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中药热奄包联合穴位贴敷治疗
1例膝痹病的效果观察及护理
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摘要： 本文总结中药热奄包联合穴位贴敷治疗 1例膝痹病患者的护理经验，包括护理评估、操作方法、方药组

成、穴位选择、常规护理及中医特色护理。基于中医辨证施护的理论指导，采取中药热奄包联合穴位贴敷并辅

以护理措施，能有效改善膝痹患者临床症状，降低患者疼痛水平，促进患者膝关节功能的恢复。
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Observation on the effect and nursing care of a case of knee 
arthralgia treated with Traditional Chinese Medicine hot 

package combined with acupoint application
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ABSTRACT： This paper summarized the nursing effect of Traditional Chinese Medicine （TCM） 
hot package combined with acupoint application on a patient with knee arthralgia， including nurs⁃
ing evaluation， operation methods， prescription and drug composition， acupoint selection， psy⁃
chological care， diet care and other routine care items.  Based on the theoretical guidance of TCM 
syndrome differentiation nursing， the combination of TCM and acupoint application with nursing 
measures can effectively improve the clinical symptoms of patients with knee arthralgia， reduce 
the pain level of patients， and promote the recovery of patients' knee joint function.
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膝痹病，在西医意义上相当于膝关节骨性关

节炎，属于骨科诊治范畴。近年来我国中老年膝

痹发病率逐年增高。调查显示，我国大陆 40岁以

上人群膝痹的发病率约 47. 3%［1］，60 岁以上的老

年人群中发病率达到 50%，75岁及以上患病率更

是高达 80%［2］。从中医学角度分析，其发病主要

是由于肝肾亏虚，筋骨失养，夹杂风寒湿痹所致。

本病以风寒湿痹、风热湿痹、淤血闭阻、肝肾亏虚

4种证型为主。典型症状有行走不便、屈伸不利、

关节疼痛、下蹲困难等。如未进行有效治疗，随病

程不断延长，患者可出现肌肉萎缩、关节积液等情

况，严重降低患者生活质量，影响患者身体健

康［3-4］。本文总结中药热奄包和穴位贴敷二联法

治疗膝痹病的护理体会，现总结如下。

1 临床资料 

患者女性，83 岁，主因“一月前感右膝疼痛，

突然加重 2天，活动受限”入院。入院查患者右膝

部外侧肿胀明显，右膝外侧轻压痛，屈伸活动受

限，抽屉试验阴性，右下肢端血运及感觉正常。神
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清，精神可，无恶赛发热，无恶心呕吐，睡眠欠佳，

大小便可。舌淡红，苔薄白，脉弦。X 线示：右膝

关节退行性病变，未见明显骨折征象。中医辨病

辨证依据：患者以肿痛、活动受限等为主证，属痹

病范畴。风寒湿邪气入侵致脉络受损，气血凝滞，

不通则痛，故出现疼痛、压痛。离经之血外溢肌

肤，故局部肿胀。活动受限。舌淡红，苔薄白，说

明病在表未及里，脉弦主痛。综上辨证为风寒湿

痹之膝骨性关节炎，病性属实。中医诊断：膝痹，

辨证分型：风寒湿痹证。西医诊断：右膝骨性关节

炎。患者入院后予以穴位贴敷和中药热奄包治

疗，并辅以相关护理措施。经过 14 天治疗，患者

肿痛明显减轻，典型的临床症状得到缓解，治疗效

果显著，患者顺利出院。

2 护理 

2. 1　护理评估　

记录患者入院第 1、7、14天的临床症状、疼痛

情况。①临床症状包括肿胀和僵硬，症状从无、轻

度、中度到重度分别记 0-3 分，分值越高，症状越

严重。评分原则如下：无肿胀记 0分；肉眼可见轻

微肿胀记 1分；测量膝周径较健侧有增大≥1cm记

2分；测量膝周径较健侧有增大＞1cm记 3分。无

关节僵硬或发紧感记 0 分；有时有轻微僵硬或发

紧感记 1分；有轻微僵硬或发紧感，活动后才能缓

解记2分；有关节的屈伸受限记3分。患者按以上

评分法评分为 3分，症状严重。②疼痛程度：让患

者采用 NRS 量表［5］自评疼痛程度，告知患者 0 分

表示无痛，10 分表示无法忍受的剧烈疼痛，分值

越高，疼痛越严重，分值越低，疼痛情况越轻。本

病例NRS评分7分，属于中重度疼痛。

2. 2　护理措施　

2. 2. 1　常规护理　

2. 2. 1. 1 生活起居：避风寒湿邪入侵，局部注

意保暖。加强对膝部保护，戴护膝保暖。患肢可

垫软枕抬高，以免关节过度负重。 适当控制体

重，增加户外活动，日光照射，防止骨质疏松。有

任何部位的感染及时就医。

2. 2. 1. 2 饮食指导：饮食宜清淡易消化，多吃

蔬菜水果，忌生冷、发物及煎炸品。风寒湿痹证：

宜食祛风除湿、温经通络的食品，如姜、蒜、辣面条

等。趁热食用，以汗出为度。忌生冷、性凉及肥腻

食品，如柿子、螃蟹、蚌肉、海带等。

2. 2. 1. 3 心理指导：耐心向患者讲述疾病治

疗及康复过程，介绍成功案例，消除紧张顾虑，积

极配合治疗和护理。开展集体健康教育或者患者

交流会，创造患者之间沟通机会，让治疗效果好的

患者分享经验，提高认识，相互鼓励，增强治疗信

心。指导患者开展读报、听音乐、与人聊天等转移

注意力的活动。对于有焦虑抑郁情绪的患者采用

暗示疗法以缓解不良情绪。争取患者的家庭支

持，鼓励家属多陪伴患者，给予亲情关怀。

2. 2. 2　中医特色护理　

2. 2. 2. 1 穴位贴敷治疗：选取白芥子 6 g、延
胡索 6 g、徐长卿 6 g、细辛 3 g、甘遂 3 g，将上述药

物放于研钵中进行研磨，待呈粉状后加入新鲜姜

汁，混合均匀后将其调成糊状备用。选取患者的

犊鼻穴，足三里穴、膝阳关穴、阳陵泉穴、膝眼穴、

鹤顶穴、阴陵泉穴、血海穴、委中穴、梁丘穴、阿是

穴等，取适量药物放在穴位体表对应处，30 min/
次，1次/d，连续治疗2个星期。

2. 2. 2. 2 中药热奄包治疗：选取牛膝、伸筋

草、当归各 20 g，独活、川断各 15 g，红花、大黄、白

附子、草乌、干姜各 10 g，冰片 3 g等药物，将其研

磨成粉，加入粗盐一起放入热奄包袋内承装。做

好的热奄包放入恒温箱加热，设置温度 70 ℃，恒

温加热 30 min，表面温度达 40～45 ℃为宜。将热

奄包放于患处，留药 20～30 min，不要发生剧烈活

动。治疗时体位以患者自觉舒适为宜，如坐位、卧

位、俯卧位等，热敷时充分暴露治疗部位，室内保

持温暖无风，治疗部位注意保暖，每日进行 1 次，

连续治疗 2 个星期。注意热敷时控制好热包温

度，防止烫伤；做好保暖工作，保护患者隐私，适当

进行饮食调护等。

2. 3　效果评估　

根据患者自身每日情况进行评估，经过14 d治

疗，疼痛自评分由7分降至2分；肿胀和僵硬的临床

症状由3分降至1分，即肉眼仅可见轻微肿胀，膝关

节有时有轻微僵硬或发紧感。表明患者疼痛减轻，

肿胀和僵硬的临床症状好转。证明中药热奄包联合

穴位贴敷治疗患者膝痹病能减轻患者临床症状，降

低疼痛水平，促进膝关节功能恢复。

2. 4　随访　

患者在院期间配合治疗，依从性好，经过治疗

和护理后临床症状好转，疼痛减轻，顺利出院。出

院半月后随访，情况良好。此病例在院期间没有

发生不良和意外事件。
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3 讨论 

膝痹病属于骨科诊治范畴，从中医学角度分

析，其发病主要是由于肝肾亏虚，筋骨失养，夹杂

风寒湿痹所致。典型症状有行走不便、屈伸不利、

关节疼痛、下蹲困难等，降低患者生活质量［6］。临

床中治疗此疾病以缓解膝关节疼痛，延缓疾病进

展，矫正膝关节畸形，改善或恢复关节功能，提高

患者生活质量为目的，方法有基础治疗、药物治

疗、中医治疗、手术治疗等，各有不同的治疗效果。

中医治疗是常用治疗方式，穴位贴敷中和中药热

奄包是两种常见中医治疗方式，穴位贴敷主要是

将药物贴敷于特定穴位，以此达到消肿止痛、活血

化瘀、消肿利湿、通经活络的效果。中药热奄包主

要是将药物制成热奄包，将其放置在膝部患处起

治疗效果，其中牛膝具有活血通经、利水通淋的作

用；伸筋草、独活、川断、草乌、干姜具有祛风除湿、

舒筋活络的作用；当归、红花具有补血活血、调经

止痛的作用；大黄具有泻下攻积、清热解毒的作

用；白附子具有定惊止搐、解毒散结的作用；冰片

具有明目退翳、消肿止痛的作用。本文将中药热

奄包与穴位贴敷联合使用治疗，实现协同作用，从

多角度调节脏腑代谢，有效刺激局部穴位，改善血

液循环状态，减轻疼痛程度，恢复膝关节功能，治

疗价值较高。

综上所述，膝痹病患者使用中药热奄包联合

穴位贴敷效果好，能够减轻患者临床症状，降低疼

痛水平，促进膝关节功能恢复。

患者知情同意 此病例报告公开得到患者或

家属的知情同意。

患者知情同意：病例报告公开得到患者或家

属的知情同意。
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