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医用臭氧关节腔注射联合独一味滴丸治疗膝骨关节炎的疗效分析 

张维国，王助英 
陕西省第二人民医院骨三科，陕西 西安  710005 

摘  要：目的  探讨医用臭氧关节腔注射联合独一味滴丸治疗膝骨关节炎的疗效。方法  选取 80例膝骨关节炎患者，随机

分为 2组，对照组（39例）口服独一味滴丸治疗，观察组（41例）在口服独一味滴丸的基础上关节腔内注射医用臭氧，观

察并记录两组患者治疗后的疗效、膝关节功能、炎性因子变化情况，评价独一味滴丸联合医用臭氧关节腔注射治疗膝骨关节

炎的疗效。结果  治疗后观察组有效率明显高于对照组（P＜0.05），观察组中有 38 例患者治疗后膝关节疼痛减轻，压痛和

肿胀症状有所缓解，对照组有 28 例。治疗后观察组在疼痛度、活动度、行走能力评分及美国膝关节协会评分（KSS）总分

方面，均明显高于对照组（P＜0.05）；在稳定性评分上相比，差异没有统计学意义。治疗前，两组在 IL-6、IL-8、TNF-α 相

比，差异没有统计学意义；治疗后，两组 IL-6、IL-8、TNF-α 水平均明显降低（P＜0.05），且观察组在上述指标中均明显低

于对照组（P＜0.05）。结论  医用臭氧关节腔注射联合独一味滴丸治疗膝骨性关节炎具有较好的治疗作用，能明显缓解膝关

节疼痛，提高膝关节功能，抗炎作用强，值得临床推广使用。 
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Efficacy of Lamiophlomisrotata Dripping Pill combined with intra-articular 
injection of medical ozone in treatment of knee osteoarthritis 

ZHANG Wei-guo, WANG Zhu-ying 
Orthopedics, The Second People’s Hospital of Shaanxi Province, Xi’an 710005, China 

Abstract: Objective  To discuss the efficacy of Lamiophlomisrotata Dripping Pill combined with intra-articular injection of 
medical ozone in the treatment of knee osteoarthritis. Methods  Eighty patients with knee osteoarthritis were selected, the control 
group (39 cases) were administered Lamiophlomisrotata Dripping Pill, the observation group (41 cases) were administered 
Lamiophlomisrotata Dripping Pill combined with intra-articular injection of medical ozone. The efficacy of Lamiophlomisrotata 
Dripping Pill combined with intra-articular injection of medical ozone in the treatment of knee osteoarthritis were evaluated by 
efficacy, knee function, and inflammatory factor. Results  After treatment, the effective rate of the observation group was higher 
than that of the control group (P < 0.05). In the observation group, there were 38 cases of patients who felt pain, tenderness, and 
swelling symptom relief. There were 28 cases in the control group. After treatment, the scores of pain, activity, walking ability, and 
KSS in the observation group were higher than that of the control group (P < 0.05). There was no statistical significance on the 
stability between two groups. Before treatment, there were no statistical significance on the IL-6, IL-8, and TNF-α. After treatment, 
the IL-6, IL-8, and TNF-α were increased in two groups (P < 0.05). And these indexes in the observation group were higher than that 
of the control group (P < 0.05). Conclusion  In summary, Lamiophlomisrotata Dripping Pill combined with medical ozone had 
good effect on the knee osteoarthritis. It could release the pain, improve knee function and anti-inflammatory. It was worthy of 
clinical use. 
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膝骨关节炎是由膝关节软骨退变和继发性骨质

增生所引起的一种慢性膝关节疾病，多发于中老年

患者，临床表现为膝关节肿胀、疼痛或者是膝关节

内出现积液，导致患者行走障碍，影响患者的生活 
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及工作能力[1]。由于该病发病机制复杂，目前尚无

根治的方法，主要通过理疗、功能锻炼、药物治疗

来缓解疼痛和改善关节功能。医用臭氧是治疗关节

疼痛常用的方法之一，而独一味滴丸因生物利用度

高，剂型独特，抗炎镇痛作用强等特点，常用于骨

科手术后的镇痛和抗炎治疗[2]。为了探究医用臭氧

关节腔注射联合独一味滴丸治疗膝骨关节炎的疗

效，自 2012年 5月—2015年 10月，陕西省第二人

民医院选取了 80例膝骨关节炎患者进行临床研究。 
1  资料与方法 
1.1  一般资料 

选取 2012年 5月—2015年 10月膝骨关节炎患

者 80例，入组标准：①均符合膝关节骨性关节炎的

诊断标准[3]；②影像学结果显示，膝关节之间的间

隙变窄，软骨下面骨质出现硬化，有骨赘形成；③

经本院伦理委员会同意，术前每位患者均签署书面

知情同意书。排除标准：臭氧过敏、有下肢骨折、

膝关节骨不连、膝关节手术史患者。按入院时间先

后顺序随机分为两组，以 2012 年 5 月—2013 年 9
月入院患者为对照组（39 例），口服独一味滴丸，

其中，男 16例，女 23例，平均年龄（53.3±11.6）
岁，平均病程（16.5±2.1）月，单膝患者 31例，双

膝患者 8例；以 2013年 10月—2015年 10月入院

患者为观察组（41 例），口服独一味滴丸，并关节

腔内注射医用臭氧，其中，男 15例，女 26例，平

均年龄（54.2±12.3）岁，平均病程（17.1±2.3）月，

单膝患者 30例，双膝患者 11例。两组一般资料相

比，差异没有统计学意义，具有可比性。 
1.2  给药方案 

对照组口服独一味滴丸（海南赛立克药业有限

公司，规格为每丸重 50 mg，生产批号 111152、
140533），40 丸/次，3 次/d。观察组在对照组治疗

基础上，使用医用臭氧治疗仪[山东淄博前沿医疗器

械有限公司]给予臭氧治疗，用法用量：往关节腔内

注入 40 mg/L的医用臭氧 20 mL，注射完毕后，包

扎针口，嘱患者保持关节放松状态约 30 min，指导

患者缓慢活动膝关节 5 min，使医用臭氧均匀分布

在膝关节腔内。确诊疾病后注射 1次，间隔 3 d后
再注射 1次，以注射 2次为 1个疗程，1个疗程结

束后观察并记录相关指标。 
1.3  疗效判定 

根据 Lequesne指数[4]评价疗效，显效为膝关节

周围无压痛，关节肿胀症状消失，膝关节活动正常，

并且不出现复发；有效为膝关节疼痛减轻，轻度压

痛和肿胀症状；无效为患者关节疼痛、压痛和肿胀

症状明显。 
总有效率=（显效+有限）/总例数 

1.4  观察指标 
膝关节功能：治疗后 3个月，采用美国膝关节

协会评分（American knee society knee score，AKS
评分）对患者的膝关节正常功能情况进行打分，该

评分由美国膝关节协会提出，该系列评分总分为

100 分，共四个方面，分别为疼痛、活动度、行走

能力及稳定性。 
炎性因子：治疗前后取患者关节液，采用 Elisa

法测定患者白介素 6（IL-6）、白介素 8（IL-8）和

肿瘤坏死因子-α（TNF-α）水平。 
1.5  统计方法 

所有数据采用 SPSS 17.0软件进行分析，将调

查统计的内容作为变量，计量资料用 ±x s表示，组

间比较采用 t 检验，计数资料用率表示，组间比较

采用 χ2检验。 
2  结果 
2.1  疗效对比 

治疗后观察组有效率为 92.6%，明显高于对照

组的 71.8%（P＜0.05），观察组中有 38例患者治疗

后膝关节疼痛减轻，压痛和肿胀症状有所缓解，对

照组有 28例，见表 1。 
2.2  膝关节评分比较 

治疗后观察组在疼痛度、活动度、行走能力及

AKS总分方面，均明显高于对照组（P＜0.05），在

稳定性上相比，差异没有统计学意义，见表 2。 

表 1  治疗后两组疗效比较 
Table 1  Comparison of the two groups after treatment  

组别 n/例 显效/例 有效/例 无效/例 有效率/% 
对照 39 18 10 11 71.8 
观察 41 25 13 3 92.7* 

与对照组比较：*P < 0.05 
*P < 0.05 vs control group  
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2.3  炎性因子比较 
治疗前，两组在 IL-6、IL-8、TNF-α 相比，差

异没有统计学意义。治疗后，两组 IL-6、IL-8、TNF-α

水平均明显降低（P＜0.05），且观察组在上述指标

均明显低于对照组，差异有统计学意义（P＜0.05），
见表 3。 

表 2  两组治疗后 3个月 KSS评分比较（ ±x s） 
Table 2  Comparison on KSS scores between two groups of three months after treatment ( ±x s ) 

组别 n/例 疼痛度/分 活动度/分 稳定性/分 行走能力/分 总分/分 
对照 39 18.6±2.1 19.8±2.2 22.5±1.8 18.4±2.3 79.3±8.4 
观察 41 24.7±1.6* 23.8±3.3* 23.6±2.5 22.3±2.2* 94.4±9.6* 

与对照组比较：*P < 0.05 
*P < 0.05 vs control group  

表 3  治疗前后两组炎性因子比较（ ±x s） 
Table 3  Comparison on inflammatory factors between two groups before and after treatment ( ±x s ) 

组别 n/例 
IL-6/(ng·L−1) IL-8/(ng·L−1) TNF-α/(ng·L−1) 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 
对照 39 134.63±19.89 81.76±14.32* 290.16±25.64 108.93±14.56* 15.29±2.34 11.86±0.98* 
观察 41 132.75±21.52 52.63±10.12*# 284.72±24.83 68.57±13.1*# 14.37±2.17 9.01±0.64*# 
与同组治疗前比较：*P < 0.05；与对照组治疗后比较：#P < 0.05 
*P < 0.05 vs same group before treatment; #P < 0.05 vs control group after treatment 

3  讨论 
膝骨性关节炎是在活动关节上发生的一种慢

性、进行性疾病，以关节基质崩解、软骨细胞明显

减少为特征，多发于中老年人的膝关节部位，因为

该部位为人体的主要负重关节[5]。膝骨性关节炎的

发生与年龄、遗传因素、关节损伤及肥胖均有密切

联系，其主要病理变化为软骨退行性改变和关节韧

带附着处骨质增生形成骨赘，疼痛与关节滑膜细胞

分泌过多的炎性因子有关，如 IL-6、IL-8[6]。对于

膝骨关节炎的治疗，首先是缓解疼痛，其次是改善

关节功能，保护关节软骨，延缓软骨的破坏进程，

最终提高患者的生活质量。 
独一味滴丸具有止血止痛、活血化瘀、抑菌消

炎等作用，临床主要用于骨外伤、术后镇痛、风湿

痹症等。有研究表明，独一味滴丸对急性非特异性

炎性渗出、肿胀有明显的抑制作用[7]。医用臭氧注

射液疗法是近年来对疼痛治疗的一种新兴方法，广

泛应用于各种疼痛性疾病的治疗。臭氧是一种强氧

化剂，具有多种生物学特征，臭氧治疗无菌性炎症，

不仅能迅速止痛，而且在减少组织充血、促进水肿

消散、降低局部温度和增加关节运动方面疗效显著
[8]。此外，臭氧还能够抑制蛋白水解酶、炎性因子，

能有效减轻炎症症状。臭氧在发挥疗效后，分解成

为化学性质稳定的氧气，对器官组织几乎没有损害，

在组织能弥散良好，可以更大范围的发挥作用[9]。 
本研究中，选择关节腔内注射医用臭氧，是为

了让臭氧直接作用于病损软骨及滑膜，打断关节软

骨损伤的恶性循环，维持软骨细胞膜结构和功能的

完整性及软骨细胞的分裂增殖。治疗后观察组有效

率明显高于对照组（P＜0.05），观察组中有 38例患

者治疗后膝关节疼痛减轻，压痛和肿胀症状有所缓

解。说明独一味滴丸联合医用臭氧关节腔注射对膝

骨关节炎具有较好的镇痛效果。医用臭氧可通过刺

激抑制性中间神经元，释放脑啡肽起到镇痛作用，

再上独一味滴丸的镇痛作用，两者联用在镇痛方面

达到协同效果。治疗后观察组在疼痛度、活动度、

行走能力及 AKS总分方面，均明显高于对照组（P
＜0.05）。说明独一味滴丸联合医用臭氧关节腔注射

治疗能减轻患者膝关节疼痛度，提高膝关节活动度

和下肢行走能力，提高膝关节功能。治疗后，两组

IL-6、IL-8、TNF-α 水平均明显降低（P＜0.05），且

观察组在上述指标中均明显低于对照组（P＜0.05）。
医用臭氧具有抑制炎性因子 IL-6、IL-8及 TNF-α 释

放，中和炎症反应中过量的氧化物的作用，具有较

好的抗炎作用。综上所述，医用臭氧关节腔注射联

合独一味滴丸治疗膝骨性关节炎具有较好的治疗作

用，抗炎作用强，值得临床推广使用。 
（下转第 132页） 
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