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0　引言
膝关节前交叉韧带断裂在临床上较为常见，膝关节前交

叉韧带是平稳膝关节的重要构造，能够有效限制胫骨向前移

动，维持膝关节的稳定性，一旦发生损伤，很容易导致膝关

节失去平衡，造成顽固型疼痛，影响正常功能，严重威胁患

者身体健康 [1]。膝关节前交叉韧带断裂的治疗难度较大，恢

复期较长，前交叉韧带十分复杂，很容易造成假阳性现象，

因此，选择一种有效的诊断方式，能够有效确保患者早期投

入治疗，从而改善临床疗效，降低不良反应，具有十分重要

的意义。为进一步探究其病症机理，本次研究选择核磁共振

成像技术与关节镜技术进行对比分析，现报告如下。

1　资料与方法
1.1　一般资料。选取我院收治的 100 例膝关节前交叉韧带断

裂患者为研究对象，根据电脑抽签的方式将其分为观察组与

对照组，各 50 例，对照组接受关节镜技术诊断，其中男 25
例，女 25 例；年龄为 20-70 岁，平均（55.5±6.5）岁。观察

组接受核磁共振成像技术诊断，其中男 26 例，女 24 例；年

龄为 21-71 岁，平均（56.5±6.5）岁。两组患者均已通过相

关检测，符合膝关节前交叉韧带断裂诊断标准，无相关药物

禁忌，排除其他传染性疾病，两组患者性别、年龄、病变位置、

病变直径、基础疾病等一般资料经统计学分析均无明显差异，
P >0.05，有可比性。

1.2　诊断方法。对照组接受关节镜技术诊断方式，取患者仰

卧位，执行硬膜外麻醉，选择硬膜外穿刺针，于患者髌上囊

执行关节穿刺，抽出渗出液，向关节内注入生理盐水，确保

关节扩张；于皮肤表面做好切口标记，切开皮肤，切口不超

过 0.5 cm，选择与关节镜相配套的套管进行穿刺，拔除锐性

闭塞器，随后将关节插入关节腔，取样执行检测，缝合伤口

并执行相关抗感染操作。观察组接受核磁共振成像技术诊断

方式，取患者仰卧位，矢状面呈 30°，选择常规 5 mm 层厚

矢状位扫描，记录相关检测结果。

1.3　观察指标。观察两组患者手术指标情况，包括手术之间

完全切除率及整体切除率；不良反应包括穿孔、出血、狭窄

等指标。

1.4　统计学分析。本研究数据均采用 SPSS 18.0 软件进行统

计学分析，数据描述采用 % 表示，计数资料采用 检验，

（P <0.05），差异具有统计学意义。

2　结果
观察组中共有 50 例确诊为膝关节前交叉韧带断裂，诊断

准确率为 100.0%；对照组中共有 38 例诊断为膝关节前交叉韧

带断裂，诊断准确率为 76.0%；观察组显著高于对照组，组间

计算 值为 8.651，P 值为 0.004，P < 0.05，差异有统计学意义。

3　讨论
膝关节前交叉韧带是维持膝关节平稳的重要构造，膝关

节前交叉韧带断裂也是目前临床上较为常见的损伤类型，随

着近年来生活节奏的加快，其发病率有明显提升，严重威胁

患者正常生活，因此选择一种有效诊断方式，具有十分积极

的临床意义。

前交叉韧带在临床上又被称前十字韧带，连接股骨与胫

骨，位于膝关节内，能够有效限制胫骨向前过度移位，与膝

关节内其他结构共同作用，保证膝关节的稳定性，确保人体

能够完成多种复杂下肢动作 [2]。膝关节前交叉韧带损伤多由

高速运动损伤或身体冲撞所致，常见的受伤机制包括屈膝外

翻伤，外旋伤，过伸伤等，主要来自于剧烈运动，同时高能

量交通事故中的行人，如骑电动自行车跌倒或是一些体质弱

的人不慎跌倒，也可能导致前十字韧带损伤。核磁共振成像

技术是一种较新的医学成像技术，采用静磁场和射频磁场使

人体组织成像，在成像过程中，不采用电子离辐射、也不用

造影剂就能够获得高对比度的清晰图像，它能够从人体分子

内部反映出人体器官失常和早期病变，但无法提供人体器官

的生理状态信息 [3]。本次研究发现，核磁共振成像技术应用

于膝关节前交叉韧带断裂的诊断过程中拥有较高的诊断准确

性，在诊断过程中，受到相关影响，依然有存在误差的风险，

但采用正常的检测方法，能够有效规避误差，将准确率长期

控制在较高水平，能够有效确保患者掌握病症，提升配合力度，

加强依从性，改善临床效果，具有十分积极的研究价值。

综上所述，核磁共振成像技术应用于膝关节前交叉韧带

断裂的诊断中效果显著，准确性高，值得临床广泛应用。
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