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&摘要'

!

目的
!

评价富血小板血浆"

W7W

$应用于膝关节半月板损伤行关节镜缝合修复术后患者的临床效果*方法
!

选择

3&!+

年
%

月至
3&!2

年
%

月半月板损伤患者
31

例!采用随机对照方法将患者分为两组.

W7W

组
!2

例!为关节镜联合应用
W7W

组#

关节镜组
!2

例!为单纯关节镜治疗组*随访时间
+

!

!3

个月!观察两组患者治疗后
S

@

-B(=E

评分%膝关节损伤和骨关节炎结果评

分"

T66[

$及临床疗效*结果
!

随访发现两组患者术后分别有
!

例患者在术后
!

年接受半月板切除术!其余患者关节症状均好

转#与治疗前比较!两组患者治疗后
S

@

-B(=E

评分显著提高"

!

"

&*&!

$!治疗后两组患者间比较差异无统计学意义"

!

'

&*&%

$#两

组患者治疗后
T66[

评分指标中!疼痛和体育运动评分比较差异有统计学意义"

!

"

&*&%

$!其余指标比较差异无统计学意义

"

!

'

&*&%

$*结论
!

关节镜下行半月板损伤修复手术有创伤小%恢复快及并发症少等优点*联合应用
W7W

治疗!其临床疗效改善

并不明显!进一步探讨
W7W

在半月板损伤修复中的临床作用!未来需要更多前瞻性研究*
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半月板是膝关节主要构成部分#在膝关节中有传导负荷&

分散应力&缓冲震荡&稳定关节等生物力学作用'半月板损伤

又是骨科常见的损伤#常引起膝关节疼痛和退行性变#最终导

致骨性关节炎的发生+

!

,

'随着对半月板功能的重视和关节镜

的临床应用#关节镜下半月板修整或缝合已成为半月板损伤的

标准治疗方法'如何最大限度地保留半月板#提高半月板再生

及自我修复活性#增加关节镜下半月板缝合修复成功率一直是

临床上的一大挑战'为探讨相关治疗效果#自
3&!+

年
%

月作

者在施行关节镜修复损伤半月板手术的同时#联合富血小板血

浆!

G

=<9:=:90;)?B

G

=<-E<

#

W7W

"凝胶应用#报道如下'

!

!

资料与方法

!*!

!

一般资料
!

本研究经南京医科大学附属苏州明基医院伦

理委员会审批批准!

3&!+R&&!/

"'所有患者治疗前均充分告

知详情并签署知情同意书'本组
31

例患者均确诊为半月板损

伤患者#选择标准(!

!

"年龄
!"

!

2&

岁#平均
+!*#

岁*!

3

"具有

半月板损伤症状体征#如膝关节疼痛&交锁&弹响#麦氏征阳性*

!

+

"

I7C

诊断半月板损伤分度!

[9(==:;

分度"

&$

级的患者'

排除合并有交叉韧带损伤及骨性关节炎患者'患者使用随机

区组法进行分组#分为关节镜组和关节镜联合
W7W

治疗的

W7W

组#每组
!2

例'

!*"

!

治疗方法
!

关节镜组采用美国史塞克!

[9;

@

U:;

"关节镜

系统#对膝关节内各部位进行检查及处理#根据半月板损伤情

况进行半月板缝合术!

<̀-90A)b

或外内缝合"'术后第
!

天开始

做股四头肌等长收缩主动活动#术后第
2

天主动膝关节屈伸功

能锻炼#

!

周后进行非负重功能锻炼'

W7W

组采用山东威高集

团医用高分子制品股份有限公司提供的
W7W

制备套装+国食

药监械!准"字
3&!+

第
+2!&&%!

号,和威高
W7W

专用离心机'

采用
3

次离心法制备
W7W

凝胶#取患者外周血
%&ES

置于装

有抗凝剂的离心管中#放入离心机中#配平后进行第
!

次离心#

转速
!2&&;

)

E).

#时间
!&E).

#离心后血液分为
+

层#上&下分

"/&%

重庆医学
3&!%

年
!3

月第
22

卷第
+#

期

%

基金项目(南京医科大学科技发展基金资助项目!

3&!+.

,

EF!2"

"'

!

作者简介!何罕亮!

!"1&$

"#主治医师#硕士#主要从事临床关节外科

研究'

!

#

!

通讯作者#
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别为血清层和红细胞层#中间可见白膜层!内含血小板&白细胞

等"'用注射器吸取白膜层以下的红细胞并弃去'剩余部分放

入离心机中重新配平后进行第
3

次离心#转速
!2&&;

)

E).

#时

间
!&E).

#离心后标本分为
3

层#上层为贫血小板血浆!

WWW

"#

下层为
W7W

'取出
W7W

与激活剂!由
!&&&O

牛凝血酶与

!&P

氯化钙
!ES

混合制成"按
%Z!

的比例混合制成
W7W

凝

胶'镜下检查处理操作同关节镜组#进行半月板修复时将

W7W

凝胶缝合于损伤区域'

!*#

!

观察指标
!

!

!

"记录需二次半月板切除术的患者例数*

!

3

"所有患者均于治疗前及治疗结束后
+

&

#

个月参照
S

@

-B(=E

评分量表进行膝关节功能评价+

3

,

#总分为
!&&

分#

!&&

为最佳*

!

+

"于治疗结束后
!3

个月参照膝关节损伤和骨关节炎结果评

分!

T66[

评分"量表进行功能评价+

+

,

#量表由
%

个子域
23

个

单项组成#

%

个子域为疼痛!

"

项"#症状与僵硬!

/

项"#日常生

活活动!

!/

项"#运动功能!

%

项"#与膝关节相关的生活质量!

2

项"#每一项得分
&

!

2

分#将每个子域得分都标准化到
&

!

!&&

分#

!&&

分为最好的结果'

!*$

!

统计学处理
!

采用
[W[[!1*&

统计软件进行分析#治疗

前&后比较采用
8

检验#以
!

"

&*&%

为差异有统计学意义'

"

!

结
!!

果

随访发现两组患者分别有
!

例患者在术后
!3

个月接受半

月板切除术#其余患者关节症状均好转#无明显差异'

两组患者治疗后
+

&

#

个月
S

@

-B(=E

评分与治疗前比较显

著提高#差异有统计学意义!

!

"

&*&!

"#治疗后两组患者间比

较差异无统计学意义!

!

'

&*&%

"#见表
!

'

两组患者
T66[

评分指标!疼痛&症状与僵硬&日常生活

活动&运动功能&与膝关节相关的生活质量"在治疗
!3

个月后

各项的平均值分别为
W7W

组!

/1*+

&

1%*1

&

"2*3

&

/2*%

&

/%*#

分"&关节镜组!

"+*%

&

"&*3

&

"/*%

&

11*"

&

/1*#

分"#两组患者中

疼痛和体育运动评分比较差异有统计学意义!

!

"

&*&%

"#其他

指标比较差异无统计学意义!

!

'

&*&%

"#见图
!

'

表
!

!!

两组患者
S

@

-B(=E

功能评分比较$

Ik<

(分%

组别 治疗前
治疗后

+

个月
#

个月

关节镜组
%3*1k#*3 1%*/k1*#

%

"&*%k2*+

W7W

组
%%*3k+*" 11*#k3*/

#

"3*2k!*1

#

!!

%

(

!

"

&*&!

#与治疗前比较*

#

(

!

'

&*&%

#与关节镜组比较'

图
!

!!

两组患者
T66[

评分比较

#

!

讨
!!

论

半月板损伤在青壮年多发#旋转外力是引起该损伤的一个

重要原因'由于半月板结构的特殊性#其损伤愈合有
3

种不同

的机制'在半月板红区!血管区"#丰富的血供为间充质细胞提

供营养诱导愈合+

2

,

'而在白区!无血管区"#半月板的愈合依赖

自身的组织修复能力#导致愈合困难#甚至不愈合+

%

,

'半月板

缝合术治疗红区半月板损伤效果明显#愈合率高达
"&P

#但对

白区损伤的效果不佳+

#

,

'在年轻人的半月板损伤中#多伴有
3

个区域的同时撕裂'在行关节镜半月板修复时#除非损伤是不

能缝合的#行简单的半月板切除术是不可取的#这会导致关节

软骨退变#软骨下骨硬化的远期并发症+

/

,

'本研究在关节镜下

修复的同时将
W7W

凝胶缝合于半月板的损伤区域'

W7W

是自体全血通过离心后得到的血液制品#其血小板

浓度高达全血中血小板的
+

!

1

倍'

W7W

中的血小板活化可

释放大量内源性生长因子#如血小板源性生长因子!

WMJ̀

"&

胰岛素样生长因子!

CJ̀

"&转化生长因子
0

'

!

HJ̀0

'

"&血管内皮

生长因子!

XYJ̀

"以及成纤维细胞生长因子!

J̀̀

"等+

1

,

'目

前#单纯生长因子的获取复杂而昂贵'而
W7W

的制备仅需要

采集自体外周血通过
3

次离心即可获得#因此#

W7W

成为了生

长因子应用的重要来源'在骨科领域#

W7W

在促进组织损伤

后的修复及再生方面有积极的作用+

"

,

'

W7W

中的生长因子及

其他的细胞因子作用于损伤的半月板#能够促进软骨化生及毛

细血管形成#提高局部血液供应+

!&

,

'动物体外实验表明#

W7W

提高半月板细胞活性&促进细胞再生并且能促进硫酸化糖胺聚

糖的合成+

!!

,

'

W7W

中含有大量的纤维蛋白#为半月板修复提

供了支架+

!3

,

#体内及体外实验揭示了
W7W

在半月板损伤中的

作用'然而#

W7W

在临床半月板损伤修复中疗效的报道很少'

本研究使用
W7W

与凝血酶和氯化钙混合制成具有黏性的

W7W

凝胶#一方面有利于
W7W

能在半月板损伤部位固定缝合*

另一方面有利于
W7W

在损伤局部流失较少#作用更持久'两

组患者在术前及术后
+

&

#

个月后的随访中进行了膝关节功能

S

@

-B(=E

评分#在术后
!3

个月进行了
T66[

评分'结果发现#

S

@

-B(=E

评分中#

W7W

组评分看似高于关节镜组#但是两组间

比较差异无统计学意义!

!

'

&*&%

"'

T66[

评分中#

W7W

组患

者也只有术后疼痛及运动功能评分明显高于关节镜组#表明

W7W

能有效缓解关节镜缝合修复半月板损伤术后远期疼痛#

这与
W7W

能延缓关节退变&减轻炎症渗出有关'但这依然不

能证明
W7W

组半月板愈合效果'

这是否就否定了
W7W

在半月板修复上的临床疗效呢- 答

案是否定的'本研究样本数量相对较小#并且每个样本中的变

量也会直接影响着研究结果#比如年龄&体质量指数&半月板损

伤的程度及部位等'年龄与体质量指数这
3

个变量会影响膝

关节胶原蛋白合成和软骨的退变#影响半月板修复的结果'研

究表明#严重而复杂的半月板损伤是不可能痊愈的+

!+

,

'因此#

本研究中#

W7W

可能会提高损伤半月板的生物学功能#但是#

损伤的严重程度并不能让它修复'最近研究表明#在前交叉韧

带损伤重建的病例中#同时进行的半月板损伤修复#其愈合率

明显升高+

!2

,

'事实上#为了消除这些变量带来的影响#本研究

对入选患者的年龄&损伤的程度做了一些限定#并且排除伴有

韧带损伤的半月板损伤患者#这也是样本数量减少的原因'但

是#影响半月板修复愈合的变量是多方面的#

W7W

临床疗效有

可能被掩盖了'

半月板损伤缝合修复失败后#往往需要行半月板切除术'

半月板损伤缝合修复#

J;<.9

等+

!%

,研究表明选择由内向外缝合

&1&%
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+#

期



有
!/P

的失败率#术后平均的
S

@

-B(=E

评分为
1/P

'另有研

究表明#联合应用纤维蛋白修复半月板的失败率只有
1P

#而

不使用纤维蛋白的失败率为
2!P

+

!#

,

'本研究中#两组患者中

分别有
!

例在术后接受了半月板切除术#组间比较差异无统计

学意义!

!

'

&*&%

"'本研究并不能看出
W7W

治疗是否减少随

后的半月板切除率'

虽然
W7W

在促进骨科软组织损伤愈合有理论上支持#但

临床疗效尚不明确'体外和体内动物实验中#有许多证据表明

W7W

对半月板损伤修复有积极作用'尽管本研究表明
W7W

在

术后疼痛方面有一定作用*且研究有样本量的限制#但是在二

次手术及术后功能评定结果中#并没有表明
W7W

用于单纯半

月板修复有其显著作用'进一步研究
W7W

在半月板修复中的

作用#有赖未来更多样本的前瞻随机性的研究'
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