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临 床 研 究

关节镜下半月板成形术对膝关节半月板损伤患者膝关节功能的改善作用
李海涛

（酒泉市人民医院　甘肃　酒泉　735000）

【摘　要】目的：探究关节镜下半月板形成术对膝关节半月板损伤患者膝关节功能的改善作用。方法：选择医院在 2019 年 -2020
年收治的 80 例膝关节半月板损伤的患者作为研究对象，将其划分为观察组与对照组，对比治疗的效果。结果：观察组患者接受
治疗之后，治疗效果与不良事件发生概率都明显的高于对照组。结论：开展关节镜下半月板成形术对膝关节半月板受伤的患者膝
关节功能改善起到了促进效果，便于患者的膝关节功能恢复，值的在临床上推广使用。
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前言

对人体来讲，半月板是有效维持膝关节稳定性的重要机体

组织，也是膝关节的关键结构，近些年出现膝关节半月板损伤

的概率在不断提升，主要为青少年儿童，在治疗时最大限度上

保留正常组织，有效修复病损的部位，保障膝关节活动度与功

能的有效恢复。开展关节镜下手术治疗，是现今常用的一种微

创手术方式，能够避免传统手术的创伤大、术后康复时间长等

问题，治疗有着显著的效果，促使患者能够得到有效康复。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选择医院在 2019 年 -2020 年收治的 80 例膝关节半月板损

伤的患者作为研究对象，将其划分为观察组与对照组。观察组

患者的年龄在 17-60 岁之间，其平均年龄为（38.5±1.3）岁，

对照组患者的年龄在16-60岁，患者的平均年龄为（38.2±1.3）

岁，患者一般资料经过对比无显著差异。

1.2 手术方法

在进行手术的过程中，进行硬脊膜麻醉，患者保持仰卧位

膝关节呈现出 90°，关节镜将前内侧与前外侧作为入路，借助

关节镜对膝关节腔结构、内外半月板形态与结构加以检查，继

而判断患者半月板损伤情况，有效界定损伤类型与范围 [1]。

对照组患者使用篮钳（咬骨钳）有效的切除半月板，同时

保留冠状韧带、前后角附着点，将其半月板与周边损伤软组织

清理干净，借助生理盐水进行关节腔的清理，同时全面的检查

关节腔避免残留半月板 [2]。

观察组患者手术入路与对照组相同，使用篮钳将撕裂瓣咬

除，继而进行半月板成形操作，需要保持 6-8mm 的游离缘，对

半月板的残余边缘进行修正与处理，使用射频将一些损伤退变

的关节软骨消融 [3]。

2 结果

2.1 治疗效果对比

观察组患者治疗的效果要明显的高于对照组患者，二者数

据经过对比具有统计学意义 (P ＜ 0．05)。（见表 1）

2.2 不良事件发生情况对比

观察组患者出现不良事件的概率，要明显的低于对照组患

者，其具有一定的统计学意义 (P ＜ 0．05)。（见表 2）

3 讨论

半月板作为膝关节填充腔的一个重要组织，半月板的存在

能够增加胫骨、股骨之间的接触面，保障整体活动的稳定性 [4]。

根据临床调研发现，近些年膝关节半月板损伤患者在不断增加，

除了一些运动员群体之外，该损伤通常应用在生理机能出现退

行性变化的中老年群体中，由于中老年群体年龄特点影响，患

者在受到损害之后膝关节的活动功能受限，日常的行走和出行

不便，且出现各种疼痛症状，也影响到患者的心情，对患者身

心健康造成威胁，生活质量不断降低。

对膝关节半月板患者来讲，主要采取的是手术治疗的方式，

关节镜技术则是最为重要的方法，在相关技术的辅助下确定患

者损伤类型与程度，对治疗起到了积极的促进作用。在临床手

术治疗中，通常使用关节镜下半月板切除手术在半月板损伤换

则会的治疗中，可以有效缓解患者的关节症状。在是在近些年

的研究中，通过手术切除的方式导致患者胫骨与股骨接触面缩

小，关节后部的间隙不断增加，无法顺畅的进行关节负荷传导，

增加了骨关节炎与关节骨折的风险，对患者的膝关节功能恢复

产生影响 [5]。为了避免出现上述问题，就需要在手术中尽可能

的保留半月板，所以关节镜下半月板形成术在临床治疗中得到

了广泛应用。该术式的治疗需要将患者破损的半月板清除，继

而缓解其关节弹响与疼痛等症状，在关节镜下半月板形成术的

应用中，可以尽可能的保留患者的半月板，对其进行适当的修

正与重建，从而构建起完整的的体部、前角与后角，继而保障

患者在接受手术之后膝关节功能的稳定性，避免因为患者接受

手术膝关节治疗出现退行性病变的风险性概率，提升治疗工作

开展效率。

结语

简单来讲，在治疗膝关节半月板损伤患者时，采取关节镜

下半月板成形的手术治疗方式，能够有效的改善患者术后膝关

节的活动功能，且有着较高的治疗安全性，促进患者术后生活

质量的改善，有着极大的推广应用价值。
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表 1两组治疗效果对比［n(%)］

组别 例数 优 良 差 优良率（%）
观察组 40 35（87.5） 5（12.5） 0 100.00
对照组 40 28（70.0） 7（17.5） 5（12.5） 87.5

表 2两组不良事件发生情况对比［n(%)］

组别 例数 关节积液 关节肿胀 深静脉血栓 膝关节僵直 合计
观察组 40 1（2.5） 2（5.0） 0 2（5.0） 5（12.5）
对照组 40 3（7.5） 3（7.5） 2（5.0） 3（7.5） 11（27.5）


