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骨折后肘关节功能障碍两种综合疗法效果比较

Comparison of two combined treatments for elbow joint dysfunction after

fracture

周贤丽
 
　吴宗耀　　 (第三军医大学附属西南医院康复理疗科 )重庆 , 400038

　　提　要　目的: 比较骨折愈合后肘关节功能障碍两种综合疗法的效果。方法: 20例患者分为关节松动术

组和传统体疗组进行综合治疗。结果: 平均经过 64. 1 d的康复治疗 ,关节松动术组肘关节伸、屈度、关节活动

范围 ( ROM)与传统体疗组 ROM均得到明显改善。 关节松动术组的康复评定结果、肘关节屈度、 ROM明显

好于传统体疗组。结论:骨折后遗留肘关节功能障碍采用关节松动术及传统体疗法可不同程度地改善肘关节

功能 ,而关节松动术治疗效果明显优于传统体疗法。

　　应用关节松动术和传统医疗体育治疗肘关节附近

骨折或关节腔内骨折后肘关节功能障碍 ,并就两种疗

法进行对比分析 ,现报告如下。

1　资料与方法

1. 1　资料
　　本组共 20例 ,分为关节松动术组和传统体疗组 ,每组 10

例 ,均为肘关节附近骨折或关节内骨折愈合后 ,外固定已解除 ,

遗留肘关节功能障碍的患者 ,见表 1。

表 1　一般资料与骨折类型

骨折类型
组别 男 女 平均年

龄 (岁 )
尺骨鹰
嘴骨折

尺骨上
段骨折

肱骨内外髁
及髁间骨折

肱骨髁上粉
碎性骨折

关节松动术组 6 4 30 4 2 2 2

传统体疗组 5 5 29 2 3 3 2

1. 2　方法
　　松动术组: 以关节松动术为主 ,每日治疗 1次 ,每周治疗 5

次 , 15次为 1个疗程 ,共治疗 3～ 4个疗程 ,具体包括: ①关节松

动术 [1, 2 ] ,每个方向松动 2～ 3次 ,每次 1 min;②本体感觉神经

肌肉易化技术 ( PNF) [3 ];③软组织按摩 (每次 5～ 10 min)与石

蜡热疗。 传统体疗组:①主动运动 ,被动运动 ,人工或器械的助

力运动等 ;②软组织按摩与石蜡热疗同关节松动术组。

　　康复评定标准分为治愈、显著好转、好转 、无效 [4]。 分别于

治疗后 15、 30、 60和 90 d测肘关节活动度及肌力。 两组治疗前

后肘关节活动度分别用 t检验进行组内及组间的显著性检验 ,

两组间总的治疗效果采用 χ2检验。

2　结果

　　治疗前两组间关节屈度、关节活动范围 ( ROM)差异不显

著 ,传统体疗组的伸展度稍好于关节松动术组。 平均经过 64. 1

d的康复治疗 ,传统体疗组 ROM明显好于治疗前 ( P < 0. 05)。

关节松动术组关节伸、屈度、 ROM均得到明显改善 ( P <

0. 01) ,其关节屈度、 ROM以及康复评定结果明显好于传统治

疗组 ,见表 2、 3。

表 2　两组治疗前后肘关节活动度变化

组别 伸 屈 ROM

治疗前 126± 21. 0 85. 5± 19. 6 40. 5± 27. 52
关节松动术组

治疗后 167± 9. 8** 48. 5± 7. 4* * 118. 5± 11. 2* *

治疗前 147± 16△ 85. 5± 27. 4 61. 5± 20. 13
传统体疗组

治疗后 159± 16. 7 68. 5± 16. 7△△ 90. 5± 23. 5*△△

* : P < 0. 05,** : P < 0. 01与治疗前比较 ;△: P <

0. 05,△△: P < 0. 01与关节松动术组比较

表 3　两组治疗后康复评定

组　别 n 治愈 显著好转 好转 无效

关节松动术组 10 4 6 0 0

传统体疗组 10 2 2 6 0

χ2= 8. 667, P < 0. 05

3　讨论

　　上肢骨折经过复位、固定或手术后要达到临床愈

合 ,一般需要一至数月时间。在此期间 ,患肢正常运动

受到限制 ,可使肌肉发生废用性萎缩 ,而长期制动则可
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造成关节僵硬 ,甚至挛缩
[ 5]
。

　　早期康复治疗的目的在于消除残存的肿胀 ,软化

和牵伸纤维组织 ,增加关节活动范围 ,恢复血液循环。

采取传统体育疗法如热疗、按摩、运动锻炼可取得一定

疗效 [6 ]。本组数据也证实 ,传统体疗仍可取得比较明显

的效果。

　　关节松动术 ( Joint mobili za tion)是用来治疗关节

疼痛、关节活动受限或关节僵硬的一种非常实用、有效

的手法操作技术。 其独到之处是对关节的附属运动施

加手法治疗 ,先改善附属运动 ,以促进生理运动的改

善。神经肌肉本体易化技术 ( Proprio ceptiv e neuromus-

cula r faci li ta tion, PN F)的特征是肢体和躯干的螺旋形

对角线主动、被动、抗阻运动 ,类似于日常生活中的功

能活动 ,并通过手的接触、语言命令、视觉引导来影响

运动模式。

　　两组病人的性别、年龄以及骨折类型匹配 ,统计结

果在很大程度上表明 ,采用关节松动术可以改善关节

的伸、屈、 ROM,并且治疗效果显著优于传统体疗组

( P < 0. 05)。因此对骨折愈合后关节功能障碍患者宜

采用关节松动术等综合疗法。
　　关键词　关节功能障碍 ;关节松动术 ;康复评定 ;肘关节

　　中图法分类号　 R454
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无症状哮喘患者舒张试验评定标准有关指标的探讨

A study on index criteria of bronchial dilatete test in patients with asyp-

toms asthmatic

贾巨才
 
　王长征　 王金平　　 (第三军医大学附属新桥医院呼吸内科研究所 ) 重庆 , 400037

　　提　要　目的: 探讨沙丁胺醇对无症状支气管哮喘患者舒张试验评定标准的有关指标。 方法: 对无症状

哮喘患者雾化吸入沙丁胺醇 200μg , 10～ 20 min前后进行各项肺功能测试 ,按 FEV1> 15%基础值 ,最大用

力呼气流量曲线 FEF各项值 > 20%基础值为阳性标准。 结果: 按肺功能分级严重程度 ,其阳性率: 轻度组

FEV1仅为 8. 8% ,中度组 FEV1为 31. 6% , FEF25% ～ 75%为 42. 1% ,而在 Vmax50与 Vmax25则分别为

52. 6% ;只有在重度组 FEV1 为 51. 6% , FEF25% ～ 75% 、 Vmax50、 Vmax25分别为 64. 5% 、 64. 5%和

58. 1%。结论:如仅以 FEV1> 基础值 15%为阳性诊断标准 ,将有较多经临床诊断为哮喘的患者达不到此标

准 ,特别对轻度和中度无症状哮喘患者应综合考虑 FEF25% ～ 75% 、 V max50、 Vmax25等指标的变化 ,以对

本试验的评价更为客观。

　　气道阻塞的可逆性是哮喘的特点之一 ,哮喘的气

道阻塞可自行缓解或经治疗后缓解。 使哮喘气道阻塞

缓解 ,肺功能达到或接近正常预计值是哮喘达到控制

的重要目标。我们过去的研究表明 ,多数哮喘缓解期无

症状患者的肺功能存在不同程度的异常
[1 ]
,表明目前

的治疗存在明显的不足 ,即只注意症状的控制 ,不注意

肺功能正常。 为探讨无症状哮喘患者气道阻塞的可逆

性及支气管舒张试验的诊断价值 ,本研究对该类患者

吸入沙丁胺醇前后肺功能改变的评定标准进行了

观察。

1　材料及方法

1. 1　资料
　　支气管哮喘患者共 62例 ,男性 23例 ,女性 39例 ,平均年

龄 ( 36. 64± 12. 68)岁 ,平均病程 ( 10. 36± 9. 58)年 ( 1～ 30年 )。

所测对象为本院门诊及住院患者 ,均经临床确诊 ,符合支气管
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