第十課  退化性膝關節炎
膝關節炎的成因
A. 關節老化
   在老化的過程中，關節液分泌減少，引致關節僵硬、關節勞損、軟骨變薄，如保護關節的肌肉及筋腱軟弱，關節附近骨骼又受到不正常的壓力及磨損，使關節活動時發出聲響，亦容易引致膝關節痛。
B. 半月板、骨端軟骨損耗
   膝關節經不斷的磨擦，半月板 / 骨端軟骨會變薄、受損。
   另外，關節如受突如其來的壓力，軟骨更容易損傷，或部分軟骨組織脫落。如脫落組織的物質在關節內浮游、發炎，會容易形成機械性痛楚（即骨端及脫落物質，在活動時產生摩擦及碰撞，而產生痛楚）。
C. 不正確姿勢和活動
   活動時經常使用令膝關節損耗的姿勢，如上落樓梯和蹲低工作，或攜帶過重物件。
D. 關節軟組織
   關節囊/ 膜/ 韌帶受損。
E. 骨生長變形
   關節內的組織如受損及發炎後，修復的過程中會有骨質增生，形成骨刺。
F. 曾經骨折
    曾經骨折的骨沒有照原位癒合。
膝關節炎的徵狀
   A.肌肉酸軟；      B.肌肉無力；      C.關節磨擦聲響；      D.痛楚不適；
   E.紅腫發熱；      F.關節僵硬；       G.關節變形。
膝關節炎的治療
A. 藥物治療
   大部份的藥物治療，其主要目的是為了減少痛楚或減輕炎症，基本上可分為內服藥物、及外用止痛藥。
   長者於膝關節痛楚時，切忌胡亂服食成藥止痛藥，因有些成藥含有類固醇，如長期服食，可能對身體有害。
   1. 止痛藥膏；    2. 一般止痛藥；   3.〈非類固醇〉消炎止痛藥；   4. 關節內藥物注射。
B. 物理治療
  1. 利用物理方法（例如聲能、光能、電磁波、電療及力學治療等）以達到消炎止痛的效果。
  2. 透過適當的運動，以加強關節的靈活度，軟組織的柔韌性及肌肉力量，增強關節功能。
  3. 指導患者作適當的護理，加速康復及防止退化加劇。
C. 外科手術
   若有下列情況出現，醫生可能會考慮替患者動手術：痛楚影響日常的起居活動，痛楚影響睡眠、藥物控制失效、或不適宜服用引致腸胃潰瘍的藥物。
D. 職業治療
   工作簡化的方法，使用合適的輔助器具，指導患有退化性膝關節炎的長者如何處理日常起居生活及家務的問題。
關節保護法守則及方法
   1.保持正確姿勢。
   2.避免關節長時間保持同一個動作/ 姿勢。
   3.避免關節處於容易變形的位置。
   4.留意及正視關節痛楚。
   5.減少工作時體力的消耗。
   6.注意工作與休息之時間分配、平衡。
   7.使用輔助器具，以減輕膝關節負荷。
