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桃红四物汤合五苓散加减治疗桡骨远端骨折的效果及有效率评价
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　摘　要　目的　观察桃红四物汤合五苓散加减治疗桡骨远端骨折的效果及有效率。方法　选取我院桡骨远端骨折患者 58 例

（2020 年 7 月至 2021 年 10 月），随机分为常规治疗的对照组（29 例）与桃红四物汤合五苓散加减治疗的观察组（29 例），

观察肿胀、疼痛改善情况及有效率。结果　与对照组相比，观察组肿胀程度轻，VAS 评分低，有效率高。P ＜ 0.05。结论　给

予桡骨远端骨折患者桃红四物汤合五苓散加减治疗，能改善患者肿胀、疼痛症状，且促进有效率的提升，值得借鉴。
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桡骨远端骨折为常见骨折类型，在骨折患者中占有较大比

例，该病在各年龄阶段均可发生，不仅对患者健康造成危害，

而且不利于其正常生活及工作 [1]。桡骨远端为解剖薄弱环节，

其主要处于松质骨及密制骨交界部位，因此，一旦其受到外

来暴力，就容易导致骨折的发生。该病可采用保守治疗，能

取得较好的效果，但是具体治疗期间容易对患者造成二次损

伤，并且患者治疗后存在肿痛明显的情况，需对此引起重视，

进行有效的消肿止痛治疗 [2]。本研究选取我院桡骨远端骨折

患者 58 例，观察桃红四物汤合五苓散加减治疗。

1　资料与方法

1.1 一般资料

2020 年 7 月至 2021 年 10 月，选取我院桡骨远端骨折患

者 58 例，随机分为 2 组，各 39 例。对照组男 21 例，女 18

例，年龄 22 至 76（49.37±4.83）岁，观察组男 20 例，女

19 例，年龄 23 至 77（49.95±4.60）岁。一般资料对比，P

＞ 0.05。

1.2 方法

对照组给予传统手法复位夹板外固定治疗，观察组在以

上基础上给予桃红四物汤合五苓散加减治疗，川芎 9g，熟

地 10g，莪术 8g，桃仁 12g，当归 10g，栀子 9g，泽泻 15g，

红花 9g，赤芍 9g，茯苓 10g，白术 15g，猪苓 10g，怀牛膝

15g，薏苡仁 15g，丹参 10g，桂枝 6，g 香附 3g，甘草 3g。

以上药物水煎，1天 1剂，分 2次服用，治疗 14 周。

1.3 观察指标

临床症状：肿胀，采用视觉模拟评分量表（VAS）评价疼痛；

治疗效果：痊愈（肿胀减少 95％及以上）、显效（肿胀减少

在 70％及以上，95％以下）、有效（肿胀减少 30％及以上，

70％以下）、无效（未达到以上标准）。

1.4 统计学方法

SPSS20.0，计量资料表示：（χ±s），t 检验，计数资

料表示：n，%，χ2 检验，P<0.05，差异有统计学意义。

2　结果

2.1 肿胀、疼痛改善情况对比

治疗后，观察组各症状改善优于对照组，P＜0.05，见表1。

表 1　肿胀、疼痛改善情况对比

组别
肿胀（cm） 疼痛（分）

治疗前 治疗后 7天 治疗后 14 天 治疗前 治疗后 7天 治疗后 14 天

对照组（n=39） 4.38±1.26 3.67±0.79 2.46±0.57 7.36±1.29 5.28±1.13 2.73±0.78

观察组（n=39） 4.40±1.53 2.39±0.64 1.48±0.49 7.48±1.54 3.23±1.20 1.17±0.64

t 0.0630 7.8622 8.1420 0.3730 7.7669 9.6556

P 0.9499 0.0000 0.0000 0.7102 0.0000 0.0000

2.2 有效率对比 观察组高于对照组，P＜ 0.05，见表 2。

表 2　有效率对比（n％）

组别 痊愈 显效 有效 无效 总有效

对照组（n=39） 8（20.51） 14（35.90） 10（25.64） 7（17.95） 32（82.05）

观察组（n=39） 13（33.33） 17（43.59） 8（20.51） 1（2.56） 38（97.44）

χ2 - - - - 5.0543

P - - - - 0.0251

3　讨论

对于桡骨远端骨折患者而言，手法整复是一种有效治疗方

式，其有利于关节面平整的恢复，并且能维持腕关节稳定性，

治疗期间非常重要的一个环节就是持续牵引到位甚至适度过

牵，进而为后续操作提供保障 [3]。但是患者治疗后恢复时间

较长，进而常存在肢体肿痛的情况，不利于其肢体活动。对

于患者自身而言，肿胀消退效果不佳，需进行有效的治疗。

中医学认为，需要以活血化瘀、消肿止痛为原则对患者进行

治疗。

桃红四物汤合五苓散加减治疗，其中丹参、桃仁、红花具

有活血化瘀、消肿止痛的作用，赤芍具有清热凉血、祛瘀止痛

的作用，熟地、当归能滋阴养血，川芎具有理血中之气的作用，

对活血效果的发挥具有促进作用，栀子能清热利湿、凉血解毒，
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我国中医学研究认为，腰椎间盘突出症是一种腰痛、痿证

等病症，多由气血不足、腰肾受损、风寒入侵等因素导致，

其会阻碍患者机体的经络 [2]。临床一般以西药、物理疗法、

手术等方式治疗治疗腰椎间盘突出症，在近期会取得较好的疗

效，但从长远来看，治疗还是不够理想，极易反复发作。对此，

临床尝试用中药、手法按摩等方式治疗该病症，但有研究表明，

将中药与骨伤按摩手法联合用于治疗腰椎间盘突出症相比单

独使用的治疗效果更好 [3]。中医骨伤手法按摩在临床中医治

疗中比较多见，该治疗手段通过按摩和推拿患者的身体区域，

可帮助患者活血、通络和止痛，进而可缓解其疼痛、痉挛等

不良症状。而与此同时，再选用茯苓、党参、白芍、桑寄生、

当归、防风、独活、川芎、杜仲、牛膝及桂枝各类中药材煎

煮成独活寄生汤，其中桑寄生和独活的作用是益肝肾及祛湿

止痛；茯苓、党参均可帮助患者健脾益气；白芍、川芎等可

解痉镇痛；防风的作用是祛风解表；牛膝等具有通络化瘀止

痛的作用 [4]。以上所有药物加以配伍，在腰椎间盘突出症患

者的治疗中可发挥活血止痛、祛风除湿的功效，从而可加快

其疾病的康复 [5]。本研究结果显示，乙组患者不论是在治疗

总有效率和关节功能评分上，还是在疼痛评分和并发症发生

率方面，均优于甲组，说明重中药和按摩手法联合治疗可进

一步提高治疗效果。

综上所述，独活寄生汤加减联合中医骨伤按摩手法对腰椎

间盘突出症的临床疗效显著，值得推广和应用。
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表 2　比较两组患者的 VAS 评分和 JOA 评分（χ±s）

组别 例数
JOA 评分 VAS 评分

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

甲组 49 16.34±1.46 21.15±1.78 7.93±1.67 2.91±1.23

乙组 49 16.01±1.43 25.02±1.69 7.89±1.72 1.48±0.97

t - 1.44 13.91 0.48 7.59

P - >0.05 <0.05 >0.05 <0.05
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有效患者 14例 (18.4%)，总有效率为 86.8% 的较好疗效，提示

中医周期疗法对治疗多囊卵巢综合征有较好疗效，值得推广。

参考文献

[1]　韩兰英，崔蓉，苏耘 . 中西医结合治疗多囊卵巢综合

征性不孕症的临床观察 [J]. 中国实用医药，2021，

14(31)：121-123.

[2]　彭艳，黎静，郭秀蕊，冯铁为，吕娜，侯淑峰，付鹏，

尹艳 . 多囊卵巢综合征的中医健康管理模式探讨 [J].

西部中医药，2021，32(09)：35-37.

[3]　布威坚乃提·托合提如则，闫宏宇，阿布都热西提·吐

尔送托合提 . 多囊卵巢综合征的中西医病因病机及治疗

进展 [J].新疆中医药，2020，37(04)：101-104.

[4]　邹文君，李吉彦，解建国，白长川 . 中医从痰论治肥胖

型多囊卵巢综合征不孕进展 [J]. 中国中医药现代远程

教育，2021，17(16)：137-141.

[5]　刘东君 . 中医综合治疗多囊卵巢综合征的临床效果观察

[J].中外女性健康研究，2019(14)：29-31.

（上接第 107 页）

莪术能行气止痛、破血祛瘀，猪苓、泽泻、茯苓能利水渗湿

消肿，桂枝具有温阳化气的作用，薏苡仁、白术能运化水湿，

香附具有疏肝理气止痛的作用，怀牛膝能补肝肾、强筋骨，

甘草能调和诸药 [4]。因此，在桡骨远端骨折患者中，合用以

上药物治疗能发挥活血化瘀、利水消肿止痛的效果。现代药

理学表明，五苓散对尿量具有调节作用，针对体内醛固酮抑

制剂 RAAS 系统活性，能发挥拮抗效果，进而使其血液流变学

得以改善，最终促进患者骨折愈合内环境的改善 [5]。桃红四

物汤对血液流变学特性具有改善作用，进而促进微循环改善，

同时能发挥抗血小板聚集效果，促进骨折端微循环的重建，

有利于内皮细胞增殖，进而建立新的血管系统，同时该药对

炎症反应具有减轻作用，进而发挥止痛效果。

所以，桃红四物汤合五苓散加减用于桡骨远端骨折患者治

疗中，能促进患者肿胀、疼痛症状的改善，提升有效率，具

有推广价值。
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