
国际医药研究前沿                                                                          2022 年第 6 卷第 4 期
International Medical Research Frontier                                                           https://imrf.oajrc.org/ 

- 27 - 

熟地强筋合剂促进前交叉韧带重建术后腱骨愈合的效果观察 
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深圳平乐骨伤科医院（深圳市坪山区中医院）  广东深圳 

【摘要】目的 观察熟地强筋合剂促进前交叉韧带（ACL）重建术后腱骨愈合的效果。方法 选取 2020
年 5 月～2022 年 5 月我院 62 例行 ACL 重建术的患者，随机分为对照组（n=31 例）和研究组（n=31 例），

其中，对照组给予术后康复训练，研究组在对照组的基础上给予熟地强筋合剂治疗，对比分析两组的腱骨

愈合情况、膝关节功能评分（Lysholm）、膝关节疼痛程度（VAS）、膝关节肿胀程度与活动度。结果 腱骨

愈合方面，研究组近端与远端的隧道直径以及隧道扩大率均较对照组的小（P＜0.05）；两组术后 3 个月的

VAS 评分均较术前 1 个月低（P＜0.05），研究组术后 1 个月的 VAS 评分较对照组的低（P＜0.05）；两组

术后 3 个月的肿胀程度均较术后 1 个月小，研究组术后 1 个月的肿胀程度小于对照组（P＜0.05）；两组术

后 3 个月的活动度均较术后 1 个月大，研究组术后 1 个月的活动度大于对照组（P＜0.05）。结论 熟地强筋

合剂应用于 ACL 重建术后患者，不仅可以减轻患者术后的疼痛程度和肿胀程度，还可以增大活动度，促进

腱骨愈合。 
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【Abstract】Objective To observe the effect of Shudi Qiangjin Mixture in promoting tendon-bone healing 
after anterior cruciate ligament (ACL) reconstruction. Methods From May 2020 to May 2022, 62 patients who 
underwent ACL reconstruction in our hospital were selected and randomly divided into control group (n=31 cases) 
and research group (n=31 cases). After rehabilitation training, the study group was given Shudi Qiangjin Mixture 
on the basis of the control group, and the tendon-bone healing, knee joint function score (Lysholm), knee joint pain 
degree (VAS), and knee joint swelling degree were compared between the two groups. activity. Results In terms of 
tendon-bone healing, the tunnel diameters at the proximal and distal ends of the study group and the tunnel expan- 
sion rate were smaller than those in the control group (P<0.05). Low (P<0.05), the VAS score of the study group 1 
month after surgery was lower than that of the control group (P<0.05). The degree of swelling in the second month 
was lower than that in the control group (P<0.05); the range of motion at 3 months after surgery in both groups was 
greater than that at 1 month after surgery, and the range of motion in the study group at 1 month after surgery was 
greater than that in the control group (P<0.05). Conclusion Shudi Qiangjin Mixture applied to patients after ACL 
reconstruction can not only reduce postoperative pain and swelling, but also increase the range of motion and 
promote tendon-bone healing. 
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自二十一世纪以来，前交叉韧带（ACL）的损

伤率逐年攀增，其原因多为强度过大的运动或外部

原因导致的剧烈撞击等，且该疾病男性的发病率较

女性高[1]。由于该类疾病难以自行愈合，故必须给

予该类患者及时有效的手术治疗，目前临床上常采

用 ACL 重建术来治疗该类疾病，效果良好[2]。但是

患者在术后的恢复期，整体的脏腑气血功能均被调

动，患者往往由于病期较长，机体的损耗较大，从

而导致其出现真阴不足、肝肾亏虚等情况的发生，

进而使其术后的恢复进程减慢[3]。故对该类患者的

肝肾进行滋补可以加快患者术后的康复进程。熟地

强筋合剂具有滋补肝肾、强筋健骨的功效，可用于

骨折术后患者的恢复。基于此，本研究观察熟地强

筋合剂促进 ACL 重建术后腱骨愈合的效果，现报告

如下。 
1 资料与方法 
1.1 临床资料 
经我院医学伦理委员会批准，选取 2020 年 5

月～2022 年 5 月我院 62 例行 ACL 重建术的患者，

随机分为对照组（n=31 例）和研究组（n=31 例）。

其中，对照组男 19 例，女 12 例；年龄 19~59 岁，

平均（35.66±5.33）岁。研究组男 18 例，女 13 例；

年龄 19~59 岁，平均（35.71±5.42）岁。 
纳入标准：（1）均符合《中医病证诊断疗效标

准》[4]中 ACL 损伤的诊断标准，同时符合《实用骨

科学（第 4 版）》[5]中 ACL 损伤的诊断标准。（2）
均行 ACL 重建术。（3）均为 ACL 单侧损伤（4）
既往患肢无外伤或畸形。（5）均签署协议。 

排除标准：（1）患者具有代谢性骨病者。（2）
患者在本次受伤前合并有其他韧带损伤或骨折。（3）
妊娠或哺乳期妇女。（4）有精神疾患史者。（5）
病例资料不全者。（6）拒绝配合者。对两组基础资

料进行对比，结果显示无差异（P＞0.05），均衡可

比。 
1.2 方法 
（1）对照组：给予术后康复训练，鼓励患者在

术后的适宜时间内，应尽早开始康复训练，注意训

练的强度和时间。其中术后 2 周内带数字卡盘式膝

关节支具使膝关节伸直，同时进行一些持续被动运

动，如低强度的负重平衡锻炼、被动膝关节伸展、

屈曲练习等，同时给予患者冰敷以缓解其肿胀程度。

术后 3~6 周，逐渐进行一些恢复肌力的训练。6 周

后将支具拆除，嘱患者坚持上述锻炼及日常生活能

力的锻炼。术后 12 周可以进行一些如慢跑等的较低

强度的运动。 
（2）研究组：在对照组的基础上给予熟地强筋

合剂（院内制剂）治疗，药物组成为：熟地黄 15g、
川牛膝 15g、牡丹皮 15g、续断 15g、山药（炒）30g、
黄芪 19g、茯苓 30g、泽泻 10g、地龙 10g、甘草 8g、
五加皮 10g、木瓜 10g、升麻 10g、山茱萸 10g。水

煎服，1 剂/天，分早晚 2 次口服，1 个月/疗程。 
1.3 观察指标 
（1）腱骨愈合情况：术后 3 个月，进行相关检

查，并对胫骨隧道近端及远端直径进行记录，与术

中直径比较，近端或远端隧道有 1 个扩大就记为隧

道扩大。扩大发生率=发生扩大例数/总例数*100%。 
（2）膝关节疼痛程度：采用视觉模拟评分法

（VAS）来评估患者的疼痛程度，总分为 0~10 分，

得分与疼痛程度呈正相关关系。 
（3）膝关节肿胀程度与活动度：多次测量患者

双侧膝关节髌骨中点处的周径，取其平均值，肿胀

值为患侧与健侧的膝关节周径之差。患侧膝关节最

大活动度利用量角器测量，股骨外髁为量角器的轴

心，臂分别与股骨和胫骨纵轴平行。 
1.4 统计学分析 
采用 SPSS22.0 进行统计分析，定性资料以 n（%）

表示，行χ2检验，定量资料满足正态分布者以（ sx ± ）

表示，行 t 检验，检验水准 α=0.05。 
2 结果 
2.1 腱骨愈合情况 
腱骨愈合方面，研究组近端与远端的隧道直径

以及隧道扩大率均较对照组的小（P＜0.05）。2.2 VAS
评分 

两组术后 3 个月的 VAS 评分均较术前 1 个月低

（P＜0.05），研究组术后 1 个月的 VAS 评分较对照

组的低（P＜0.05）。 
2.3 膝关节肿胀程度与活动度 
两组术后 3个月的肿胀程度均较术后 1个月小，

研究组术后 1 个月的肿胀程度小于对照组（P＜
0.05）；两组术后 3 个月的活动度均较术后 1 个月

大，研究组术后 1 个月的活动度大于对照组（P＜
0.05）。 
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3 讨论 
患者的 ACL 损伤之后，常需要进行相关的重建

手术进行治疗，效果良好，但是患者在术后常因关

节部位出现肿胀、疼痛等原因，而不愿意或者抗拒

开展相关的康复训练，且较长的病期使患者的机体

损耗也较大，常导致肝肾亏虚的情况发生，从而使

患者在术后的康复进程受到了阻碍[6]。中医认为，

患者出现肿胀的原因为关节局部受损导致的血运不

畅，故应采用主要功能为温经活络、补血止痛、强

劲筋骨等的方剂对该类疾病进行相关的治疗[7]。故

本文对熟地强筋合剂在该类患者中的应用效果进行

观察。 
本研究结果显示：（1）熟地强筋合剂应用于

ACL 重建术后患者，可以促进腱骨愈合，改善膝关

节功能，该研究结果与王啸[8]的近似。（2）熟地强

筋合剂可以减轻患者术后的疼痛程度和肿胀程度，

增大活动度，该研究结果与公正龄等[9]的近似。分

析原因：熟地强筋合剂方中以熟地黄和山茱萸为主

药，泽泻、茯苓可以泻降肾浊，五加皮、续断、丹

皮、川牛膝等可以起到壮筋骨、补肝肾的作用，同

时还可以通利血脉，进而起到了补而不滞的功效。

其作用机理可能为：该方可减轻自由基对机体造成

的破坏，通过体内多种信号传导途径延缓机体组织

的老化进程，同时通过降低毛细血管的通透性和血

小板的黏附性，来抑制患者损伤部位形成血栓，促

进患侧的微循环，进而不仅可以起到消肿止痛的作

用，还可以促进腱骨的愈合[10]。 
综上所述，熟地强筋合剂应用于 ACL 重建术后

患者，不仅可以减轻患者术后的疼痛程度和肿胀程

度，还可以增大活动度，改善膝关节功能，促进腱

骨愈合，同时具有较高的安全性。 
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