 53. 3 (42～65)岁 ;对照组 30例 ,男性 12 例 ,女性

18例 ,平均年龄 52. 9 (47～67)岁。

1 . 2　治疗方法

治疗组患者口服金乌骨通胶囊 (贵州盛世龙方制药股份有

限公司) ,一日 3次 ,一次 3粒 ,连续服用 14d为一疗程。对照组

患者口服西乐葆胶囊 (辉瑞公司产品) ,每次 200mg ,每日 1次 ,4

周为 1个疗程。

1 . 3　观察指标评分

1 . 3. 1 　关节静息痛评分 :采用 10cm 模拟疼痛程度标尺法

(VAS评分)测定。该标尺一端为 0 ,另一端为 10。0代表无痛 ,

10代表患者主观感觉最剧烈的疼痛。由患者在标尺上指出自
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己的疼痛程度。

1. 3 . 2　关节活动痛评分 :采用 VAS评分法测定。

1. 3 . 3　关节晨起僵硬分级 :不受限 (0分) ;轻度受限 (1分) :关

节活动度比原来减小 1/ 3以下 ;中度受限 (2分) :关节活动度比

原来减小 1/ 3～2/ 3 ;重度受限 (3 分) :关节活动度比原来减小

2/ 3以上 [3 ]。

1. 4　疗效标准

疗效判定标准参照《中药新药的临床研究指导原则》。治

愈 :主要临床症状、体征基本消失 ,能够进行日常活动及工作 ,

疗效指数 > 90 %。显效 :主要临床症状、体征明显改善 ,对日常

活动及工作稍有影响 ,疗效指数 > 70 %。有效 :主要临床症状、

体征有改善 ,对日常活动及工作有影响 ,疗效指数 > 30 %。无

效 :主要临床症状、体征无变化 ,或加重 ,疗效指数 < 30 %。有

效率 ( %) = (治愈 +显效 +有效病例数) /总病例数

1 . 5　统计学分析

计量资料以 x±s表示 ,采用 t检验 ;计数资料以百分比表

示 ,组间差异采用卡方检验 ,检验水准α= 0. 05。

2　结果

2 . 1　一般资料

两组患者年龄、性别等资料无显著性差异 ( P > 0. 05)。

2 . 2　两组患者治疗前后症状、体征评分变化见表 1。

表 1　两组患者治疗前后评分变化 ( x±s分)

治疗组

治疗前 治疗后

对照组

治疗前 治疗后

静息痛评分 2. 52±1. 18 0. 62±0. 360 # 2. 48±1. 09 1. 24±0. 528 # 3

活动痛评分 4. 68±0. 57 0. 88±0. 426 # 4. 72±0. 48 1. 03±0. 640 #

晨僵分级 3. 05±0. 716 0. 64±0. 384 # 3. 09±0. 652 1. 22±0. 798 # 3

　　　注 : #与治疗前相比 , P < 0. 05 ; 3与治疗组相比 , P < 0. 05。

两者患者在静息痛和晨僵分级方面有显著性差异 ,治疗组

优于对照组 ;但活动痛方面 ,两者无显著性差异。

2. 3　两组患者疗效比较 见表 2。疗效指数 = (治疗前总分数

- 治疗后总分数) /治疗前总分数×100 %

表 2　两组患者治疗前后疗效比较 ( %)

组别 治愈 显效 有效 无效 总有效率

治疗组 (n = 50) 23 12 9 6 88. 0

对照组 (n = 30) 15 8 8 3 90. 0

两组患者的疗效分别为 88 %和 90 % ,差异无显著性差异

( P > 0. 05) 。

3　讨论

膝骨关节炎早期的基本病理改变是软骨退变。现代医学

认为 ,本病多因膝关节长期承受劳损而导致关节内炎性渗出 ,

组织水肿 ,关节内压升高 ,软骨变性和继而引起骨质增生硬化

等一系列病理变化 ,是关节软骨蛋白多糖生物合成异常而呈现

退行性变的结果。现今开发用于治疗的药物多集中在改善关

节软骨代谢及促进其修复。西乐葆胶囊是 COX - 2抑制剂 ,被

广泛用于治疗症状性骨关节炎 [4 ]。

骨性关节炎属中医“痹症”范畴 ,多因正气不足 ,卫气不固 ,

风湿寒邪乘虚入侵 ,气血运行不畅 ,经络痹阻而致。治疗多以

活血化瘀、祛风除湿治其邪实 [5 ]。金乌骨通胶囊由金毛狗脊、

乌梢蛇、淫羊藿、威灵仙、土牛膝、木瓜、葛根、姜黄、补骨脂、土

党参等 10 味中药组成 ,具有滋补肝肾、祛风除湿、活血通络功

效 ,用于治疗骨关节炎、骨质疏松症等风湿病引起的关节疼痛、

腰膝酸软、形寒肢冷、困重麻木、行走困难、活动障碍和局部压

痛等症。金乌骨通胶囊处方中淫羊藿主要含黄酮与多糖 ,能明

显提高大鼠股骨表面密度和骨密度 ,并有提高骨钙、骨磷的趋

势 [6 ]。葛根中异黄酮能显著提高大鼠全身骨矿含量、骨矿密度

及骨生物力学强度 [7 ]。其他组分如金毛狗脊、补骨脂等也被报

道具有改善骨质量、延缓软骨细胞衰老 ,改善软骨细胞代谢等

作用 [8 ]。本研究发现 ,服用金乌骨通胶囊一疗程后 ,患者在静

息痛和晨僵分级方面优于西乐葆治疗组 ,临床疗效满意。
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