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带血管蒂髌骨移位修复胫骨外侧髁上关节面 

缺损的研究 

施建辉 ，陈秀清 ，邱大学 

(1．南京军区南京总医院卫生技术干部训练中心，江苏南京 210002；2．原南京军医学 

院解剖学教研室，江苏南京 210049) 

[摘 要] 目的 探讨带血管蒂髌骨移位的方法修复胫骨外侧髁上关节面缺损的可行性。方法 

用 30侧成人下肢标本，解剖研究髌骨的血管，观测30块髌骨和胫骨外侧髁上关节面的形态和面积。 

结果 ①供应髌骨血液的各支动脉先在髌骨周围吻合成髌周动脉环，再由该环发出分支进入髌骨；② 

于髌尖外下方参与形成髌周动脉环的膝下外侧动脉蒂长、径粗、位置恒定；③髌骨关节面与胫骨外侧 

髁上关节面形态大小相似。结论 带血管蒂髌骨可移位至胫骨外侧髁 ，利用其关节面 ，修复上关节面 

缺损，以期最大限度地保留膝关节的功能。 ． 
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Repairing defect of superior articular surface of tibial lateral condyle by pedicled pa- 

tella translocation 
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[Abstract] Objective To investigate the repair of the superior articular surface of the tibial lateral con— 

dyle using pedicled patella translocation．M ethods The patella blood supply was studied on dissection of 

30 sides of the adult lower limbs．The morph0l0gy and area of patella and tibial lateral condyle were observed 

and measured．Results ①The arteries supplying to the patella formed a ring and branched into the patella． 

@The lateral inferior genicular vessels were long in length and big in diameter，and its location was fixed． 

@Similar form and area were found on the articular surface on both the patella and the tibial lateral condyle． 

Conclusion Pedicled patella can be transposed to repair the defect of the superior articular surface of the 

tibial lateral condyle． 

[Key words] Patella；Lateral inferior genicular vessel；Vessel pedicle；Tibial lateral condyle；Defect 

膝关节的胫骨外侧髁上关节面因肿瘤、创伤或 

炎症等原因而严重受损时，采用传统的修复方法，术 

后膝关节活动受限  ̈。Campanacci等 采用不带 

血供的自体髌骨移植，修复胫骨外侧髁上关节面缺 

损，术后有移植髌骨坏死之忧。本文在国内外对髌 

骨及血管供应研究的基础上 ，从带血管蒂髌骨移 

位修复胫骨外侧髁上关节面缺损的角度，研究髌骨 

的血管，尤其观测膝下外侧血管和髌骨关节面的形 

态。根据观测结果，提出带血管蒂髌骨移位修复胫 

骨外侧髁上关节面缺损方案。 

1 材料与方法 

· 论 著 · 

1．1 材料 2005～2007收集国人 30侧经动脉灌 

注红色乳胶甲醛溶液固定的成人下肢标本。 

1．2 方法 解剖观测髌骨的血管，测量可用作血管 

蒂的膝下外侧血管的外径、长度和位置；观测髌骨关 

节面和胫骨外侧髁上关节面的形态，用求积仪测量 

关节面的面积。 

2 结 果 
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2．1 髌骨血供的来源 髌骨的动脉来自髌骨四周， 

主要有膝上外侧动脉、膝下外侧动脉、旋股外侧动脉 

降支、膝降动脉关节支的髌下支、膝降动脉髌上支和 

膝下内侧动脉等。这些血管从不同方向走向髌骨， 

并在髌骨周围互相吻合形成髌周动脉环。见图 1。 

该环的髌上动脉弓包括浅、深两弓，分别位于髌底上 

缘的股四头肌腱浅、深面，髌旁动脉弓分列于髌骨 

内、外侧的腱组织浅层中。髌下动脉弓位于髌韧带 

后面的髌下脂肪中，距髌尖下(13．5±5．2)mm，外 

径(1．2 4-0．3)mm。髌下动脉弓是参与形成髌周动 

脉环各动脉弓中位置最恒定、外径最大的动脉弓，而 

髌旁动脉弓和髌上动脉弓一般较为细小。 

1．膝上外侧动脉；2．膝下外侧动脉；3．膝上内侧动脉；4． 

膝降动脉关节支的髌下支；5．膝下内侧动脉；6．髌韧带(翻起) 

图 1 髌骨的动脉 

2．2 膝下外侧血管 膝下外侧动脉于外侧半月板 

平面起于胭动脉，起始处外径(1．8 4-0．4)mm，经腓 

肠肌外侧头和股二头肌止端的深面行向外侧，穿人 

腓侧副韧带中段的深面，沿外侧半月板表面的关节 

囊组织 中，行 向髌骨外下方。至距髌骨外下缘 

(15．1±5．1)mm处分为升支和横支，分支前膝下外 

侧动脉干长(10．3 4-2．3)em，外径(1．4 4-0．3)mm。 

升支外径(0．7 4-0．3)mm，与膝上外侧动脉的分支 

吻合成髌旁动脉弓。横支外径(1．2 4-0．3)ITlllq，行 

向髌韧带后方，与膝下内侧动脉的分支吻合成髌下 

动脉弓。 

2．3 髌骨和胫骨外侧髁上关节面的观测 髌骨后 

面光滑，几乎全部为关节面，关节面中内侧有一纵向 

隆起的嵴，将关节面分为内、外两份，外侧份较大，其 

中部凹陷，内侧份较小，略显平坦。胫骨外侧髁上关 

节面呈卵圆形，前窄后宽，前后方向较平，内外方向 

凹陷，中部微凹。见表 1。 

表 1 髌骨、胫骨内外侧髁上关节面的 

面积和横纵径 (x s) 

项 目 面积(em ) 横径(mm) 纵径(n|li1) 

3 讨 论 

3．1 手术可行性 髌骨本身具有骨和软骨两种组 

织成分，为修复胫骨外侧髁的骨与软骨复合缺损提 

供了基础。髌骨关节面与胫骨外侧髁上关节面形态 

大小相似。膝下外侧血管、膝降血管髌下支和膝下 

内侧血管是髌骨的主要血供来源，并借助髌周动脉 

环可营养整个髌骨。因此，提出以膝下外侧血管为 

蒂髌骨移位术重建胫骨外侧髁骨与软骨缺损的手术 

方法具有可行性。 

3．2 血管蒂的显露 用带血管蒂髌骨修复胫骨外 

侧髁上关节面缺损，可采用沿外侧半月板切除术人 

路，从髌骨外下方起，至腓骨小头前方，切开皮肤、皮 

下组织和髌外侧支持带。于腓侧副韧带中段前缘的 

深面、外侧半月板水平的关节囊组织中，可寻见横向 

行走的膝下外侧血管蒂。 

3．3 髌周血管环的保护 凿取髌韧带附着部的胫 

骨粗隆，将凿取的胫骨粗隆提起，向上将髌韧带分离 

至髌骨尖两侧(注意不可涉及髌韧带深面和两侧缘 

的脂肪组织，内有血管通过)。继续向上翻起髌骨 

前面约2 em宽的肌腱和骨膜，直达髌骨底前缘。切 

取髌骨时，要保护除髌上血管弓浅弓以外的血管弓 

的完整，以防损伤。上横切口和两侧纵切口应离髌 

骨缘 1．5 em左右，下横切 口应离髌骨尖以下 2 em 

左右。相邻切口应相互垂直，以髌骨前面为中心，连 

成“口”形，不可连成 “V”或“o”形，以避免损伤髌 

周血管环。 

3．4 髌骨的放置 根据髌骨关节面的形态和血管 

蒂的位置，放置时顺纵轴旋转 90。。修复胫骨外侧 

髁上关节面时，髌尖向外，髌底向内，髌骨的关节 

面向膝关节腔，并使髌骨关节面外侧份置于原胫骨 
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外侧髁上关节面中部区域，髌骨关节面内侧份置于 

后部。见图2。 

1．髌韧带；2．膝下外侧动脉；3．髌骨关节面；4．髌骨尖； 

5．腓侧副韧带；6．胫骨内侧髁上关节面 

图2 髌骨移位至胫骨外侧髁 

3．5 移位髌骨的支持和固定 胫骨外侧髁上关节 

面的严重缺损，常伴有不同程度的外侧髁的骨缺损， 

根据缺损大小，取不同形状或大小的髂骨或腓骨用 

以支持髌骨并填充缺损。髌骨、髂骨或腓骨均须与 

胫骨外侧髁固定，以防止负重后髌骨塌陷，关节间隙 

增宽。 

3．6 髌骨移位修复胫骨外侧髁上关节面缺损的特 

点 ①髌骨关节面与胫骨外侧髁上关节面的形态大 

小不完全相同，但有相似之处能就近切取，有足够长 

的血管蒂，可为胫骨外侧髁上关节面的修复提供材 

料。②带血管蒂髌骨移位修复胫骨外侧髁上关节面 

缺损，术后膝关节伸直时，没有了原有的髌骨“杠 

杆”作用，致使伸膝力量有所减弱，但膝关节的屈伸 

功能仍得以一定程度的保留。 
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