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近年来，一些关节疾病不断频发，其中膝

关节骨性关节炎就是典型疾病之一[1]。该疾病

是临床上较常见的慢性骨科疾病，且逐渐趋于

老年化，病程较长，在临床中主要表现为疼痛、

关节肿大及功能障碍等，严重影响了患者的生

活质量[2]。因此，在临床中如何更好的治疗该

疾病便成了临床医生研究的重要任务。治疗该

疾病主要应用药物和中医理疗。在本文中，主

要应用安络小皮伞离子导入+温针灸进行治疗

该疾病，观察其疗效，统计结果做以下报告。 

1 资料与方法 

1.1 临床资料 

回顾相关资料，选取我院 2013 年 12 月

至 2016 年 1 月收治的膝关节骨性关节炎患者

90 例，经我院护理委员会批准和患者知情同意

自愿，由于治疗方法不同，随机分为对照组和

实验组各 45 例。其中实验组有男 23 例，女 22

例，年龄 40~70 岁，平均年龄（55±8.6）岁，

病程 1~5 月，平均病程（3±1.2）月，对照组

患者男 24 例，女 21 例，年龄 54~72 岁，平

均年龄（57±7.4 ）岁，病程 2~6 月，平均病

程（4±1.5）月。两组患者均排除患有心脏疾病

和肝脏疾病，各组间患者的年龄，性别，病程

及病种等资料进行比较后，显示其差异不明显

（P>0.05），有可比性。 

1.2 方法 

对照组采用单纯针灸治疗选取阳陵泉、足

三里、梁丘、膝眼等穴位进行针刺，快速进针

后进行捻转、提针后再留针，进针深度大约为

1cm 左右，然后连接电针仪，根据患者的耐受

程度，选择电流强度，每次 30 分钟。 

实验组患者采用药离子导入+温针灸进行

治疗，针灸治疗方法同对照组，在拔针后，选

用中药草乌、独活、续断、生南星、没药、木

瓜、威灵仙、牛膝等药物联合菌丝体制作祛风

湿的中药安络小皮伞离子，然后将其导入电极

片，然后粘连在患者膝关节部位，连接数码多

功能治疗仪进行治疗，根据患者的患者的耐受

程度进行治疗，到患者有震动感为宜，每次 20

分钟，也可以进行内服，连续治疗 1 周为一疗

程。 

1.3 疗效观察指标 

经不同的治疗方法后，临床疗效不同，其

中显效表示：患者临床症状基本消失，疼痛缓

解；有效：患者临床症状好转，疼痛有所改善；

无效：临床症状无改变，甚至加重压疮程度，

疼痛剧烈。总效率=显效率+有效率。两组患者

关节活动度用恢复、好转及差进行分级比较。 

1.4 统计学分析 

对所有患者的资料进行分类汇总，汇总数

据的分析处理借助统计学软件 SPSS15.0 进行

分析与处理，以 P<0.05 时表示数据结果比较

差异有统计学意义。结果指数中治疗效果和关

节活动度为计数资料，采用 x2 进行检验，数据

结果对比采用 t 检验。 

2 结  果 

2.1 对比各组患者的临床疗效 

不同的治疗方法其效果不同，实验组有显

效 23 例，有效 21 例，无效 2 例，对照组有显

效 18 例，有效 16 例，无效 11 例，实验组的
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总效率为 95%，高于对照组的 75%，X²=7.282，

P=0.006，各组间数据结果进行对比后，发现

具有一定的差异性，有统计学意义（P<0.05）。 

2.2 对比各组的关节活动度情况 

实验组患者恢复 21 例，好转 23 例，差 1

例，对照组分别为 20 例、15 例、10 例，实验

组的恢复程度优于对照组，各组患者进行比较

后，具有一定的差异性（P<0.05）。 

2.3 比较各组患者不良反应的发生情况 

经不同治疗后，两组均出现不良反应，其

中实验组出现 1 例，对照组患者出现 7 例，实

验组不良反应发生总率为 2.2%低于对照组的

15.5%，数据显示有差异，具有统计学意义

（P<0.05）。 

3 讨  论 

膝关节骨性关节炎是临床上较常见的非炎

性、慢性骨科疾病，该疾病病情发展缓慢，病

程较长。该疾病主要的病理改变是以关节退行

性病变、骨质增生、骨间隙出现狭窄等[3]。该疾

病在临床上主要表现为疼痛、关节活动障碍及

肿大，严重影响了患者的日常生活。在临床上

治疗该疾病应用中药安络小皮伞离子导入+温

针灸方法。膝关节骨性关节炎在临床中医学中

属于“骨痹”的范畴[4]。温针灸主要是应用针灸

进行针刺穴位，具有疏通活络、活血化瘀等功

效，改善了患者关节病变部位的血液循环，促

进了炎性物质的吸收。应用安络小皮伞中药液

离子导入后，可以祛湿止痛，该中药离子可以

内服外用。应用两种方法联合应用后，效果较

好。该方法对患者损伤小，不仅缓解了患者疼

痛，而且改善了临床症状，提高了治疗效果，

改善了微循环，促进了患者早日康复。在本文

中，应用联合方法，其效果明显。实验组患者

的治疗总有效率为 95%，高于对照组的 75%，

关节活动度的恢复情况优于对照组，且不良反

应的发生情况低于对照组。各组比较后，差异

较显著，有统计学意义（P<0.05）。 

综上所述，应用联合中药安络小皮伞离子

导入+温针灸方法治疗膝关节骨性关节炎效果

良好，减轻额患者疼痛，提高了生活质量，值

得在临床中推广应用。 
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