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半月板为什么会受伤

半月板是膝关节内一对填充减震
“软骨垫片”，因其外形是弯弯的，像个
月牙儿，所以叫半月板。它的作用类似
于机器轴承中的橡胶垫，起着力量缓
冲、减震、维持关节稳定和润滑膝关节
的作用。

半月板损伤的常见人群是热爱运
动的年轻人和年龄大的老年人。对年轻
人来讲，健康的半月板表面是平滑的，
当膝关节受到过大动作冲击时，如快速
扭 动 、弹 跳 落 地 时 扭 伤 、大 力 踢 球 踢
空、蹲下行走、跑步中被绊倒等，会导
致半月板受到的压力超过它能承受的
范围，就可能发生撕裂、断裂甚至部分
剥落，产生半月板急性创伤性损伤；对
中老年朋友来说，随着年龄的增长，半
月板变性退化，弹性及耐磨性能逐渐下

降，无法承受膝关节日常的反复活动摩
擦，从而导致半月板破裂。这就是为什
么许多中老年患者，膝关节并没有明确
的外伤史，却产生了半月板损伤的原因。

半月板损伤有哪些症状

一般半月板损伤都会有明显膝盖外伤
史，出现明显疼痛、肿胀和积液，关节屈伸
活动障碍。急性期过后，肿胀和积液可自行
消退，但活动时关节仍有疼痛。部分患者受
伤当时膝盖感觉不明显，甚至运动生活都
不受任何影响，但是随着时间的推进，症状
会逐渐显现。

老年患者在没有外伤或轻微外伤情
况下，也可出现上下楼及蹲下时膝盖疼
痛、弹响，这也是半月板损伤的表现。有
时膝关节弯曲过了一个角度后，疼痛会
突然消失，严重者可跛行或屈伸功能受
限。还有的人上下楼梯或者走路，经常会

突发膝关节酸软无力，休息一段时间会
慢慢恢复。

总之，半月板损伤后多数患者走平路
时并没有疼痛，在蹲起或者上楼、下楼时会
出现疼痛。

半月板损伤如何治疗

半月板损伤的治疗分为急性期治疗和
慢性期治疗。

急性半月板损伤或损伤早期，一般采
取冰敷、加压包扎、停止活动、休息和抬高
患肢等措施。若关节严重肿胀积血可抽出
部分液体或积血，用弹力绷带加压包扎2~
3周，佩戴支具固定。

另外，受伤后立即或等症状好转后应
至医院就诊，进行核磁共振检查明确损伤
程度，选择治疗方案。

Ⅰ度损伤：即半月板轻微退变，或仅仅
裂开一个很小的缝隙。

首选上述保守治疗，物理治疗可有效地
缓解伤后疼痛、肿胀等不适症状，等症状好转
后，可逐渐开始进行半月板康复锻炼。

Ⅱ度损伤：即半月板中度退变，裂开较大
一个缝隙，裂隙没有达关节面。

在保守治疗的基础上，可以服用消炎镇
痛药，减轻关节内炎症因子。关节腔注射润滑
剂(玻璃酸钠)，增加关节液的黏滞性和弹性，
从而保护病变的半月板。

Ⅱ度损伤保守治疗1~2月后，症状未予
缓解，可行手术治疗。

Ⅲ度损伤：即半月板撕裂性损伤，裂隙达
到关节面。

急性外伤引起的Ⅲ度损伤，以及慢性期
症状明显并有绞锁，则需手术治疗。

手术方法包括半月板切除术、半月板修
整术、半月板缝合术、半月板移植术。手术是
在关节镜下微创操作，切口不到 1cm，风险
低，并发症相对较少。 据光明网

膝盖疼有异响 当心半月板在求救

姜大爷今年 60 多岁，既往明确诊断过高血
压病，曾经口服降压药治疗。1 年前，他自作主
张停药，于日前突发脑干出血。据悉，病发当
天，姜大爷突然四肢无力、倒地昏迷，对外界毫
无反应。周围的工友马上呼叫“120”将其送到
了浙大四院。

急诊医生评估发现姜大爷格拉斯哥评分只
有 5 分（针对昏迷程度的判定，正常人为 15 分，
最低 3 分），双侧瞳孔缩小，对光反射消失，同
时出现呼吸困难、血氧饱和度下降，生命垂危。
颅脑 CT 检查则显示患者脑干出血，出血量大
约12ml。

浙大四院神经外科主任陈毅力表示，脑干
是生命中枢，也被认为是外科手术的“生命禁
区”，出血量大于 10ml 的死亡率在 90%以上。姜
大爷病情危重，随时可能心跳骤停死亡，如果继
续保守治疗，死亡率在 90%以上，即使侥幸生存
也将成为植物人。

生死营救，危在旦夕，浙大四院医护团队尽
全力开展手术进行抢救，患者最终顺利脱险，术
后复查 CT 发现，脑干内血肿已经清除。术后 2
天，虽然姜大爷还需使用呼吸机，但已经能够遵
从医护人员的要求进行抬手、握手等动作，看到
这个场面，所有人都坚定了继续抢救下去的决
心。在闯过了中枢性高热、严重肺部感染、消化
道出血等一关又一关以后，患者病情终于稳定，
目前已经转入康复科进行后续康复治疗。

由于长期血压控制不佳导致颅内血管病
变，进而引发脑出血，得知昏迷的这一原因，
姜 大 爷 为 自 己 轻 视 了 高 血 压 的 危 害 追 悔 莫
及。陈毅力提醒，脑干出血作为脑血管意外中
最为危重的一种，平时重在预防，患有高血压
病的患者一定要严格按照医生的要求监测控
制血压，千万不能随意停药减药，避免脑血管意
外的发生。

全媒体记者 柳青 通讯员 金南星

高血压患者
切莫随意停药
当心出现严重后果

6 月 30 日，杭州口腔医院义乌门诊部的
医生们来到城西小学，开展口腔卫生健康宣
教活动。

活动现场，医生们首先通过多媒体的形式，
为全校学生举办口腔健康教育讲座，教育孩子
从正确刷牙、合理饮食、定期检查等方面，养成
良好的习惯，预防龋齿的发生。讲座结束后，医
生分头到各个班级，为学生免费进行口腔卫生
健康检查。检查中发现一些学生防龋意识不强、
没有保持良好的口腔保健习惯，有不同程度的
龋齿现象。

该院医生指出，部分家长认为乳牙龋齿不
用管，反正会换恒牙，其实这是一大误区。放任
龋齿会影响咀嚼，甚至还可能影响孩子颌骨发
育，极易引起其他牙齿生长错乱。因此医生提醒
学生，要养成正确刷牙习惯、合理饮食、定期检
查，发现有龋齿现象要及时到医院治疗。

全媒体记者 盛庆乐 文/摄

杭州口腔医院义乌门诊部：

口腔卫生健康宣教
活动进校园

7月1日上午，义乌三溪堂中医保健
院开展冬病夏治“三伏贴”伏前预热贴开
贴的首日，前来敷贴的市民络绎不绝。

“冬病”为什么要“夏治”

“冬病”为什么要“夏治”？义乌三溪堂
中医保健院副主任中医师吕旭阳介绍，

《黄帝内经》记载：“春夏养阳，秋冬养
阴。”三伏天是一年中助阳益气的好时机。

一直以来，古人在漫长的实践中发
现一些疾病夏伏而冬发，其宿根常存体
内，缠绵难愈，参考春夏养阳的中医原
理，选择在夏季借用助阳药，更好地发挥
扶阳祛寒、扶助正气、祛除冬病根因的作
用，并可为秋冬储存阳气，阳气充足则冬
季不易被严寒所伤。

根据冬病夏治理念，挑选人体阳气
旺盛的三伏天给特定穴位外敷中药来改
善一些慢性疾病，从而产生“三伏贴”疗
法。针对不同人群的体质，把在冬天容易
发作的虚寒之病，放在阳气旺的三伏天
里治，再加上穴位刺激及药物的作用，那
些积压在身体深处的寒邪，逐步释放出
来，作用更佳。

“三伏贴”适应人群有哪些

“‘三伏贴’敷贴有相对应的适应症
状，需要根据不同人的不同需求，要有专
业中医师精准辨证取穴进行敷贴。”三溪
堂中医保健院副院长、针灸学博士李昌
植分析道。

根据患者冬病常犯的症状，由医疗专
业人员进行穴位的多重组合选取，辨证敷
贴，比如阳虚体质，冬天怕冷的，关键取穴
为大椎穴等；过敏性鼻炎，关键取穴天枢、
中脘等；颈肩腰腿痛，关键取穴肺俞、肾俞
等；痛经闭经，关键取穴气海、天枢、地机
等。敷三伏贴，与中药处方一样，需要同样
的中医思维，辨证施治。

李昌植介绍，目前“三伏贴”适应人
群主要有：呼吸系统疾病、虚寒因素所致
的妇科病、过敏性疾病、胃肠系统疾病、
亚健康人群等。

同时，“三伏贴”对小儿反复呼吸系
统感染、慢性咳嗽、过敏性鼻炎、鼻窦炎、
腺样体肥大、扁桃体炎等；小儿外感体
虚、免疫力低下、慢性腹泻、消化不良、
厌食等，也有较好的效果。

“三伏贴”认准正规医疗机构很关键

记者在采访过程中发现，近年来随
着中医养生意识的增强，冬病夏治的“三
伏贴”已到火爆程度。“‘三伏贴’看似简
单，其实针对不同症状，所选的配方和药
材都有讲究。对于市民来说，认准正规医

疗机构很关键。”业内人士特别指出。
作为浙中地区较早引入冬病夏治

“三伏贴”理念的三溪堂，在配方+药材
上，一直不断精进。据了解，三溪堂经多
年的临床改进，“三伏贴”的配方在不断
精进，分别针对呼吸道、胃肠、妇科、亚健
康等针对性配方每年推陈出新，另外分

出儿童和成年人的区别配方。
同时，冬病夏治的“三伏贴”时间上也有

讲究。具体为伏前预热贴：7月1日—7月10
日；头伏贴：7月11日—7月20日；中伏贴：7
月21日—7月30日；润中伏贴：7月31日—8
月9日；末伏贴：8月10日—8月19日。

全媒体记者 吕斌 文/摄

冬病夏治正当时

三溪堂“三伏贴”开贴了

市民正在进行葫芦灸的熏灸治疗。今年新投入使用的“三伏贴”特制药
丸，三溪堂的“三伏贴”在配方+药材上，每
年推陈出新。

7月1日上午，义乌三溪堂中医保健院
开展冬病夏治“三伏贴”正式开始了。

7月1日，义乌三溪堂中医保健院开展冬病夏治“三伏贴”伏前预热贴开贴的首日，市民正在进行艾灸。


