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[摘 要] 目的：观察在对老年胫骨平台骨折康复治疗过程中开展多元化康复锻炼的作用。方法：

前瞻性纳入 2025年 1 月至 6月老年胫骨平台骨折患者 74例，通过数字表随机抽样均分 2 组，

对照组（37例）进行常规康复治疗，观察组（37例）进行多元化康复锻炼。对患者膝关节功能、

活动能力、并发症对比。结果：观察组治疗后膝关节功能、活动能力评分高于对照组，P<0.05。
并发症发生率，观察组低于对照组，P<0.05。结论：在对老年胫骨平台骨折康复治疗过程中开

展多元化康复锻炼，可以帮助患者受损膝关节功能进行恢复，增加患者活动能力，降低术后并

发症发生率，有助于患者恢复。
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Application of Diversified Rehabilitation Exercises in the Rehabilitation Treatment of Elderly

Tibial Plateau Fractures
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Abstract: Objective: To observe the role of diversified rehabilitation exercises in the rehabilitation
treatment of elderly patients with tibial plateau fractures. Methods: A prospective study included 74
elderly patients with tibial plateau fractures from January to June 2025. The patients were randomly
divided into two groups using a digital table. The control group (37 cases) received conventional
rehabilitation treatment, while the observation group (37 cases) underwent diversified rehabilitation
exercises. Knee joint function, activity ability, and complications were compared between the two
groups. Results: After treatment, the observation group showed higher scores in knee joint function and
activity ability compared to the control group (P<0.05). The incidence of complications in the
observation group was lower than that in the control group (P<0.05). Conclusion: Implementing
diversified rehabilitation exercises during the rehabilitation treatment of elderly tibial plateau fractures can
help restore impaired knee joint function, enhance patient activity ability, and reduce the incidence of
postoperative complications, thereby benefiting patient recovery.
Keywords: Elderly Tibial Plateau Fracture; Rehabilitation Treatment; Diversification; Rehabilitation
Exercise

引言

胫骨平台骨折为当前临床较为常见的骨折类型，主要因

外力损伤所导致，会直接影响到患者日常活动[1-2]。手术治疗

为当前临床对老年胫骨平台骨折患者主要治疗措施，但手术

创伤性较大，患者术后恢复较为缓慢，为促使患者受损关节

功能可以迅速进行恢复，需在患者术后恢复阶段及时指导患

者进行康复锻炼[3-4]。多元化康复锻炼为当前临床对老年胫骨

平台骨折患者康复治疗过程的重要措施，旨在从多个维度指

导患者进行康复锻炼，起到帮助患者进行恢复的作用。本次

研究主要对多元化康复锻炼在老年胫骨平台骨折康复治疗

中的作用进行观察。

1 资料与方法

1.1 一般资料

前瞻性纳入 2025年 1 月至 6 月老年胫骨平台骨折患者

74例，通过数字表随机抽样均分 2 组，对照组（37例）进

行常规康复治疗，观察组（37例）进行多元化康复锻炼。在

患者组成方面，对照组男性 20例，女性 17例，年龄在 63~78

岁间，均值为（66.78±1.22）岁。体质指数 21~25kg/m2，均

值为（22.85±0.85）kg/m2。对照组男性 19例，女性 18例，

年龄在 62~79 岁间，均值为（67.78±1.22）岁。体质指数

21~25kg/m2，均值为（22.78±1.35）kg/m2。对患者基本资料

对比，P>0.05。
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1.2 方法

1.2.1 对照组

该组患者在术后恢复阶段进行常规康复治疗，准确关注

患者术后恢复情况，及时指导患者进行早期被动活动，并及

时评估患者是否达到下床条件，对于符合下床条件患者则可

以在护理人员协助下使用双拐进行活动锻炼。并按照循序渐

进的原则逐步增加活动量、活动时间。

1.2.2 观察组

该组患者则接受多元化康复锻炼。（1）早期多元化被

动锻炼。在患者恢复早期，需对患者进行肢体按摩，按照由

肢体远端逐步向近端进行按摩的方式进行。协助患者进行踝

关节、足耻、股四头肌被动活动，单次 15min，每日 3~5次。

若患者存在有关节部位肿痛以及发热等症状，则可以适当对

患者进行冰敷，缓解患者不适感。（2）术后首周锻炼。在

手术第二天则可以逐步指导患者进行踝关节锻炼，包括踝关

节屈伸、股四头肌锻炼等，协助患者进行股四头肌长收缩练

习，保持 10秒左右，再放松，反复进行 10次作为一组，每

日开展 3~5组。踝关节训练则主要以匀速背屈以及、跖屈训

练为主，单次训练时间控制为 3min，每天进行 3次训练。（3）

术后第 2~3周。在手术后 2~3周，则可以指导患者开始进行

膝关节屈伸练习，初次练习时需要将膝关节屈伸角度控制在

30°以下，结合患者自身耐受情况逐步增加活动角度，单次

训练时间控制在 15min，每日进行 3 次。（4）术后第 4~8

周。在该时间段内可以指导患者进行主动关节活动锻炼。借

助 CPM肢体智能运动训练治疗护理器辅助对患者进行被动

活动，开始训练时将活动角度控制在患者 30°以内，若患者

出现疼痛感，则适当减小角度，单次 15min，每日 3次。并

开始指导患者进行仰卧垂腿以及坐位垂腿训练，并在训练过

程中逐步增加屈曲角度到 90度以上。康复医生准确评估患

者患侧恢复情况，尝试指导患者使用弹力带进行抗阻训练，

抗阻训练过程中负荷量需由最小逐步增加，避免导致患者产

生不适感。（5）手术后 8~12周。该时间段开始指导患者开

展负重训练，先将负重量控制在患者体重 20%以下，结合患

者耐受情况逐步增加负重量。活动早期需指导家属做好协助

工作，避免出现摔倒等情况。单次负重训练时间控制在 10min

左右，并结合患者实际逐步增加活动量。在进行负重训练的

过程中，告知患者不得盲目增加负重，以免对受损关节造成

影响。若在负重活动过程中出现不适感，则需要及时进行休

息。鼓励患者结合自身具体情况对单次负重训练时间进行调

节，可以按照缩短单次训练时间，适当增加训练频率的方式

进行日常锻炼。

1.3 观察指标

（1）膝关节功能、活动能力评分对比。膝关节功能恢

复情况需按照 HSS 量表进行分析，分值在 0~100分，分值

越高则患者膝关节功能恢复越好。日常活动能力则按照 ADL

量表进行分析，分值 0~100分，评分与患者日常活动能力保

持正相关。（2）并发症统计。对患者在术后恢复阶段感染、

骨不连以及延迟愈合进行统计。

1.4 统计学方法

研究中相关数据都按照 SPSS 25.0进行分析，计量数据

按照均值±标准差（ sx  ）进行表达，t 检验，%对计数

资料进行表示，x2检验，（P<0.05）表示差异具备统计学意义。

2 结果

2.1 膝关节功能、活动能力评分对比

观察组治疗后膝关节功能、活动能力评分高于对照组，

P<0.05。见表 1。

表 1 膝关节功能、活动能力评分对比（ sx  ）

组

别

例

数

HSS ADL
治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

观

察

组

3
7

64.22±
2.89

83.15±
2.98

63.45±
2.01

86.65±
2.34

对

照

组

3
7

64.15±
2.91

75.67±
2.85

63.64±
2.74

70.52±
2.26

t - 0.785 24.352 1.583 22.425
P - 0.652 <0.001 0.364 <0.001

2.2 并发症发生率对比

结合统计，观察组在术后恢复阶段 2 例出现并发症，1

例患者出现感染、1例出现延迟愈合，对照组中 6例出现并

发症，2例出现感染、2例出现延迟愈合、2例出现骨不连续，

对比发生率，观察组 5.41%低于对照组 16.22%，对比χ

2=19.028，P=0.001<0.05。

3 讨论

老年胫骨平台骨折属于老年骨折类疾病中最常见类型，

结合当前临床接诊情况可知，在多方面因素影响下，该部分

骨折患者数量存在有明显增加的趋势，胫骨平台软组织覆盖

相对较少，血液供应相对较差，且手术对患者造成的创伤性

大，需要患者在术后较长时间才能恢复[5-6]。在针对该部分患

者进行康复治疗的过程中，需聚焦该部分骨折患者特点制定

更加有效的康复锻炼方案，促进患者受损部位关节功能进行

恢复。

多元化康复锻炼以促进患者受损关节功能恢复为目标，

为患者制定阶段性康复训练方案，按照循序渐进的原则指导

患者对训练内容进行调节，促使各方面训练措施可以更加符

合患者的实际情况[7-8]。术后早期以被动活动为主，合理控制

早期活动范围以及活动量，可以为后续顺利过渡到主动训练

提供条件[9-10]。适当进行早期被动活动，可以起到促进血液

循环的作用，可以促使患者术后早期损伤部位肿胀等症状迅
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速进行改善。准确关注患者恢复情况，逐步调整康复锻炼内

容以及单次活动量，帮助患者骨折部位受损功能逐步进行恢

复。在本次研究中，观察组在术后恢复阶段则进行多元化康

复锻炼，结合观察可以发现，在该锻炼模式的作用下，观察

组膝关节功能评分以及日常活动能力评分迅速提升且高于

对照组，表明在该康复训练方式下可以起到促进患者受损功

能恢复的作用，同时可以降低患者恢复期间并发症发生率，

综合保障对该部分患者的康复治疗效果。

综合研究，在对老年胫骨平台骨折康复治疗过程中开展

多元化康复锻炼，可以帮助患者受损膝关节功能进行恢复，

增加患者活动能力，降低术后并发症发生率，有助于患者恢复。
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