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膝关节是人体大而复杂的关节之一" 是下肢负

重关节"由股骨髁#胫骨髁#髌骨组成$胫骨平台骨折

属膝关节内骨折"治疗要求比较高"对胫骨平台骨折

的治疗要遵循
J,

的治疗原则" 尤其是
KD'*.LM5- !

平台骨折"内侧软组织覆盖非常薄弱"更容易发生血

运障碍"皮肤坏死"钢板外露等严重问题$ 随着微创

技术的发展" 关节镜监视下治疗胫骨平台骨折以其

创伤小%复位直观#固定可靠等优点已被越来越多的

骨科医生所应用&

8

'

$ 自
!"8!

年
8

月至
!"8C

年
8

月

关节镜结合
NOPP,

技术治疗
8?

例
KD'*.LM5- !

型

胫骨平台骨折"均取得良好效果"现报告如下$

!

临床资料

!I8!

年
8

月至
!I8C

年
8

月治疗
KD'*.LM5- !

型

胫骨平台骨折
8?

例中"男
8!

例"女
Q

例(年龄
8?R

Q$

岁"平均
@C7S

岁(受伤至入院时间
%" 3()RS '

$ 术

关节镜结合 NOPP,技术治疗 KD'*.LM5- !型

胫骨平台骨折

李建文 8

!叶锋 8

!毕大卫 !

!郑晓东 8

!陈建良 8

)

87

上虞中医医院"浙江 绍兴
%8!%""

(

!7

杭州萧山第一人民医院"浙江 杭州
%88!""

*

!摘要" 目的!探讨关节镜结合微创经皮钢板内固定"

3()(3*::= ()T*E(T5 05-D2.*)5/2E 0:*.5 /E.5/E=).'5E(E

#

NOPP,

$

技术治疗
KD'*.LM5-!

型胫骨平台骨折的临床效果% 方法!

!"8!

年
8

月至
!"8C

年
8

月采用关节镜结合
NOPP,

技术治

疗
8?

例
KD'*.LM5- !

型胫骨平台骨折&男
8!

例&女
Q

例'年龄
8?RQ$

岁&平均
@C7S

岁'术前均有膝关节疼痛(肿胀(屈

伸受限等症状&术后对患者进行随访&采用
U*E32EE5)

进行膝关节功能评分%结果!术后无感染(创伤性关节炎(膝关节

内外翻畸形等并发症%

8?

例均获得随访&时间
8!R!@

个月&平均
8$7C

个月'骨折愈合时间
%RS

个月&平均
%7$

个月'患

者膝关节肿痛及活动受限情况明显改善&关节自主活动范围
?"VR8%CV

%

U*E32EE5)

功能总分
!QWIIX!W@?

'优
8C

例&良

!

例&可
8

例% 结论!关节镜结合
NOPP,

技术治疗
KD'*.LM5-!

型胫骨平台骨折&可同时处理半月板等膝关节内部结构

损伤&创伤小&并发症少&关节功能恢复快&但要严格掌握手术适应证&避免扩大损伤%

!关键词" 关节镜' 胫骨平台骨折' 骨移植' 骨折固定术&内' 微创外科手术
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影像学检查"平台塌陷程

度
@A!" 33

"平均
8% 33

# 受伤原因$车祸伤
@

例"摔

伤
8"

例# 其中半月板损伤
B

例"外侧副韧带断裂伴

腓骨小头骨折
8

例"前交叉韧带挫伤
!

例"后交叉韧

带损伤
8

例"其股骨髁附着处
! C %

断裂"未予处理#

!

治疗方法

患者入院后抬高患肢"指导股四头肌等长收缩%

足踝功能锻炼"予
!DE

甘露醇
#!F 3:

静滴消肿等处

理& 待肿胀减轻"皮肤皱纹出现后进行手术& 术前用

头孢呋辛钠针
87F G

或头孢曲松针
!7D G

加入
8DD 3:

生理盐水中静脉滴注预防感染&

采用全麻或硬膜外麻醉"取仰卧位"常规消毒铺

巾"驱血后上止血带& 关节镜采用前内外侧小切口"

进行探查清理"整个手术过程观察关节面复位情况&

胫骨平台骨折采用内侧小切口进行开窗植骨" 锁定

钢板进行固定&

骨折处理$清除关节腔内积血"探查交叉韧带及

半月板损伤"检查骨折在关节内移位%关节面塌陷情

况'

!

(

# 根据凝血块位置寻找骨折部位"清理血凝块后

可清晰观察到该骨折塌陷部位'

%

(

# 骨折部位在半月

板下方"可见半月板下方空虚"这是由于关节面塌陷

或骨折移位所致'

H

(

# 在胫骨结节内下方
% I3

处剥离

部分鹅足"做一骨窗"以
8

枚
! 33

克氏针自下向上

穿到塌陷的关节面下方"沿克氏针方向进行
! I3J

! I3

开窗"用顶棒经骨道将塌陷面顶起"顶起部分适

当高出关节面
87FA! 33

"同时关节镜下将探针或克

氏针插入骨折缝隙辅助撬拨复位" 经骨道行同种异

体骨高密度充分植骨"否则可能造成后期复位丢失"

关节面塌陷#

&

形臂
<

线机透视确定关节面达复位

满意后" 平行于关节面经皮钻入
!A%

枚直径
! 33

克氏针预固定"最后用皮质骨封闭窗口"以内侧小切

口经皮插入合适的锁定钢板"

&

形臂
<

线机透视确

定钢板位置及关节面情况满意后" 点状复位钳予固

定" 以皮外相同的锁定板为参照切开需行螺钉固定

的皮肤"螺钉固定# 反复冲洗并探查关节腔"避免骨

碎屑遗留关节腔"影响膝关节功能#

术后处理$术后伤肢使用弹力绷带固定
8A!

周"

抬高患肢"常规抗炎脱水治疗"术后
!HAH$ '

拔除引

流管'

F

(

# 术后应鼓励患者立即做足部功能训练"结合

下肢肌肉的等长收缩训练%足部的伸屈训练"这对预

防血栓形成%肢体消肿特别有效'

B

(

# 术后
8A! K

疼痛

缓解后"

&L=

机协助关节功能锻炼" 由
!"MA%DM

开

始"每天增加
#DM

"根据患者耐受疼痛的程度不同"适

当调整"但是出院时关节活动范围达至少达
@DM

# 术

后复查
<

线片根据骨折愈合情况"

!A%

个月后拄拐

部分负重行走#

"

结果

本组
#@

例胫骨平台骨折采用关节镜结合微创

技术治疗"术前等待时间
%A$ K

"平均
F7F K

)手术时

间
HFA@D 3()

"平均
BD 3()

)全部病例获随访"时间

#!A!H

个月"平均
#$7B

个月# 全部病例骨性愈合"愈

合时间
%AF

个月" 平均
%7$

个月# 锁定钢板固定牢

固"均无关节僵硬%切口感染%筋膜间室综合征及骨

折延迟愈合等并发症发生#术后
#

年拆内固定"

<

线

片与术前
=>?

比较显示关节面平整"有交叉韧带断

裂者"同时行交叉韧带重建术#随访期间膝关节自主

活动范围
@DMA#%BM

#功能恢复情况采用
>*N32NN5)

'

O

(

评分标准评定$包括疼痛%行走能力%伸膝%关节活动

范围及关节稳定性)总分
!OP%D

分为优"

!DA!B

分为

良"

#DA#@

分为可"

@

分以下为差# 本组总分
!O7DDQ

!7H@

" 疼痛
F7F%QD7B8

" 行走能力
F7O@QD7B%

" 伸膝

H7$HQ87!8

"关节活动度
H7@FQD7!%

"关节稳定性
F7$@Q

D7HB

)优
8B

例"良
!

例"可
8

例# 典型病例见图
8

#

#

讨论

#$ %

微创的概念

=?LL,

技术即微创经皮钢板内固定术" 就是在

R,

理念的基础上发展来的" 原则为不暴露骨折端"

最大限度地保护骨折端及周围的血运"为骨折愈合%

软组织修复提供良好的生物学环境# 有限切开间接

复位内固定治疗胫骨平台骨折是完全遵循生物学骨

折内固定原则的一种治疗方法'

$

(

# 切开复位利用新

型解剖锁定钢板可以有效固定塌陷关节面" 闭合关

节镜技术更适合复位骨折类型简单的病例 '

@

(

# 关节

镜下微创手术治疗
SI'*.TU5-!V"

型胫骨平台骨折"

存在创伤小"术中出血量少%解剖复位率高及术后膝

关节功能优良率高等优点'

8D

(

#

#$ !

关节镜的优点

关节镜
=?LL,

技术治疗
SI'*.TU5- "

型胫骨平

台骨折与开放手术相比较"具有的优势$*

8

+关节镜

辅助手术可以不打开关节腔进行复位" 发生术后关

节粘连僵直的概率大大降低 '

88

(

& *

!

+ 应用关节镜可

对关节腔反复冲洗"清除游离小碎骨片!软骨碎屑!

凝血块"减少术后关节粘连及骨关节炎的发生 &

*

%

+关节镜可了解关节面的塌陷!移位的具体位置及

范围"直视下复位胫骨平台软骨平面& *

H

+及时发现

关节内其他损伤等特点"并做相应的处理"避免造成

漏诊"延误治疗& *

F

+小切口"瘢痕少"外表美观&

*

B

+能早期功能锻炼"减少并发症"缩短住院时间"较

大程度减轻患者焦虑&

#$ "

及时处理半月板损伤

半月板损伤的治疗取决于半月板撕裂的类型"

共有
%

种$*

8

+无须治疗的撕裂"

W8 I3

的全层外围

8$O

" "
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图
!

患者!男!

<=

岁!车祸致
>?'*.@A5- !

型胫骨平台骨折
!"#

术前
BCD

冠状位显示内侧平台塌

陷明显! 外侧副韧带断裂
!$

!

!%#

术后
%

个月膝关节正侧位
E

线片显示骨折愈合! 关节面平整

!&

!

!'#

术后
8

年拆除内固定!行前后交叉韧带重建术!正侧位
E

线片显示关节面平整

()*#! F <= G5*- /:H 3*:5 0*.(5). I(.' .(6(*: 0:*.5*2 J-*?.2-5K

"

>?'*.@A5- .G05!

#

?*2K5H 6G ?*- *??(H5).

!"# L-5/05-*.(M5 3*N)5.(? -5K/)*)?5 ?/-/)*-G H(K0:*G K'/I5H 35H(*: 0:*.J/-3 ?/::*0K5

!

:*.5-*: ?/::*.5-*:

:(N*35). -20.2-5 !$

!

!%# F. % 3/).'K *J.5- /05-*.(/)

!

.'5 FL *)H :*.5-*: E -*GK /J A)55 O/(). K'/I5H

J-*?.2-5 '5*:()N

!

*-.(?2:*- K2-J*?5 !&

!

!'# F. 8 G5*- *J.5- /05-*.(/) *)H -53/M*: /J ().5-)*: J(P*.(/)

!

:(N*Q

35). -5?/)K.-2?.(/)

!

FL *)H :*.5-*: E -*GK K'/I5H *-.(?2:*- K2-J*?5 J/-3*.(/)

撕裂和不完全的纵行撕裂! 尤其撕裂发生在外侧半

月板时$ "

!

%需要修补和重新固定的撕裂!撕裂发生

在红
R

红交区或红
R

白区有愈合的可能! 而且这些部

位的撕裂修补后成功率很高$ "

%

%需要切除的撕裂!

发生在没有任何血供的白
R

白区撕裂$根据以上的观

点!医院结合多年积累的临床经验!对
%

例白
R

白区

撕裂者行半月板成形术!没有要切除的半月板$

+# +

交叉韧带断裂的处理

BCD

对侧副韧带断裂的诊断明确! 但对交叉韧

带的诊断! 由于关节积血等往往造成交叉韧带的信

号影响!缺乏明确诊断$ 交叉韧带断裂的诊断!肉眼

直视下的诊断更可靠!关节镜检查是金标准$术中发

现交叉韧带断裂!因为内侧平台已经塌陷!无法行韧

带重建!只能等到骨折愈合后再做处理$

总之! 关节镜结合
BDLL,

技术治疗
>?'*.@A5-

!

型胫骨平台骨折具有创伤小&并发症少&关节功能

恢复快等优点!但要把握好手术适应证!以免手术时

间太长!过多破坏血运!增加出血量和感染机会$
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