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髌骨不同截面的生物力学研 
张 健，安 洪，蒋电明 

(重庆医科大学临床学院骨科 重庆 400o16) 

究 

【摘 要】目的：了解髌·时在冠状面 同水半截_血部位 卜内外侧骨质力学强度。方活：2O个新鲜的髌骨的 同截面的骨组 

织制成拄状试件，分捌进乱：压缩及折弯强度测试。结果；髌骨抖侧戈节面辑 下骨的压缩硬折弯强度 其他各组比较有显著 

性差异。结论：髌骨外侧戈节l自i软骨下骨骨质最为 【 。为临床于术操作提供了实验依据a 
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Comparative biomechanicaI study On different sections of the patella 

zHANG Ji∞ ．d al 

(Department ofOrthopaedics，College ofClinical Medicine，Chongqing Medical University．400016) 

【Abstract】 0 ective：To find ottt which sections of the patella is the most appropriate ．Bio~ chanics of 

difierent sections ofthe patella on the coronal plane are compared．Methods．Twenty flesh human patella were 

obtained ．Each patella was milled sequentially．The specimen model of the patella with the$~lle morphology 

were cOm口ressed and bent．Resu The outcome revea】ed that the patellar SUbchondral bone of the 1ate伯1 facet 

has the best biomechanical character than the other sections．Conclusion：The optimum 1evel of patella of the 

mtropatellar articular surface iS latemI facet．It offers strong subchondra1 bone support． 
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人T全膝关节置换术(TKA)己广泛麻用于临 

床，一些术后并发症．如感染．桂塞等有所减少． 

但其他并发症 尤其是髌股关节的 稳．髌骨骨 

折，髌骨假体的松动等的发生率仍然较高，目前大 

多数人 认为这些髌股 关节并发症与手术技术 有 

关 。那么如何选择合适的髌骨截面以及假体的放 

置位置。奉文拟从髌骨的 同截面生物力学性能研 

究入于，为临床提供实验依据。 

1 材料和方法 

I 1 材料 

2O个新鲜尸体髋骨，制备前行x线榆查除外饿骨骨病。 

男性I4倒，女性6例，印龄47～72岁。以 髌骨一30'(2低温保 

存。进}r试验前O'C～5℃解冻3天。 

1．2 方法 

1．2．1 髌’胃’戈节l血最大厚度测定： 髌 对刮除软组织后 游 

标 忙尺 (精度0．02mm)分别测量髌骨内侧芙节面及髌’ 外 

侧戈节_血外 份最大 度 

t．2．2 压缩及折芎强度测试；20个髌骨随机分成2组 每组 

作●彳卜蠕t张 健 (I966． )．粥． 治龌师 

符1O个， 组在WD．-10万能电子试验机 t--~t?压缩试验，另 

‘组进干=』：折 试验。将髌竹刮除软组织发软骨组织．置于特 

制忖火 卜，垂直于水平桌_血 游标 尺测羞后，骨锯和水平 

埘垂直，以外侧戈节询外卜为准，存髌骨冠状面上从髌股关 

节 _血 髌骨前_血错得4mm厚骨片3块依次为A，B，C二个截 

_血 ，每块的骨片内外戈节_血下骨组织均修剪戚4mm~4 rnm 

×40rorit．P}条斋 【Ij(如幽I)。 
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注： 与A外侧截嘶比较 #P<0．O1． P<0．0S 

2 结 果 

髌骨内侧关节面最大厚度l7．8~25rnm，平均 

22．6mm。髌骨外侧关节面外上份最大厚度为l2．8～ 

t6．4ram．平均14．5ram。从压缩强度试验和折弯强 

度试验，经统计学比较分析表明： A外侧{I8}面与B 

外侧裁面比较有显著性差异(P<0．05)。A外侧截面 

与其他备组 (B#i-侧截面除外)比较有极显著性差 

异(P<0．01)(见表1)。 

3．1 人工全膝关节置换术 (TKA) 

该 术包括胫股关节及髌般关节的置换，能有 

效地缓解关节疼痛，改善关节功能，增加关节的活 

动度。目前对病人是_古进行髌骨置换术是有争议 

的，一些人认为有无髌骨置换，全膝关节置换术 

(TKA)后效果无明显差异 。。但大罱文献报道， 

在未行髌骨置换的TKA术后病人 Ii【『膝痛的发生率高 

达50％，最终导致手术失败 。现在大多数外科医 

生认为；在类风湿性关节炎中为减少残留软骨的抗 

原反应，是有必要进行髌骨置换的 。研究表叫： 

髌股关节置换术后的并发症主要归冈于于术I1勺操 

作。其多依靠医生凭经验行髌骨切骨或用髌骨导向 

模板钻孔操作，具体切骨的厚度及髌骨导向模板采 

用何方向钻孔?目前国内外文献未见撤道。本实验 

通过对髌骨的 同截面的生物力学性能研究．为临 

床T作提 《实验依据。 

3．2 髌骨截面的选择 

过度的髌骨切骨．尤其是软骨下骨的切除．会 

造成 (1)置换后髌骨厚度变薄，股四头肌力矩变 

小，仲膝似关节前后稳定性受损： (2)无先足的 

骨床 同地同定髌骨假体： (3)骨床过薄，增加 

髌骨骨折的危险性。相反．髋骨切骨^少，将增加 

髌骨·髌骨假体的厚度．0I起髌股关节的应力及jl蹙四 

头肌张力增加，从而 (1)增加假体磨损及髌腱断 

裂的可能性： (2)增加髌骨 向外侧移位 的可 能 

性．导致髌股关节4 稳； (3)切口缝合困难，造 

成关节活动度减少 。田此如何选择合适的髌骨截 

面较为重要。 

山于现在临床上普遍使用骨水泥同定聚乙烯髌 

骨假体，如果截面的生物力学性能较差，则骨面对 

骨水泥的支撑减少，易造成骨水泥碎裂．局定柱麻 

力集中，导致假体柱I1勺断裂，最终产生假体的松动 

。 所以同定柱的基底骨质质最尤其关键。本实验 

从爪缩强度和折弯强度试验分析，A外侧截面与B外 

侧截面 比较有显著性差异性(P<0．05)，A外侧截面 

与其他并组 (B#i-侧截面除外)比较有极显著性差 

异(P<0．01)。表明髌骨外侧关节面软骨下骨截面 

(软骨下4ram)的骨 缩强度，折弯强度均大干其 

他符截面 。髌骨外侧关节面下软骨下骨具有较好的 

生物力学性能，故术中麻尽最保留外侧关节面下软 

骨下骨。 

徐冰等 在测试中发现国人髌骨的厚度为21．84 

．16ram，在髌骨置换中髌骨软骨最低处 (即外侧关 

节面外上)厚度仅l3～14mm。并认为术中保留髌 

骨骨床的厚度为12mm较为理想，此厚度仅将髌骨 

软骨清除干净，能最大限度地保留外侧关节面软骨 

下骨，与奉实验观点一致。 

在血供方面，Bonutti等 研究发现在TKA术中 

行髌前内侧切口及外侧支持带松解术后．通过血管 

内灌注颜料观察备平面血管计数，发现距关节面 

6mm 的截面血管中无颜料允盈．提示距关节面 

6mm内切骨 会影响髌骨的血供。在形态上，正常 

的髌骨关节面为弧形．内侧面厚度大干外侧面，由 

于髌骨关节面的切割在冠状面上是以髌前为准．内 

侧面切除骨组织厚度大于外侧面。故在本实验中如 

果以外侧关节面外上软骨下骨4~6mm为准．则内 

侧关节面下通常会切除较多骨组织，会严重损伤内 

蜊关节面下骨内血管，并导致髌骨缺血性坏死，有 

可能产生术后前壕痛．髌骨骨折及假体松动等并发 
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症 。所以髌骨外侧切骨时尽罱保存软骨下骨 

利于减少内侧切骨过多对髌骨骨内血供的破坏。 

3．3 假体导向模板的放置 

图2 髌骨导向模板的位置 

有 中两孔置于外侧关节面上以增加骨水泥柱的同定作 

用 (如图2)。 

在人T全膝关节置换术中．髌股关节的置换在 

手术操作时无定能装置，多依靠医生凭经验用髌骨 

导向模板钻孔．山于模板可在360。范H司内旋转放 

置，具体采用何方向临床T作时往往随意放置 现 

在髌骨假体大多数属圆弧形中心对称rl生假体．采用 

骨水泥同定于髌骨截面，其为外周性同定柱 (三柱 

互成等边三角形 )。在临床上通常将假体偏内安 

置，这样能更好地摸仿正常髌骨在髌股关节面中央 

偏内的解剖结构．同时也使髌骨外侧支持带相对松 

弛．减少术后髌骨半脱似 一。这样减少了髌骨假体 

在外侧关节面的面积，此时骨水泥固定柱的协置尤 

为重要。本实验发现髌骨外侧软骨下骨具有较好的 

生物力学性能，故为了增强假体的同定效果，术中 

钻孔时虑注意旋转髌骨 导向模板 (三孔形 )的协 

置．在髌骨偏内位置放置的基础上，将三孔中的其 
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