
关于运动损伤的康
复分析



• 在我国，意外伤害已成为0至14岁少年儿

童的第一位死因，且发生率正呈上升态势。
因此，作为培养、教育、监护少年儿童健
康成长的学校和体育教师，应使青少年学
生牢固树立自救与互救的现代急救意识，
并把相应的急救技能传授给学生。
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第一节 运动损伤概论

 
• 运动损伤是指在运动过程中所发生的各种损伤。它
是运动医学的重要组成部分。

• 其主要任务是预防和治疗运动中的损伤，研究运动
损伤的发生原因、发病规律、预防措施和现场急救
处理等。
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    一、运动损伤的分类
•  按伤后皮肤或粘膜完整分：

   （开放性损伤 、闭合性损伤 ）

• 按伤后病程的阶段分：
   （急性损伤、慢性损伤 ）

• 按受伤的组织结构分：
   （肌肉损伤、肌腱损伤 、内脏损伤等）

• 按损伤的轻重程度分：
   （轻伤 、中等伤 、重伤 ）
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   二、运动损伤的原因

• 思想麻痹大意； 

• 运动前准备活动不充分 ；

• 运动情绪低下或恐惧，以及过分紧张；
• 内容组合不科学，方法不合理等；
• 场地或器械因素；
• 自然环境以及运动服装不合要求等。 
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    三、运动损伤的发生规律
 

    其潜在因素为：

• 其一、运动项目及其技战术动作对人体的特殊要求；
• 其二、人体自身某些部位在运动中所表现出的解剖
生理弱点。 

第6页,共91页，2024年2月25日，星期天



    四、运动损伤的预防
• 加强安全教育，克服麻痹思想，提高预防意
识；

• 认真做好准备活动，对可能发生运动损伤的
环节和易伤部位，要及时做好预防措施；

• 合理组织安排锻炼，合理安排运动量，防止
局部运动器官负担过重；

• 加强保护与帮助，特别要提高自我保护能力。
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第二节 常见运动损伤的处理

    一、软组织损伤

• 软组织损伤是皮肤、肌肉筋膜、肌腱腱鞘、韧
带、关节囊、滑囊、血管、神经等组织的损伤。
根据伤部皮肤和粘膜是否完整，分为开放性损
伤和闭合性损伤两类。
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       擦  伤 

• 小面积擦伤，可以用红药水涂抹伤口即可。大面积
擦伤，先用生理盐水洗净，再涂抹红药水，再用消
毒布覆盖，最后用纱布包扎。面部擦伤最好不用龙
胆紫等染色剂涂抹。

• 关节处皮肤擦伤，先要洗净，然后用消炎油膏涂抹，
盖上无菌纱布，粘膏固定，必要时缠上绷带。 
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      撕裂伤 

• 轻度开放伤，用红药水涂抹即可；裂口大时，则需
止血和缝合伤口，必要时注射破伤风抗毒血清，以
防破伤风症。如肌健断裂，则需要手术缝合。 
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     挫  伤 

• 在24小时内冷敷或加压包扎，抬高患肢或外涂中药。
24小时以后，可按摩或理疗。进入恢复期可进行一
些功能性锻炼。如果怀疑内脏损伤，则临时处理后，
送医院检查和治疗。 
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     肌肉拉伤 

• 轻者可即刻冷敷，局部加压包扎，抬高患肢。24小
时后可施行按摩或理疗。如果肌肉已大部分或完全
断裂者，在加压包扎急救后，固定患肢，立即送医
院手术缝合。 
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二、关节、韧带扭伤

• 原因与症状

     受外力的触击或撞击；运动时身体落地重
心不稳向一侧倾斜或踩在他人足上或高低不平
的地面上而致伤。伤后局部能力立即丧失，有
明显肿胀、疼痛等。
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    处  理

• 伤后立即抬高患肢，伤情严重的要立即冷敷或用自
来水冲淋，加压包扎，固定休息；使毛细血管收缩，
防止肿胀。

• 24小时后即可拆除包扎，可采用热敷、理疗，使毛
细血管扩张，促进血液循环。

• 严重扭伤；如韧带断裂，关节脱位，应尽快到医院
缝合或做固定处理。
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三、膝关节侧副韧带损伤

• 这种损伤以内侧损伤较常见，多发生在膝关节处，
小腿突然外旋，或足部固定，大腿突然内收内旋，
都可使内侧副韧带损伤。如旋风脚落地方法不当，
极易造成内侧副韧带损伤。另外，关节外侧受暴力
撞击也可造成损伤。

• 症状表现为伤部疼痛，肿胀，皮下淤血，活动困难。

• 处置的方法是受伤后应立即冷敷，严重的要用绷带
固定包扎。24小时后可按摩、热敷。
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四、急性腰扭伤

• 运动时，身体重心不稳定或肌肉收缩不协调，
腰部受力过重或脊柱运动时超过了正常生理范
围都易引起腰部扭伤。

• 病状表现为伤后一侧或两侧当即发生疼痛，有
时听到“格格”的响声，有时出现腰部肌肉痉
挛和运动受限。轻微扭伤当时无明显疼痛感，
第二天起床时觉得腰部疼痛，不能前屈，用不
上劲，损伤部位有明显的压痛点。
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   处置的方法

• 是轻微扭伤可按摩、热敷。较严重的应让患者平卧，
一般不应立即搬动。如果疼痛剧烈，应用担架抬送
医院诊治。

第17页,共91页，2024年2月25日，星期天



 第三节 运动损伤的康复

 针灸疗法 

  拔罐疗法

 药物疗法 

 按摩疗法 

 固定疗法  

 物理疗法 

 伤后康复锻炼  
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•药物
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  药物治疗

     中医治疗创伤性疾病，具有独特而系统的治疗

法则和丰富多样的治疗方法，有着内外兼治、价

廉简便、疗效较佳的特点

     其治疗运动损伤的基本法则：

     整体观

     辩证施治      

 （一）中草药治疗
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   1、 新伤药：适用于闭合性软组织损伤的早期，
伤处有红肿热痛者，药末加水或蜂蜜调和，外敷

   2、活血生新剂：适用于闭合性软组织损伤的中期，

伤处红热消退，尚肿痛，药末加水、少量酒精、蜂

蜜调成稀糊状，煮沸后冷却，外敷。

   3、旧伤药：适用于闭合性软组织损伤的后期（伤

后一个月）及慢性损伤，药末加水或蜂蜜调和，外

敷（同新伤药）。
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    4、  渗透药酒：适用于慢性劳损，药浸泡在酒中
一个月，用药酒将纱布湿透，外敷，再盖于塑料纸，

睡前用。

 

     5、海桐皮熏洗药：适用于闭合性软组织损伤后

期及慢性损伤。上药煎水，先熏后洗。30min/次，

1-2次/天，注意防止烫伤。    
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6、椒盐酒：适用于闭合性软组织损伤的中后期。

用于按摩递质。

7、内服中药;云南白药（止血好，外伤时直接洒于

伤处）、跌打丸（溶于消肿止痛精，正骨水，调

成糊状，外敷，消肿止痛，用于软组织损伤早期）

、七厘散、九分散、三七片、伤痛宁片。
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（二）  西药

1、75%酒精：消毒、脱碘、忌直接涂于伤口

2、2%碘酊：用于未破的疖、疮，蚊虫咬伤及皮肤
消毒，忌直接涂于伤口。

3、2%红汞溶液：用于擦伤和小切伤，忌用于口腔
内的伤口或与碘酒合用。

4、1%龙胆紫溶液：用于皮肤、粘膜损伤，口腔溃
疡，忌用于关节部位、脸部。
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 5、3%过氧化氢溶液：用于清洗创伤、溃疡、脓窦

等，有消毒和软化伤痂的作用。

 6、0.9%Nacl溶液：清洗伤口、去除加皮、敷料。

 7、消炎药膏：消炎杀菌，预防感染。

 8、松节油，樟脑酊：外涂或作按摩递质，运动后，

外涂松节油，消除疲劳
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附：局部药物注射疗法

      局部药物注射疗法是治疗运动损伤的常用

方法。其中对创伤性腱鞘炎、滑囊炎、肌肉拉

伤、损伤性肌腱炎、肘内侧副韧带损伤、肩袖

损伤等治疗效果最佳。
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(一) 常用药物及作用

1、常用药物：普鲁卡因、醋酸氢化可的松、强的

松龙及透明质酸酶

2、作用：抑制神经钎维传导，扩张血管，消炎，

抗变态，减轻炎症细胞侵润和防止或减轻水肿
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 (二)   注射方法

  1、注射剂量：应根据损伤组织的种类和损伤部位

而定。单纯检验诊断是否正确时，用普鲁卡因即可。
用于治疗运动创伤时，常与其他合用。每5—7天注
射一次，每处连续使用一般不超过3次。

  2、操作方法：注射方法和部位是否正确对疗效的

影响很大。注射后疼痛即可消失，但几小时后因普
鲁卡因药性已过，局部疼痛又可复发，甚至比注射
前更重些。但一天后疼痛逐渐减轻并消失，应嘱咐
伤员两天内暂停患部运动。

第28页,共91页，2024年2月25日，星期天



（三）  注意事项

  1、运用副皮质激素治疗运动创伤，已被国内外广

泛采纳，但要避免滥用。

  2、激素对创伤性腱鞘炎、滑囊炎、肌肉拉伤、损

伤性肌腱炎、肘内侧副韧带损伤、肩袖损伤等治疗

效果较好。脊椎棘突骨膜炎、踝关节韧带损伤、髌

骨软骨病的疗效较差，只能减轻症状，不易治愈。
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  3、对急性损伤有组织断裂、血肿或水肿严重者，

均不宜使用。

  4、对急性小创伤或慢性损伤可以采用激素局部

治疗，但注射的药量、次数都要严格控制，并

掌握正确的注射方法。
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  针灸治疗

针：针刺，是一种利用各种针具刺激穴位来治疗

疾病的方法

灸：艾灸，是一种用艾绒在穴位上燃灼或薰熨来

治疗疾病的方法

作用：疏通经络、调和阴阳、扶正祛邪

方法：针刺法、电针法、灸法
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•拔罐
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拔罐疗法

      拔罐疗法俗称拔火罐。它是以杯罐为工具，

利用火的燃烧造成罐内负压，使其吸附在身体的
一定部位（穴位）上来治疗疾患的一种疗法    
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罐的种类

 竹罐

 陶罐

 玻璃罐

•抽气罐

•多功能罐

•替代罐
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     火罐的选择：面积大，肌肉厚的地方，

用大中罐，反之用小罐
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 1、溶血的作用：局部毛细血管充血甚至破裂产生淤

血，淤血消退过程中产生自身溶血

 2、通经活络：在穴位上拔罐时，吸力对穴位的直接

刺激起到针灸的作用

 3、热疗作用：使局部温度升高，促进局部血液循环

 一、拔罐的作用
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二、拔罐的方法

   1、投火法：用点燃的小纸片或酒精棉球投入罐内，
迅速将罐罩扣在应拔部位。适用于侧面

 2、贴棉法：将一块酒精棉球贴在罐内壁上，点燃

后罩扣在施拔部位
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  3、闪火法：用镊子夹着点燃的酒精棉球伸入罐内

旋转燃烧片刻，迅速抽出，立即将罐罩扣在施拔部
位。比较安全，常用

起罐
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三、拔罐的应用

   1、 留罐法：留罐的时间按罐的大小和吸力而定，
大的、吸力强的，3—5min，小的、吸力弱的，
10—20min，气候炎热，可缩短，寒冷天气可稍延
长。一般以皮肤颜色变为红紫色为度。

•   2、闪罐法：火罐拔上后又立即取下再拔，反复

吸拔多次，直至皮肤潮红为止。神经麻痹 局部皮
肤麻木功能减退之虚证，不适合留罐的部位(暴露
部位）
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  3、走罐法：适合于面积较大肌肉丰厚的部位，

如 腰背部、大腿部，有刮痧效应，注意调节吸

力 

•   4、刺血拔罐法：适合于软组织损伤、丹毒、

皮肤病，注意：调节出血量
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三、适应证和禁忌证

  适应症：急性闭合性软组织的后期（伤后一个月），

陈旧性损伤、慢性劳损、风湿痹痛、肌肉痉挛、慢

性关节炎。

  禁忌证：年老体弱，皮肤过敏，浮肿，出血性疾病，

开放性受伤部位以及孕妇的腰、腹部，不能拔火罐。
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四、  注意事项

  1、取舒适的体位，不能移动，若感到局部紧而痛，
或烧灼痛，应起罐，检查是否烫伤或皮肤过敏，另
外闪火时，不能烫罐口。

  2、拔罐过程中，病人出现头晕、恶心、大汗、面

色苍白等不适时，立即起罐，平卧，饮温开水休息，
重者或昏迷时可掐人中、合谷、涌泉、内关

  3、起罐后，皮肤发红，青紫，属正常反映，若有

水泡，消毒针刺破，涂上紫药水。
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  按摩疗法

           亦称推拿，是运用各种不同的手法或手的代

替物刺激人体体表的一定部位或穴位，以提高或

改善人体生理功能，消除疲劳和防治疾病的一种

方法。这种方法简便易行，经济实用，适用性广。

既无服药之苦，又无针刺之痛。
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•物理疗法
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运动创伤的物理治疗

物理治疗 (Physiotherapy或Physical Therapy)
是以一种预防、治疗、及处理因疾病或伤害所
带来的动作问题的医疗专业。主要是借着自然
界中的物理因子（声光水冷电热力）、运用人
体生理学原理法则等，针对人体局部或全身性
的功能障碍或病变，施予适当的非侵入性、非
药物性治疗来处理患者身体不适和病痛治疗方
式，使其尽可能地恢复其原有的生理功能。 

第45页,共91页，2024年2月25日，星期天



以上内容仅为本文档的试下载部分，为可阅读页数的一半内容。如要下载或阅读全文，请访
问：https://d.book118.com/625033104324011133

https://d.book118.com/625033104324011133

