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奇正消痛贴膏对膝关节骨性关节炎急性发作期关节腔积

液、肿痛治疗的临床研究
涂明清

新昌县人民医院，浙江绍兴，312500；

摘要：目的:膝关节骨性关节炎急性发作期采取奇正消痛贴膏治疗的应用价值。方法:将膝关节骨性关节炎的患者

依据不同治疗方法进行分组，奇正消痛贴膏组入组 35 例，命名治疗组，氟比洛芬贴膏组入组 35 例，命名对照组，

对不同治疗方法消退关节腔内积液的状况与降低疼痛程度的影响展开比对分析。治疗药物通过消退关节内积液、

降低疼痛的症状来进行比较。结果:治疗组消痛效果更优，其治疗效果显著高于氟比洛芬贴膏的对照组 P＜0.05。

奇正消痛贴膏治疗的治疗组在治疗后的中医症状评分显著低于氟比洛芬贴膏的对照组，对比为 P＜0.05，治疗后，

治疗组关节滑液炎性因子水平相比较对照组更低 P＜0.05。结论:奇正消痛贴膏在消退疼痛的同时有抑制炎症产物

生成的作用，能够进一步起到消炎作用。
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膝关节骨性关节炎属于临床当中相对常见的老年

疾病，患者产生关节软骨、骨质退行性改变造成，一般

会产生持续性关节疼痛、晨僵、关节肿胀等表现，当症

状较重时，还会引发膝关节畸形，对患者的生活产生极

大的影响
[1-2]

。据调查显示，50 岁以上人群患此类疾病

率达 60%，且疾病发生率有趋向年轻的趋势
[3]
。此疾病

治疗困难，目前一般为帮助患者及时缓解疾病症状，提

高日常活动功能，延缓疾病不断进展。膝骨关节炎发展

过程复杂，细胞因子、炎症介质变化对疾病发生、发展

及预测影响重大。膝骨关节炎患者关节积液中肿瘤坏死

因子水平明显提高，常规西药治疗一般仅能缓解疼痛，

用药后会存在较多不良反应情况
[4-6]

。本研究拟观察膝关

节骨性关节炎患者行奇正消痛贴膏治疗的有效性，报道

如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取2022年 2月至2024年 8月期间住院的膝关节

骨性关节炎患者 70例，以抽签法将其分成两组，各 35

例。纳入条件：（1）符合膝关节骨性关节炎诊断标准。

（2）听力及语言功能受损患者。排除标准：（1）合并

用药过敏史者。（2）心脑血管疾病者。治疗组包含 4

位男性和 15位女性，年龄 45～78岁，平均(62.43±1.

25)岁；对照组包含 4位男性和 16 位女性，年龄 46～7

6 岁，平均 62.35±1.27 岁；对入选患者相关资料调查，

结果经统计学处理后 P>0.05。

1.2 方法

对照组应用氟比洛芬贴膏（国药准字 H201035491），

一日2次，贴于患处，生产厂家：北京泰德制药股份有

限公司 。

治疗组应用甘肃奇正藏药有限公司生产的奇正消

痛贴（国药准字 z54020113），使用前将患处皮肤充分

清洗干净，打开药袋，将袋内的润湿剂均涂于药垫上，

待药垫充分浸透后贴于患处，上下午各外敷一次。

1.3 观察指标

（1）判定疗效：显效：症状积分降低在 70%以上；

有效：症状积分下降水平在 30%～70%；无效：症状积分

降低水平低于 30%。总有效率=(有效+显效)/总例数×1

00%。

（2）以中医治疗前 1天和治疗后每一天对患者临

床症状给予评估，依据《中医骨伤科临床诊疗指南·膝

痹病(膝骨关节炎)》评估膝痛的程度，分数高则表示患

者症状更加严重。

（3）膝关节评分：分数分布情况：疼痛：33、功

能：22、关节活动度：18分、肌力：10、屈曲畸形：1

0、稳定性：10、评分高，膝关节功能良好。

（4）关节液中炎症成分检测：测定关节液中白细
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胞介素-1β（Interleukin-1β，IL-1β）、肿瘤坏死

因子-α（TumorNecrosisFactor，TNF-α）含量均利用

采用酶联免疫吸附试验法检测。试剂盒批号为：201716

和 201742，由深圳欣博盛生物科技有限公司、上海抚生

实业有限公司，并进行实验操作说明书操作，依据说明

书进行操作。

1.4 统计学方法

应用 SPSS224.0 软件分析计算，计量资料采用(平

均数±标准差)进行表示，t检验指标，计数数据用 n,%

形式表示，并通过 X2检验，当 P＜0.05，两者之间存在

显著差异。

2 结果

2.1 两组治疗效果比较

治疗组治疗效果与对照组对比更高 P＜0.05，见表

1。

表 1 两组疗效比较（n,%）

组别 有效 显效 无效 有效率

治疗组（n=35） 20 14 1 34（97.14%）

对照组（n=35） 16 13 6 29（82.86%）

X2 - - - 3.9683

P - - - 0.0463

2.2 两组中医证候评分对比

治疗前，治疗组、对照组中医证候积分对比数据为

P＞0.05，治疗后，治疗组中医证候积分低于对照组，

数据结果 P＜0.05，见表 2。

表 2 中医证候评分比较（±S；分）

组别
中医症候积分

治疗前 治疗后

治疗组（n=35） 66.42±0.34 32.23±1.02

对照组（n=35） 66.41±0.35 42.02±1.03

t 0.1037 39.9551

P 0.9177 0.0000

2.3 两组患者治疗前后膝关节功能评分对比

治疗前，两组膝关节功能评分比较，无意义 P＞0.

05，治疗后，治疗组膝关节功能评分对比对照组，统计

指标数据为P＜0.05，见表 3。

表 3 膝关节功能评分对比（±S）

组别
膝关节功能评分

治疗前 治疗后

治疗组（n=35） 55.93±0.37 90.03±0.31

对照组（n=35） 55.84±0.25 74.27±0.34

t 1.1923 202.6421

P 0.2373 0.0000

2.4 关节滑液炎性因子水平对比

治疗前，关节滑液的炎性因子水平相比较为 P＞0.

05，治疗后，治疗组关节滑液炎性因子水平与对照组对

比，统计值显示 P＜0.05，见表 4。

表 4 关节滑液炎性因子水平对比（±S）

组别
IL-1β（pg/ml） TNF-α（pg/ml）

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

治疗组
（n=35） 111.42±5.34 100.23±1.02 70.31±0.37 65.43±0.22

对照组

（n=35） 111.41±5.35 107.02±1.03 70.32±0.32 60.78±0.44

t 0.0078 27.7114 0.1209 55.9215

P 0.9938 0.0000 0.9041 0.0000

3 讨论

膝关节骨性关节炎为中医学当中的“痹症”“痛痹”

“腰腿痛”等疾病的统称，其发病的基本内机是肝肾失

其功能、气血不足以及感受风、寒、湿之邪，痹阻气机、

瘀阻血脉，经脉痹阻、关节失养。属于正虚标实，其根

本在于肾，因痰瘀阻络而继发病络，因此，在具体的临

床治疗中则需侧重补肾通络
[7-9]

。奇正消痛贴膏是一种经

过时间检验的中医学物理治疗方法及中医药治疗方法

相结合的方式，高温药物蒸汽可以作用于患者皮肤、血

管及其周围组织，使患者活络流通血脉、止痹消痛、增

强患者局部及全身性液流的流通，以期达到彻底治愈的

目的，可以使药物蒸汽深入患者体内深处利用体温扩张

毛细管的原理，直达炎性滑膜、关节增生表皮等病变部

位，通过外部微用药量到达到发挥药材之活血、通络之

功效，使病灶得以改善
[10]
。已有研究指出，中药熏蒸可

以有效降低神经末梢活动度，使患者肌肉更为柔软，并

产生显著镇痛效果。此外，熏洗过程中热量可以提升机

体代谢速率、增强机体代谢、提升组织修复能力及提高

白细胞吞噬功能，达到祛炎的目的。

消炎镇痛类药物能够在一定程度上缓解或者改善

患者的症状，但是长期服用此类药物有极大的副作用并

且存在风险，且对胃肠道、肾功能的作用相对较大。奇

正消痛贴膏则是通过藏医药传统药物成分中奇正消痛

贴膏由西藏高海拔地区的特有高山药用植物配制，结合

现代高科技干燥技术而形成的产品，具有活血消瘀止痛、

通经活络的功效
[11-13]

。且在临床实际应用中具有治疗膝



2025 年 2 卷 9 期 聚知刊出版社
医学研究 JZK publishing

85

关节骨关节炎的有效性。奇正消痛贴膏主要成分包括西

藏高原地区特有的药物、生姜、胡椒温经通络祛湿作用。

该药物贴片是以大量的临床实际经验为基础，结合药物

透皮技术使得药物贴片确保在局部区域内能够持续稳

定地存在一定的药物浓度，最终达到消炎消肿止痛的效

果
[14-15]

。奇正消痛贴能抑制 TNF-a、内毒素、白介素等

物质的生成，降低血液粘滞度，保护血管壁，改善局部

供氧及微循环，并能全面调节身体的整体免疫反应，减

少漏出，利于淤积的排除消除疼痛，对膝关节起到保护

治疗作用，能够为治疗膝关节骨性关节炎发作期带来新

的治疗良方。尽管已对奇正消痛贴膏治疗膝关节骨性关

节炎疗效进行相关报道，但对于膝关节骨性关节炎急性

期关节腔积液减轻、镇痛消退等方面的确证性临床报道

较少。除运用常规的解痛、消肿以外，奇正消痛贴膏可

以加强其效果，增强镇痛、安定和抗炎效果，不仅能够

有效清除局部炎症反应，也可以缓解患者组织肿胀和痛

感，促进关节及其周围结构恢复。同时，对两组患者结

束治疗后膝关节功能评定比较，该结果主要原因为选择

的中药方剂对症患者的发病机制，祛湿邪、活血通络、

止痛的治疗方法，达到攻补兼施的目的，使其治疗作用

更加全面持久，缓解患者的不良症状。

综上所述，治疗膝骨关节炎时，奇正消痛贴膏能够

使患肢膝关节功能改善，疼痛缓解，可在临床中逐步推

广。
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