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肌腱修复愈合影响因素的研究
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肌腱损伤修复愈合的质量#直接影响患者功能恢复的程

度'肌腱是连接肌肉和骨骼的组织#肌肉收缩将力量由肌腱传

递到骨骼#最终产生动作'肌腱修复愈合的关键是肌腱本身是

否具有愈合能力#因此在其愈合方面长期以来存在着外源性愈

合与内源性愈合的争议'早在
%;(+

年#

VCFP

就认为肌腱细胞

是静止细胞#肌腱的愈合是由损伤肌腱附近的周围组织长入肉

芽组织#在成纤维细胞和炎症细胞的参与下完成'但
&*

世纪

?*

年代
3I08M9H

1

等在对滑液在肌腱修复过程中的营养作用

的研究中#在无血供的情况下#发现肌腱缝合创面表面浅层细

胞愈合#说明了肌腱细胞具有潜在的愈合能力'但究竟哪种机

制在肌腱的愈合过程中占优势#迄今仍然不是很清楚#现将肌

腱修复愈合的影响因素的研究进展综述如下'
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创伤对肌腱愈合的影响

肌腱挫伤(刺伤及不正确的肌腱缝合对肌腱断端血循环的

干扰等均影响肌腱的自身修复能力#需要依赖肌腱周围组织参

与修复'
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制动的影响

有效的早期活动可促进肌腱愈合处肌腱细胞的增殖活动#

结构近似正常肌腱形态#表面光滑#愈合质量较好'在活动方

法上#早期主动屈指训练可使肌腱充分滑动)
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#避免肌腱长时

间处于静止状态而发生粘连)
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7CBD
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*观察术后立即主动运

动组与制动组对比#结果显示主动运动组没有出现肌腱断裂#

采用全主动活动$

B9BCGCFB:@A29B:90

#

5/T

&评分标准#

5/T

明显高于制动组'

Y:8AG

等发现#主动活动后肌腱的运动幅度(

力量(

"#/

含量(肌腱营养及愈合率比被动活动都有进一步的

提高'拆线后#在伤疤处按摩能有效阻止皮肤与肌腱粘连)
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'

曾有学者报道肌腱最易断裂的时间是术后
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'但
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*对
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例肌腱修复患者$手术采用
<

线缝合技术&进

行早期主动活动方案#结果没有出现肌腱断裂#优良率达

;+'+[

'因此#在临床上#多通过改良的肌腱缝合方法和缝线

材料来增强肌腱牢固性#以期望为早期的功能训练提供有力的

保证)
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'一般的核心缝合采用
(4*

带针缝线或
(4*

套圈缝线#

周边缝合用
>4*

带针尼龙丝线'所有的核心缝合吻合口两端

的进出针点距吻合口
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#锁扣宽度
%22

)
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*

'无创显微

缝合技术为间断缝合腱旁组织#且完整覆盖腱吻合口#限制了

瘢痕范围#并与周围组织分隔开#可使粘连大大降低)
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物理和化学因素的影响
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生物和非生物材料的物理屏障作用
!
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*将

鸡的
*

区屈趾肌腱切断后#分成
+

组#第
%

组切除腱鞘#修复肌

腱%第
&

组修复腱鞘和肌腱%第
+

组修复肌腱#用人胎羊膜覆

盖'在
+
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周进行组织学检查#发现羊膜覆盖组肌腱粘连

明显减少'而且在术后
+

个月#肌腱修复处已无羊膜#认为羊

膜可用于肌腱愈合'
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等)
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*将一面有硫酸软骨素
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FD908H9:B:0.IGECBA
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&的聚二羟乙基甲基丙烯$
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&膜用于防治肌腱粘连和减少愈合

肌腱与腱周组织之间的摩擦'将兔肌腱修复后#分为腱鞘切

除(标准腱鞘修复和
-,4

J

6UT/

膜覆盖组#结果组织学检查

显示
-,4

J

6UT/

膜覆盖组肌腱愈合较好#表明
-,4

J

6UT/

膜可恢复腱鞘的完整性'除此之外#一些物理方法对肌腱的修

复也有较大的影响如分米波的辐射'有实验表明#模拟肌腱损

伤切断修复后#实验组用分米波辐射#对照组为空白对照#然后

进行生物力学检测#发现实验组的肌腱最大拉伸断裂强度(肌

腱最大延伸率(拉断肌腱粘连带功耗均明显优于对照组#说明

分米波能抑制外源性愈合#促进内源性愈合#为早期的主动功

能训练提供必要的条件)
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SAH.D

等)
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*实验性地应用体外冲

击波干预动物在体肌腱促进其愈合已取得一定效果#并且证实

与生长因子关系密切'
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化学物质的屏障作用
!

现有很多药物被用于肌腱的修复

愈合#

T929.A

等)
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*在研究化学修饰的透明质酸对滑膜外肌腱

的表面修饰时#认为其可改善移植肌腱的滑动#减轻术后粘连#

促进修复愈合'

多项实验结果表明#高分子生物材料的屏障作用对肌腱的

愈合具有很好的临床效果#特别是透明质酸钠进行局部置入或

鞘内注射后#透明质酸钠有可靠的生物相容性#且无菌(无抗原

性及致癌性)
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*

'不仅对肌腱有营养作用#也具有润滑作用#其

防止肌腱粘连(促进愈合的作用是肯定的'
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热预处理的影响
!

生物材料和非生物材料的应用在一定

程度上促进了肌腱的愈合#但是仍然有缺点#如组织反应的存

在#严重时可因影响肌腱营养而使肌腱发生坏死)

%?

*

'为避免

上述情况的发生#王欣等)

%;

*研究了热预处理对溶干
4

3

射线消

毒异体肌腱移植的影响#发现热预处理的肌腱滑动度明显改

善#粘连明显减轻#对肌腱的愈合强度无影响'
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免疫因素的影响

研究证明#多种细胞生长因子能有效地促进蛋白多糖的分

泌和肌腱细胞的生长#促进肌腱内源性愈合'

A'>

!

表皮生长因子$

A
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U!$

是

一种小肽#由
(+

个氨基酸残基组成#它是一种多功能的生长因

子#在体内(外都对多种组织细胞有强烈的促分裂作用#可与
(

种具有不同信号序列的蛋白结合#进行信号转导#在翻译水平

上对蛋白质的合成起调节作用'此外#

U!$

可提高细胞内

"#/

拓扑异构酶活性#也可促进一些与增殖有关的基因表达

如
2
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F

(

E9.

等'王继宏等)
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*在
U!$

复合胶原膜预防鞘管区

肌腱粘连(促进内源性愈合研究中#在断端包裹有
U!$

的胶原

膜的实验组#发现肌腱缝合段内胶原纤维数量多#腱细胞成熟#

处于肌腱修复晚期#证实
U!$

能降解胶原膜#加快肌腱内源性

愈合的速度'
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血小板源性生长因子$

J

GCBAGAB48AH:@A8
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是由多种细胞产生刺激平滑肌细胞(胶质等细

+>&&

重庆医学
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年
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月第
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卷第
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期



胞增生的多肽#具有广泛的生理活性'

O"!$

有
)

个方面的生

物学特征!$

%

&促进成纤维细胞(神经胶质细胞(平滑肌细胞(上

皮细胞及内皮细胞增殖%$

&

&刺激成纤维细胞(血管平滑肌细

胞(中性粒细胞和单核细胞的趋化运动%$

+

&引起血管收缩%$

)

&

加速创伤的愈合'

,

J

:08GAH

等用
O"!$4/V

刺激腱细胞
"#/

合成#结果
"#/

的合成与
O"!$

呈显著量效关系#因此通过

刺激诱导
O"!$

的产生#从而参与肌腱的修复愈合'而
O"!$

需在其他生长因子如
U!$

的协同下才能充分发挥作用'
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重组人胰岛素样生长因子
4
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#
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模拟将鸡的屈肌腱切断修

复术后#实验组在吻合口处滴加
HDX!$4

)

#对照组在吻合口处

滴加生理盐水#然后行大体观察及生物力学测试'结果发现实

验组最大抗拉力(最大延伸率均高于对照组#实验组肌腱模拟

主动屈曲度比对照组降低#表明局部滴加
HDX!$4

)

可以促进

肌腱内源性愈合'
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外源性碱性成纤维生长因子$

MC.:FE:MH9MGC.B

1

H9KBDECF4

B9H
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M$!$

&
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M$!$

主要来源于神经组织(垂体(肾上腺皮质(

黄体和胚胎#其主要生物学功能!$

%

&刺激中胚层(神经外胚层

源多种细胞的增殖和分化%$

&

&影响神经细胞的功能%$

+

&在血

管的生成过程中趋化内皮细胞%$

)

&促进肉芽组织的形成'盛

加根等在探讨外源性
M$!$

对鞘内肌腱愈合和粘连形成的作

用时#取成年雄性来亨鸡
;*

只制备鸡右爪第
+

趾深屈肌腱横

断模型#随机分为
+

组#每组
+*

只'对照组采用肌腱横行切断

后原位修复%纤维蛋白封闭剂组在肌腱断端使用纤维蛋白封闭

剂
*'<

&

3

后再原位修复%实验组在断端使用
M$!$

和内含
(**

0

1

的纤维蛋白封闭剂混合物
*'<

&

3

原位修复'术后
%

(

&

(

)

(

?

周#每组各取
<

只鸡进行大体(组织学检测%术后
?

周每组再各

取
<

只鸡进行生物力学测定'结果显示对照组与纤维蛋白封

闭剂组观测指标比较均无显著差别'与对照组和纤维蛋白封

闭剂组相比#实验组修复部位腱鞘(腱外膜及腱实质的外生血

管形成#成纤维细胞增殖较好#胶原的分泌出现早#数量也多#

肌腱滑动的距离也较短#屈曲功能和肌腱最大抗拉力较大#说

明在肌腱断端使用外源性
M$!$

能促进鞘内肌腱的愈合'
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转化生长因子
4
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5!$4

"

&
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5!$4

"

属于一组调节细胞生长和分化的超家族细胞因子#它

由淋巴细胞$尤其是
5HA

1

细胞&(单核细胞和许多组织产生#并

可受多种因子的调节#其生物学活性极为广泛#可抑制所有淋

巴细胞增殖和功能#并抑制巨噬细胞激活%此外#还可影响原癌

基因表达#参与胚胎发育(细胞分化和激素分泌#影响基质和基

质细胞功能%可促进伤口愈合'

c9H

1

A0.A

等)

&%

*将鼠的肌腱横

行切断后予以缝合#在修复早期用生化调控手段调节
5!$4

"

%

水平#证明有促进愈合作用'熊雁和张正治)

&&

*在用核心蛋白

聚糖对兔肌腱损伤位点直接注射研究时发现作为
5!$4

"

调节

因子#核心蛋白聚糖可调节
5!$4

"

和胶原纤维的形成#从而促

进内源性愈合'
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血管内皮生长因子$

@C.FIGCHA089BDAG:CG

1

H9KBDECFB9H

#

eU!$
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多种细胞可产生
eU!$

'

eU!$

受体仅表达于血管

内皮细胞表面'它的主要生物学功能是促进血管形成和增加

血管通透性'它与伤口的肉芽组织形成有关#在组织愈合和再

生中发挥重要作用)

&+

*

'徐红立和王爱民)

&+

*在探讨
eU!$

在

肌腱愈合早期的表达规律及其受体在修复区血管内皮细胞内

的表达类型时#利用免疫组化技术检测#发现
)

!

%)8

的肌腱

修复区#多种组织参与表达
eU!$

#

>

!

%*8

为高峰期%在修复

血管区血管内皮细胞内检测到
eU!$

受体
EGB4%

和
EGP4%

的表

达#但二者高峰不一致#表明
eU!$

可通过与其受体的特异性

结合在肌腱的外源性愈合中发挥重要作用'
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基因治疗

基因治疗是将遗传物质转入体内#通过分子水平来改变细

胞的结构和功能#其载体类型分为病毒载体和非病毒载体)

&)

*

'

病毒能有效地感染细胞#且不会引起很明显的机体免疫反

应)

&(

*

'在基因研究领域#已有研究证明肌腱损伤的转基因治

疗可能是将来的治疗手段'

aC0

1

等)

&<

*在体外利用腺相关病

毒载体将
M$!$

转入肌腱细胞#结果
)

型胶原和
+

型胶原在细

胞中的基因水平明显增高'

OC.FDAH

等)

&>

*在体外模型中将携

带
5!$4

"

%

基因的腺病毒复合于胶原水凝胶支架上置于肌腱

断端#结果与未转基因组相比#在移植区
5!$4

"

%

表达明显上

升#合成胶原量也明显增多'研究表明#生长因子基因可转入

动物模型的肌腱并表达#证明了转染携带编码生长因子如分化

生长因子基因来改善肌腱愈合的有效性'

C

!

结
!!

语

随着分子生物学技术和人类基因组资料的积累#肌腱愈合

过程中基因表达变化(肌腱生长因子的细胞信号转导通路及基

因治疗的研究#一方面从已发现的生长因子中找出特异性促进

肌腱愈合的因子#并探索其促进肌腱愈合的机制%另一方面则

是从靶组织中寻找新的因子#以希望能较好地提高肌腱修复的

治疗效果#降低其致残率'
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蛋白介导其生物学效应的膜受体的总称#它们
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