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膝关节半月板损伤的保守治疗研究进展!
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摘要"中医治疗膝关节半月板损伤主要采用中药内服$中药熏洗$中药外敷$针灸疗法$推拿疗法$中医综合疗法等(西医

治疗膝关节半月板损伤主要包括关节腔穿刺冲洗$口服非甾体抗炎药$关节腔注射玻璃酸钠$盐酸氨基葡萄糖治疗$关节

腔注射富血小板血浆$关节腔注射臭氧$关节腔注射干细胞等% 保守治疗对于大部分半月板损伤患者有较好疗效#避免

了手术治疗带来的创伤$软骨损伤$膝骨关节炎等远近期并发症#但对于膝关节半月板损伤有弹响和交锁症状的患者#疗

效不佳#应该尽早行手术治疗% 目前#保守治疗方法众多#但疗效评判标准不统一#针对半月板损伤类型的治疗标准#缺

少统一高效的一种或几种联合保守治疗方法% 今后#应进一步研究如何运用合理高效的保守治疗方法对半月板损伤进

行治疗#提高患者生活质量%
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**膝关节半月板是位于股骨内外髁和胫骨平台之 间的两个楔形纤维软骨盘)! 3(*

#其环向基质纤维形

成韧带#将半月板外周附着在关节囊上#前角和后角

连接在胫骨髁间部#内侧半月板与内侧副韧带连接

牢固#基本无位移#外侧半月板连接松弛#具有移动
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性)' 36*

+ 半月板的最大位移是由外旋转引起的#而

内旋转则松弛半月板#损伤主要是由于快速减速,跳

跃,着陆,蹲下和旋转造成的#这种损伤在竞技运动

员中尤为普遍#最常发生在足球,篮球运动中#有时

还发生在网球运动员中)6 3-*

+ 对于半月板损伤的治

疗#现在越来越多的临床研究认为#对于早期无明显

手术指征的半月板损伤应采取保守治疗的方式#

FDXXUDR

)+*研究发现#退行性半月板撕裂非手术治疗

的效果与关节镜下半月板部分切除术的效果在症状

和功能状态方面改善程度相似#保守治疗是一种合

适的初始治疗策略+ 5\\BC0等)"*指出#手术应保留

给保守治疗 ' 个月后无效或经治疗后而膝关节症状

仍然明显的失败病例+ 本文就半月板损伤保守治疗

进行综述+

BC半月板组成及其功能

半月板纤维软骨由粘附性糖蛋白,弹性蛋白,糖

胺聚糖与胶原蛋白一起组成#形成纤维网络#具有良

好的黏弹性#有助于半月板在承重过程中保持结构

的完整性和功能性#可以承受极大的拉力和压力#并

能沿四周把应力分散)!#c*

+ 半月板有三个不同的血

管区#即白3白区,红 3白区和红 3红区#在这些区

域中#红3红区血管丰富#该区域的血管化延伸到半

月板的中部#并保持部分血管化!红 3白区"#然而#

白3白区是完全无血管的#由于这种血管分布差异

存在#损伤半月板的愈合完全取决于血管化的程

度)!*

#其中#只有 !&i f'&i的内侧半月板外周边

缘和 !&i f(,i的外侧半月板外周边缘接受直接

血供#来自前角和后角的血管短距离进入半月板实

质并形成末端环#为其营养提供了另一种直接途径#

内外侧半月板其余部分只能通过扩散和从滑液中获

取营养),#!&*

+ 一般来说#白 3白区容易在创伤后发

生退行性病变+ 李玉洁等)!!*指出#半月板无血管区

的纤维软骨细胞并非惰性组织细胞#半月板损伤有

自行愈合的可能#通过保守治疗能加快损伤半月板

细胞组织的修复+ 半月板在膝关节内起着承重和减

震的重要作用#它们还可以辅助稳定膝关节#并有助

于关节软骨润滑)! 3(#,#!&#!( 3!'*

+ 一旦半月板受损伤#

则膝关节稳定性发生变化#并诱发膝关节内坏境的

改变#促使膝骨关节炎的形成和发展)!6 3!,*

+

DC半月板损伤及其治疗

半月板损伤是运动医学领域中的常见损伤#其

发生发展与运动创伤,运动过量,关节炎性疾病,关

节退变等因素有关)!&#!-*

+ 半月板损伤可发生于任

何年龄段#常见于青年人和老年人中#可分为创伤性

和退行性两种类型)!+ 3!"*

#急性或创伤性损伤是由于

膝关节的强烈运动引起的#然而半月板损伤也会在

没有任何膝关节外伤史的情况下出现#这些则是由

于退行性或慢性撕裂造成的结果#这两种类型的撕

裂可以从形态学上加以区分%创伤性半月板损伤通

常是垂直和纵向的#而退行性撕裂通常起源于水平

方向)!c*

+ 半月板具有一定的自我修复能力#一般轻

中度损伤和部分重度损伤通过采取保守治疗的方式

可促进其症状的缓解#达到治疗目的+ 半月板损伤

的保守治疗方式包括中医治疗和西医治疗#其中#中

医治疗主要为中药内服外敷,中药熏洗,针灸推拿治

疗等$西医治疗主要包括口服西药,关节腔灌洗,关

节腔内注射软骨保护剂,关节腔内注射生物制剂,功

能康复锻炼等+ 保守治疗半月板损伤具有痛苦小,

效果佳,花费少,患者易接受等优势+

EC中医治疗

EFBC中药内服*中医学将半月板称为-筋.#将半

月板损伤归属于-膝痛. -筋伤.等范畴+ 病因多为

劳累,外伤造成的气血耗伤及气血不足#导致骨失濡

养#不荣则痛$或是外感风寒#痹阻经络关节#致气滞

血瘀#不通则痛)(& 3(!*

+ 内服中药多为滋补气血类,

祛风寒湿邪类及活血化瘀类等+ 董燕)((*从活血化

瘀,温筋通络和清热解毒入手治疗半月板损伤#试验

组应用四妙散!车前子,五加皮,黄芪,赤芍,桂枝,

延胡索,苍术,续断"加减配合股四头肌功能锻炼治

疗#痰湿阻络型加白术,半夏,陈皮#肝肾不足型加桑

寄生,杜仲,枸杞#气血瘀滞型加红花,川芎$对照组

以关节镜手术治疗+ 结果显示#试验组有效率高于

对照组+ 胡迪等)(!*对肾气不足型半月板损伤患者

在采取基础治疗的同时服用补肾壮骨汤#对照组在

相同基础治疗同时口服塞来昔布胶囊+ 结果显示#

观察组视觉模拟评分法!Y01ABJB2BJ;<AD1PBJD# 5̀?"

评分低于对照组#膝关节 ER1M;J>评分高于对照组+

其中#肾气不足型半月板损伤多属于退变性损伤#方

中淫羊藿补肾阳#熟地黄,枸杞补肾阴#共为君药$续

断,牛膝,杜仲,桑寄生通经活络,强筋健骨,引药下

行#为臣药$佐以黄精,何首乌,黄芪,白芍填精益髓,

健脾补气,柔筋止痛#诸药共奏补肝肾,益精血,通经

络,止痹痛之效+

EFDC中药熏洗*中药熏洗是以药物靠近局部病灶#

其温热之力可以使膝关节皮肤腠理开泄#药力集中#

使有效成分直达关节内部#起效快$温热之力也可加

速淋巴与血液循环#改善关节软骨的营养#加快炎性

因子代谢#减轻炎性反应#而且其可以避免内服药物

引起的胃痛,腹泻,肝肾损害等不良后果)('*

+ 赵建

强等)(6*对半月板损伤患者予塞来昔布,氨基葡萄糖

治疗#治疗组在其治疗基础上加用协定熏洗一号方+
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其方以秦艽,海桐皮,威灵仙等祛风除痹,活络止痛$

寻骨风,路路通,伸筋草等祛风通络,利水消肿$刘寄

奴,山棱,莪术等活血化瘀,通络止痛$花椒,艾叶温

经活血#诸药以熏洗法起到祛湿除痹,舒筋活络,止

痛等作用+ 结果显示#治疗组 5̀? 评分低于对照

组#ER1M;J>评分高于对照组#膝关节功能优于对照

组+ 陈晓波)(,*将早期膝骨关节炎合并半月板损伤

患者分为两组#对照组予塞来昔布治疗#治疗组予自

拟中药熏洗方治疗#该熏洗方具有补肾,活血补血,

消肿止痛之效#疗程结束后#结果显示#通过骨关节

炎评分!\2DD02/AURB2K ;1GD;BUGMU0G01;AGP;>D1P;UD#

g;;1",骨关节炎结果评分等对比#治疗组有效率高

于对照组#且未出现明显不良反应+

EFEC中药外敷*外敷中药膏剂涂抹于膝关节半月

板损伤处#药效直达病所#有效成分直接渗透吸收到

深层受损组织#可改善局部微循环#使局部气血畅

通#缓解患者疼痛)(-*

#避免口服化学药物对机体产

生不良反应#且绷带外固定#既能保护关节#限制肢

体活动#更有利于损伤组织的修复#从而缩短治愈时

间+ 谭祥英)(+*将半月板损伤患者分为 ' 组#都予活

血化瘀中药汤剂口服#观察组 !,观察组 ( 在此基础

上分别采用姜黄截血膏!姜黄,天花粉,生地黄,赤

芍,白芷",如意金黄膏!黄柏,大黄,姜黄,天南星,

天花粉,白芷等"外敷#结果显示#观察组 ! 有效率

为 !&&i#观察组 ( 有效率为 "6i#对照组有效率为

6&i+ 其中#白芷能扩张局部毛细血管,降低毛细血

管通透性,减少炎性物质渗出$生地黄含甘露醇#能

消肿止痛$地黄补肾养阴#诸药合用可使血管畅通,

消除关节积液和无菌炎症+

EFGC针灸治疗*针灸是针刺与艾灸的结合#两者能

发挥协同作用#针灸通过刺激穴位达到改善局部血

液循环#进而消肿,镇痛,改善代谢,改善微循环等效

果)("*

+ 目前很多研究都证明#针灸参与治疗半月板

损伤的病例康复时间大都短于针灸未参与者+ 刘文

婷等)("*在对半月板损伤患者行中药封包治疗基础

上#对照组行常规康复干预治疗#观察组行中医针灸

!主穴选经外奇穴和阿是穴#配穴取阳陵泉,血海,

梁丘穴#肾虚证加肾俞,大杼穴#湿热证加委中穴#寒

湿证加关元,肾俞穴"联合神经肌肉促进训练治疗#

结果显示#观察组能有效增强患者本体感觉及等张

功率#改善膝关节功能+ 郭景华等)(c*将半月板损伤

患者分为 ( 组#对照组予针刀治疗#观察组在其基础

上联合热敏灸!取阳陵泉,犊鼻,膝眼,梁丘,血海等

穴位艾灸"治疗#以 5̀? 和 ER1M;J>评分评估疗效#

治疗前两组评分无差异#治疗后观察组 5̀? 评分低

于对照组#ER1M;J>评分高于对照组#证明热敏灸治

疗半月板损伤有效+

EFHC推拿治疗*对半月板损伤患者进行推拿治疗#

可以放松患肢局部肌肉#按压痛点和穴位#可以达到

舒筋通络,理筋止痛的功效)'&*

+ 刘维屏)'!*对 '" 例

半月板损伤患者施以推拿手法治疗#其中在髌韧带

与侧副韧带之间施以按,揉手法#在髌骨上下缘及股

四头肌处使用 法#在膝周膝眼,膝阳关,曲泉,鹤

顶,委中等穴用点,按,揉法#最后用擦法#治疗效果显

著#其中推拿手法可以解除肌痉挛#促进静脉与淋巴

回流和炎症吸收水肿消退+ 张莹等)'(*对对照组半月

板损伤患者予运动康复训练干预#观察组在其基础上

给予推拿治疗#结果显示#观察组 ER1M;J>膝关节评

分,有效率高于对照组# 5̀?评分,恢复正常生活时间

低于少于对照组+ 表明通过选取病变局部穴位行手

法按摩推拿治疗#能加速血液循环,提高新陈代谢速

度#减少疼痛#放松紧张情绪#提高治疗效果+

EFUC中医联合治疗*张常盛)''*采用中药内服联合

温针灸法治疗半月板损伤患者#对照组予温针灸治

疗#结果显示#观察组 5̀? 评分,膝关节 ER1M;J>评

分改变情况优于对照组#表明中药内服联合温针灸

对半月板损伤修复有促进作用+ 蔡华治)'6*予针灸

联合中药外敷治疗半月板损伤#结果显示#患者治疗

后生活质量评分,膝关节美国特种外科医院膝关节

评分均显著高于治疗前#治疗有效率为 c-)'&i+

罗玲华等)',*将瘀血阻滞型半月板损伤患者分为治

疗组和对照组#对照组予康复治疗#治疗组在其治疗

上加用艾灸联合中药外敷治疗#结果显示#治疗组的

5̀?评分显著低于对照组#巴塞尔指数评分与徒手

肌力评分明显高于对照组#证明通过艾灸和活血化

瘀中药外敷的共同作用能使局部的气血畅通#疼痛

缓解#促进关节功能的恢复+ 赵邦维等)'-*采用温针

灸辅以推拿合并中药治疗半月板损伤#治疗效果显

著+ 其中温针灸通过针的传导使艾条热量到达病

所#改善微循环#促进炎症吸收$推拿疗法活血通络,

消肿止痛#松弛关节$中药滋补肝肾#三者相得益彰#

共同参与半月板损伤修复+ 王禄裕)'+*将 ,6 例早期

创伤性半月板损伤患者分为研究组与对照组#对照

组采取运动疗法#研究组在此基础上给予中医综合

疗法!中药封包热敷,针刺联合特定电磁波谱,推拿

措施,口服中药汤剂等"治疗#疗程结束后结果显

示#研究组膝关节活动度,肌力均优于对照组#ER=

1M;J>膝关节评分高于对照组#表明中医综合疗法

能避免肌肉萎缩#起到活血化瘀和破血活血的功效#

促进膝关节功能恢复+

GC西医治疗

GFBC关节腔穿刺冲洗*患膝倘若出现较多积液#且

关节腔的张力较大时#则需要对膝关节进行穿刺治
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疗#将其中的积血积液清理干净#再对关节腔进行灌

洗)!&#'"*

+

GFDC口服非甾体抗炎药*目前#临床上治疗半月板

损伤常用的非甾体类抗炎药物包括双醋瑞因,双氯

芬酸钠,布洛芬等+ 非甾体抗炎药通过抑制环氧合

酶!PRPJ;;NR<D2B1D#L9#"发挥作用#L9#是一种将

花生四烯酸转化为前列腺素,前列环素和血栓素的

酶#抑制这些产物可以减少炎症#也有解热,抗血栓

和止痛等作用)'c*

+

GFEC关节腔注射玻璃酸钠*玻璃酸钠又名透明质

酸钠#为关节滑液的重要组成部分#能降低关节摩

擦#有助于关节损伤软骨修复#提高关节的活动度#

玻璃酸钠还具有较强的抗感染作用#能降低关节腔

内压力)6& 36!*

+ 对患者手术切除下来的半月板细胞

进行研究发现#透明质酸以浓度依赖的方式促进内,

外半月板细胞的迁移和增殖#而且能抑制前列腺素

O

(

诱导的细胞凋亡+ 此外还发现#透明质酸可通过

激活 L̂ 66 受体以及 e@'g和 $5eg信号通路来促

进半月板再生)!(*

+ 4R1SBUK 等)!,*也证实#透明质酸

与间充质干细胞结合后可分化为半月板样纤维软骨

细胞#参与半月板修复#表明了玻璃酸钠对半月板的

修复机制+ 丁英奇等)6(*针对半月板损伤患者采取

关节腔注射玻璃酸钠治疗#疗程结束后#患者疼痛,

膝关节功能评分较治疗前得到明显改善和提高#玻

璃酸钠注入膝关节腔后#分布覆盖在受损半月板表

面#营养和促进损伤半月板的修复与再生#同时其参

与调节细胞外液#减少了关节腔内渗液#使肿胀消

退#同时抑制粒细胞游走和吞噬#减轻炎症反应#并

与疼痛介质结合#缓解疼痛+

GFGC盐酸氨基葡萄糖治疗*盐酸氨基葡萄糖属氨

基单糖#其生物活性高#且对半月板修复有积极作

用#该药物可促进关节滑液与软骨基质的聚氨基葡

萄糖含量提升#同时#可促进透明质酸,硫酸软骨素

的合成)!"*

+ 在膝关节软骨基质中#骨质弹性和强度

与蛋白多糖成分的多少有密切关系#而氨基葡萄糖

能够促进蛋白多糖生成#有效增强骨质弹性和强度#

提高半月板再生功能#使患膝功能增强#减轻其疼

痛)6' 366*

+ 许志宇等)6,*对半月板损伤患者予以口服

盐酸氨基葡萄糖治疗#疗程结束后#结果显示#国际

膝关节文献委员会膝关节评估表评分,ER1M;J>评分

均比治疗前高#该研究指出#半月板胶原纤维主要为

*

型胶原#盐酸氨基葡萄糖通过蛋白聚糖胶体复合

物#附着在基质3

*

型胶原网架上再生半月板样组

织#证明盐酸氨基葡萄糖对半月板损伤有治疗作用+

赵亮亮)66*对半月板损伤研究组患者予盐酸氨基葡

萄糖治疗#参照组给予双醋瑞因治疗#结果显示#研

究组较参照组 5̀?评分更低,ER1M;J>评分更高#不

良反应发生率较低+

GFHC关节腔注射富血小板血浆*富血小板血浆

!WJBGDJDG3U0PM WJB1>B#e4e"为血小板产物#其可诱

导软骨前体细胞和血管内皮细胞迁移黏附#也可促

进软骨基质合成并形成原有半月板支架#安全性高#

可广泛应用于半月板损伤修复)6-*

+ 其中#e4e含有

多种生长因子#包括转化生长因子
"

!!GUB21X;U>02<

<U;CGM XBPG;U3

"

!#Q7_3

"

!",成纤维细胞生长因

子3(!X0ZU;ZJB1G<U;CGM XBPG;U#_7_3(",血小板衍生

生长因子!WJBGDJDGKDU0YDK <U;CGM XBPG;U#ê7_"和血

管内皮生长因子!YB1PAJBUD2K;GMDJ0BJ<U;CGM XBPG;U#

Ò7_"#所有这些因子都不同程度地参与细胞分

化,趋化,血管生成和细胞外基质的产生+ 有学者研

究表明#与对照组相比#在e4e中培养的半月板细胞

外基质蛋白>4H5的表达增加)6+*

+ 在兔半月板损伤

模型中使用明胶水凝胶输送系统进行 e4e治疗时#

兔无血管区产生的全层半月板撕裂#显示出良好的组

织学修复效果+ 临床上很多实验也表明#应用关节镜

手术联合关节腔注射e4e治疗半月板损伤较单纯手

术治疗对比#其膝关节功能,疼痛改善更佳+

GFUC关节腔注射臭氧*臭氧是一种强氧化剂#具有

抗氧化,镇痛,抗感染和减轻局部受损组织缺氧的功

能#其半衰期短,易扩散,易被组织吸收)6" 36c*

+ 有研

究证实#用臭氧治疗关节无菌炎症及关节损伤时#既

可以缓解关节疼痛#同时可加快组织水肿消退,减轻

出血,改善关节功能#医用臭氧具有费用低,多功能,

简便安全等特点),&*

#受到临床广泛应用+ 黄玮),!*

对半月板损伤患者采用膝关节腔臭氧灌洗治疗#治

疗效果显著+ 孙化强),(*用同样的治疗方法治疗半

月板损伤#效果同样明显#有效率超过 c&i+

GFVC关节腔注射干细胞*近年来#组织工程半月板

技术在半月板修复中研究较多#其中的关键种子细

胞包含半月板纤维软骨细胞,间充质干细胞),' 3,,*

+

半月板干细胞既具有间充质干细胞特性#同时又易

于分化为纤维软骨细胞)-#,,*

+ ?MD2 等),-*通过实验

研究发现#人半月板干细胞既具有间充质干细胞的

特性#又具有 @@型胶原的高表达水平作用#并制作

大鼠半月板损伤模型#在其关节腔内注射人半月板

干细胞后#不仅形成了更多的新组织和更清晰的半

月板形状#而且产生了更多的圆形细胞和成熟的细

胞外基质#其中基质细胞衍生因子 3! 具有促进人

半月板干细胞迁移的作用#从而促进半月板再生#证

实关节腔注射异体干细胞对半月板损伤修复有积极

作用+ 有学者将内侧半月板部分切除患者分为 '

组#实验组 5和 T分别予以 ,&&& 万个,!), 亿个间

充质干细胞配合人血清白蛋白,透明质酸和血浆关

节腔注射#对照组予以关节腔注射透明质酸#通过半
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(&(' 年

第 6' 卷

*( 月

第 ( 期
*** ******

河**南**中**医

:OH5HQ45̂ @Q@9H5EL:@HO?O$Ô @L@HO
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定量$4@进行分析#认为半月板增长超过 !,i是正

增长),+*

+ 结果显示#术后 ! 年有 (6i的 5组患者

和 -i的T组患者半月板体积呈正生长#而 L组无

此生长#提示关节腔内注射间充质干细胞可促进半

月板再生+

HC中西医联合治疗

焦凡等),"*采用玻璃酸钠关节腔注射联合消肿

止痹汤透入治疗半月板损伤#对照组予玻璃酸钠治

疗#结果显示#治疗后试验组 ER1M;J>功能评分较对

照组高# 5̀? 评分低于对照组#试验组有效率高于

对照组+ 毕建静等),c*对急性半月板损伤患者采取

关节腔注射玻璃酸钠联合中医定向透药,温磁振动,

超短波治疗#结果显示治疗组治疗效果良好+ 医定

向透药具有模拟针灸和推拿按摩的作用#使皮肤渗

透性增加,药物渗透吸收加快#达到疏通经络,活血

化瘀,扶正祛邪,消肿止痛的作用$温磁治疗可加快

炎症消散#缓解局部肌肉痉挛和疼痛$超短波可改善

微循环#增强组织代谢#降低神经兴奋性#诸法合用#

共助半月板修复+ 李敏等)-&*采用辨证论治中药内

服配合关节腔注射玻璃酸钠,康复锻炼治疗半月板

损伤#疗效良好#有效率为 !&&i+ 徐微)-!*对 !6( 例

半月板损伤患者予以夹板或石膏固定联合针刺,手

法,康复训练治疗#效果显著+ 其中#针刺疗法具有

通经活络和调节气血的作用#手法配合康复训练能

使膝部痉挛肌肉放松#促进膝部血液循环+ 杜欢

欢)-(*将半月板损伤患者分为两组#对照组予固定和

康复训练治疗#研究组联用针灸推拿治疗#结果显

示#研究组ER1M;J>评分,生活质量综合评定问卷评

分,有效率均高于对照组# 5̀?评分低于对照组+

UC结语

膝关节半月板损伤是一种临床上较为常见的骨

科疾患#从以前的保守治疗到后来的手术治疗#如半

月板完全切除,破损处部分切除及缝合修补#关节镜

治疗#到后来的组织工程技术修复半月板#再到近些

年逐渐回归保守治疗#这一改变是科研及临床工作

者逐渐认识到半月板存在的意义#保守治疗的目的

就是尽可能减少手术对膝关节半月板的二次损伤+

通过上述对半月板损伤保守治疗方法的研究探讨可

知#保守治疗对于大部分半月板损伤患者有较好的

疗效#避免了手术治疗带来的创伤,软骨损伤,膝骨

关节炎等远近期并发症#但对于膝关节半月板损伤

有弹响和交锁症状的患者#疗效不佳#应该尽早行手

术治疗+ 目前#保守治疗方法众多#但疗效评判标准

不统一#针对半月板损伤类型的治疗标准#缺少统一

高效的一种或几种联合保守治疗方法+ 今后#应进

一步研究如何运用合理高效的保守治疗方法对半月

板损伤进行治疗#提高患者生活质量+
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