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我国运动创伤康复的历史与展望

周谋望1

运动创伤是临床骨科的主要组成部分，以骨骼肌肉的创伤最

为常见，其中韧带、肌肉、肌腱、关节囊及软骨的损伤及其他慢性软

组织的微小创伤占97%；骨折，关节脱位等约占3%[1]。运动创伤在

体育运动及日常生活经常发生。随着我国竞技体育水平的提高，

以及全民体育运动的广泛开展，运动创伤越来越多见，由于运动创

伤在临床处理和康复治疗方面均有其独到之处，为了保障广大民

众的身体健康和延长运动员的运动寿命，运动创伤的康复变得越

来越重要。

1 “医疗体育高级师资培训班”历史回顾

回顾我国运动医学及运动创伤康复的历史不得不提起1955年

9月至1956年5月由卫生部委托北京医学院主办的“医疗体育高级

师资培训班”。为在这里简要记录，笔者拜访了周士枋教授，高云

秋、范振华、黄美光、陈庭仁、梁景钰、袁家齐等教授及相关科室提供

了大量资料及照片。学习班主要由来自前苏联的Krasnocelski教授授课，来自全国的43名学员参加了这个培

训班（见图1），他们是：曲绵域、高云秋、浦钧宗、姜淇远、杨章钧、张有为、范振华、秦于生、吴慧敏、陈绣君、卓大

宏、周士枋、刘纪请、徐尚学、刘景祥、李洪滋、金基焕、彭俊周、杨树萱、彭述武、梁景钰、邢本敬、黄承孝、张万安、

马文亮、李镇华、张榕溪、李乐天、高福华、乐兴祥、徐五音、周朗生、赵翱、张志钧、郭云赓、耿叔平、贾金章、谢企

良、郭建生、陈庭仁、陈桂芳、王征英、陈淑慎。培训班内容包括：运动医务监督、运动营养学、运动创伤学和医疗

体育（即运动疗法）。“医疗体育高级师资培训班”成为我国现代运动医学的启蒙班，为我国的运动医学及现代

康复医学培养了急需的人才，培训班中的许多人都成为了我国运动医学及康复医学的奠基人，如曲绵域教授

创立了北京大学运动医学研究所，成为我国运动医学的一面旗帜；周士枋教授创立了南京大学运动医学系及

江苏省人民医院康复医学科；范振华教授创立了复旦大学华山医院运动医学及康复医学科；卓大宏教授创立

了中山大学第一医院康复医学科；高云秋教授是北京大学第三医院康复医学科创始主任；陈庭仁教授1962年3

月时任第七军医大学新桥医院理疗科主任。他们中的许多人还创办或参与创办了《中国运动医学杂志》、《中

华理疗杂志》（后改名为《中华物理医学与康复杂志》）、《中国康复医学杂志》、《中国康复理论与实践》、《国外医

学·物理医学与康复分册》、《疗养与康复》、《颈腰痛杂志》等，先后完成了医学百科全书中《运动医学》、《康复医

学》分册和大百科全书《体育卷》中相关专业的编写和出版。极大地促进了我国运动医学及现代康复医学的发

展及学术交流。他们还培养了大批我国运动医学及康复医学的人才，第一批开展运动医学硕士研究生培养的

单位有北京医学院、南京医学院、上海第一医学院、中山医学院、安徽医学院等。曲绵域教授培养了第一个运动

医学博士生。1992年6月在海南海口成立了“中国康复医学会运动疗法专业委员会”，第一届运动疗法专业委员
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会由周士枋任主任委员，范振华、刘纪请、黄美光、周朗生任副主任委员，励建安任秘书。黄美光教授于1959年在

前苏联列宁格勒军事医学科学院获得医学副博士，1987年创建了解放军总医院体疗康复科。运动疗法专业委员

会是中国康复医学会各分支机构最为规范、学术交流活动最活跃的专业委员会之一，专委会定期改选换届至今

已经到了第七届，共举办了十六次全国运动疗法大会，极大地促进了我国运动疗法在运动创伤康复及骨科康复

的发展。运动疗法是现代康复治疗的核心手段，所以运动疗法的学术交流也推进了我国现代康复医学的发展。

2 运动创伤康复的主要工作内容

从运动创伤康复针对的人群分类，运动创伤康复的主要对象是：①专业运动员；②广大民众。针对专业

运动员，运动创伤康复的主要任务是研究运动创伤的预防、治疗、伤后或手术后的康复，目的是促进运动员重

返赛场、延长他们的运动生涯。针对广大民众的主要任务是研究全民体育运动中运动创伤的特点、预防及康

复，目的是促进其运动功能的恢复。根据临床治疗方法的不同，运动创伤康复的主要内容包括：①运动创伤

非手术治疗的康复治疗；②运动创伤手术治疗的围手术期康复治疗。

专业运动员的主要工作就是运动训练及体育比赛，到运动场上挣金夺银，为国争光。要想在某一项专业

运动中获得好成绩，甚至夺取金牌，就必定要挑战人类运动功能的极限，运动员平时的训练强度和训练难度

非常大，所以专业运动员的一生往往伴有运动伤病。专业运动员的运动创伤康复，具有很强的专业性及难

度，他们的功能需求往往大于一般老百姓。专业运动员运动创伤的治疗不只是局限于一般的临床治疗及手

术，在临床治疗及手术后的康复治疗显得尤为重要，功能恢复不良，运动员的运动成绩就会下降，有的甚至会

缩短运动寿命。随着我国运动医学以及运动创伤康复水平的不断提高，专业运动员运动创伤的临床治疗和

康复都取得了很大进步，但是与国外先进水平还是存在一定的差距，这就导致有些运动员受伤后还是寻求出

国治疗，这是一个当前不争的事实。从另一个方面说明我国的运动创伤临床及康复治疗的水平还有待提

高。我们拥有世界第一的人口数量，专业运动员的人数也名列世界前茅。我们应该努力研究运动员运动创

伤的预防、临床及康复治疗，进一步提高运动创伤康复的水平，这样才能解决我国运动员受伤后出国寻求治

疗的现状。导致我国运动创伤康复治疗水平不够高的另一个原因是我们康复专业人才的缺乏，尤其是运动

创伤及骨科围手术期康复专业人才的缺乏。加强运动创伤、骨科康复物理治疗师及作业治疗师的培养迫在

眉睫。现有的康复专业人员要认真学习运动创伤的特点以及运动创伤康复治疗的专业技术，对于专项运动

图1 医疗体育高级师资培训班（1955年9月—1956年5月）结业合影
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员的运动创伤康复必须遵循“教练员、运动员和康复治疗专业人员三结合”的原则。这是我国运动医学之父

曲绵域教授一辈子的经验总结，只有坚持这一原则，才能不断提高我国运动创伤康复治疗的水平，确保专业

运动员能够重返赛场、为国争光。

运动创伤的手术治疗是常见的治疗，我国运动创伤的手术治疗与世界发达国家的水平相差不大，在发达

地区手术技术的发展水平与国外相当，但是围手术期康复与世界先进国家尚有较大差距，影响了我国运动创

伤治疗的最终水平。针对运动员的围手术期康复治疗是不可缺和的一部分，这样才能更快更好地恢复其功

能，使他们尽快尽早重返赛场。要做好运动创伤的围手术期康复治疗，必须要实行“骨科康复一体化的工作

模式”。2013—2016年我们完成了北京市科委重大项目“骨科常见疾病术后康复模式和临床路径研究”。该

研究在北京市9家三级甲等医院进行，为前瞻性大样本临床实证研究。共纳入肘关节周围骨折术后、膝关节

周围骨折和术后腰椎退行性疾病术后的患者2180例。研究证实：骨科术后一体化康复模式具有良好的可操

作性和患者依从性，同无康复专业人员参与的康复方式相比在改善患者术后功能、提高生活质量等方面具有

明显的优势[2—3]。

3 我国运动创伤康复发展的前景

当前，我国体育运动不断发展，专业运动员的数量正在不断增长。随着2030健康中国战略的提出，广大

人民群众对自身健康水平的要求进一步提高，他们对体育运动的热爱也越来越高涨，群众性的体育运动不断

普及，遍布全国各大小城市的马拉松运动、长跑运动及健身运动的火热都说明了这一点。这是广大人民群众

对美好生活的追求，对提高民族的身体素质及全民的运动水平无疑具有良好的作用。但是许多民众缺少在

体育运动中预防创伤的专业知识，很多人存在盲目上大运动量、大运动强度项目的倾向，导致出现不必要的

创伤，使得运动创伤的发病率明显增加。据保守估算，大概有20%参加体育运动的人会经历不同程度的运动

伤病，意味着需要运动损伤相关的治疗和康复服务的人群极为庞大。运动创伤康复不再是仅仅针对运动员

的治疗，广大民众运动创伤康复的需求迅猛增加。这给本来就缺乏专业人才的运动创伤康复事业带来了极

大的挑战。另一方面，这个迅速增长的需求，也为我国运动创伤康复产业带来了一片良好的发展前景。有人

估计目前我国运动康复市场达到了近500亿人民币左右的规模。2014年，国务院《关于加快发展体育产业促

进体育消费的若干意见》指出：“要大力发展运动医学和康复医学，积极研发运动康复技术，鼓励社会资本开

办康体、体质测定和运动康复等各类机构”[4]。在我国经济发达地区，如北京、上海、广州等地都涌现了不少

从事运动康复治疗的机构，说明有极大的市场需求。但是我国运动康复相关治疗机构的注册等规范化管理

及质量控制还存在法律空缺，专业人才的培养不足，缺乏国际通用的治疗师注册管理法规，这些都给这个行

业带来了不确定性。我们要以改革开放的态度大胆学习引进国外先进的运动康复理念、建立健全运动创伤

康复医疗服务体系及康复治疗师认证制度，完善康复治疗师的培训体系，这样才能促进运动康复治疗的规范

化、专业化发展，以满足广大人民群众日益增长的对体育运动的美好需求。对于专业运动员，运动创伤的康

复治疗要制定专项康复目标，注重运动创伤的诊断、康复评定并由此制定康复计划、实施康复治疗。加大、加

快运动创伤康复人才培养的力度，运动创伤治疗及康复的从业人员要学习运动员不断挑战人类运动极限、为

国争光的精神，加强对专业运动员运动创伤及其康复的相关科学研究，不断提高运动创伤治疗及康复的技术

水平，使我国的运动创伤治疗及康复水平加快达到进而超过世界水平。
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