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多学科协作康复路径对前交叉韧带重建术后超早期康复目标 

达成率的改善效果研究 

张 丽，徐 江，伊春梅，张岚超 

中国人民解放军联勤保障部队第九二〇医院  云南昆明 

【摘要】目的 分析在前交叉韧带重建术后应用多学科协作康复路径对超早期康复目标达成率的改善效果。

方法 180 例前交叉韧带重建术患者以双色球法随机分为对照组和研究组，各 90 例，对照组予以常规术后护理，

研究组实施多学科协作康复路径干预，对比两组患者膝关节功能改善情况以及康复目标达成率。结果 干预后，

研究组患者 Lysholm 膝关节功能评分、膝关节活动度（ROM）均较干预前明显提升，疼痛程度（VAS）较前明显

且均优于同期对照组（P<0.05）；研究组康复目标达成率明显高于对照组（P<0.05）。结论 将多学科协作康复路

径应用于前交叉韧带重建术后超早期康复中，可有效促进患者术后疼痛症状缓解，改善膝关节活动功能，并有助

于提升超早期康复目标的达成率，值得在临床推广应用。 
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Research on the improvement effect of multidisciplinary collaborative rehabilitation pathway on the 

achievement rate of ultra-early rehabilitation goals after anterior cruciate ligament reconstruction 
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【 Abstract 】 Objective To analyze the improvement effect of applying the multidisciplinary collaborative 
rehabilitation pathway after anterior cruciate ligament reconstruction on the achievement rate of ultra-early rehabilitation 
goals. Methods 180 patients undergoing anterior cruciate ligament reconstruction were randomly divided into the control 
group and the study group by the double lottery method, with 90 cases in each group. The control group received routine 
postoperative care, while the study group received multidisciplinary collaborative rehabilitation pathway intervention. The 
improvement of knee joint function and the achievement rate of rehabilitation goals of the two groups were compared. 
Results After the intervention, the Lysholm knee joint function score and knee joint range of motion (ROM) of the study 
group were significantly improved compared with those before the intervention, and the pain degree (VAS) was 
significantly lower than that before and was better than that of the control group in the same period (P < 0.05); the 
achievement rate of rehabilitation goals in the study group was significantly higher than that in the control group (P < 0.05). 
Conclusion Applying the multidisciplinary collaborative rehabilitation pathway in the ultra-early rehabilitation of anterior 
cruciate ligament reconstruction after surgery can effectively relieve postoperative pain symptoms, improve knee joint 
movement function, and help improve the achievement rate of ultra-early rehabilitation goals. It is worthy of clinical 
promotion and application. 
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前交叉韧带损伤可发生在任何年龄段，是临床十

分常见的一种膝关节损伤类型，多见于运动人群，也可

以因为日常生活中意外扭转引起，患者在临床上通常

表现出关节不稳、疼痛、肿胀及活动受限等症状，若不

及时进行干预，容易继发半月板损伤及创伤性关节炎，

延长康复周期。目前临床针对此类膝关节损伤，若满足

https://cn.oajrc.org/


张丽，徐江，伊春梅，张岚超           多学科协作康复路径对前交叉韧带重建术后超早期康复目标达成率的改善效果研究 

- 8 - 

手术要求通常建议患者尽快接受关节镜下前交叉韧带

重建术治疗，该术式属微创手术，具有创伤小、恢复快

等优势，可便于患者术后开展早期康复训练，进而促进

其膝关节功能恢复，缩短整体康复周期。目前该术式在

国内外均已广泛应用，尤其适用于运动性韧带损伤的

治疗。早期康复是患者术后膝关节功能恢复的重要阶

段，在实际康复过程中，患者可能因疼痛、训练不规范

等问题，导致康复目标难以按时达成，甚至出现关节粘

连或肌肉萎缩等不良情况，影响术后恢复效果。而常规

康复护理更多是依赖医护人员的个人经验进行基础护

理和简单指导，缺乏科学性，护理方式较为单一，难以

满足患者的康复需求。多学科协作康复路径（MCRP）
是一种整合多个学科专业资源对多患者进行康复指导

的协作模式，能够提高康复训练方案的规范性，达成超

早期康复目标，改善患者膝关节功能。基于此，本研究

将 180 例行前交叉韧带重建术患者纳入研究范围，旨

在分析在前交叉韧带重建术后应用多学科协作康复路

径对超早期康复目标达成率的改善效果。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选取 2026 年 1 月-3 月于本院接受关节镜下前交叉

韧带重建术治疗的 180 例前交叉韧带损伤患者为研究

对象，采用双色球分组法分为两组，即对照组和研究组

各 90 例。对照组中男女比例为 59/31，年龄最大 59 岁，

最小 20 岁，均值（42.06±3.70）岁，损伤类别包括运动

伤 53 例、扭伤 29 例、交通伤 8 例；研究组中男女比

例为 52/38，年龄最大 54 岁，最小 22 岁，均值

（42.40±4.11）岁，损伤类别包括运动伤 47 例、扭伤

30 例、交通伤 13 例。纳入标准：（1）经 X 线或 MRI
等影像学检查确诊为前交叉韧带损伤；（2）符合重建

手术指征且顺利完成手术；（3）研究前无其他膝关节

病变；（4）患者对研究知情同意。排除标准：（1）合

并凝血功能障碍或其他严重疾病，无法耐受手术者；

（2）术后出现严重感染或关节出血等严重并发症；（3）
存在膝关节手术既往史。 

1.2 方法 
对照组：本组的康复管理按照常规方案执行，主要

包括：患者入院后对其进行常规入院宣教和病情观察，

术后主动了解患者心理状态，体征稳定下指导其进行

简单的康复训练，同时做好饮食等方面基础指导，患者

出院后安排电话随访，了解患者康复情况。 
研究组：在对照组基础上实施多学科协作康复路

径，具体干预措施如下：（1）成立多学科协作康复小

组。由具备专业能力的护士、骨科医师、康复治疗师、

营养师和心理科医师共同组成多学科协作康复小组，

明确各成员职责，定期开展会诊，结合患者的术后情况

以及疼痛程度和康复需求，共同为患者制定个性化的

超早期康复方案。其中护士负责完成各项基础护理操

作和康复训练监督，各学科医师共同针对患者的疼痛、

营养支持以及心理问题提供意见，根据患者康复情况

灵活调整干预方案，帮助患者达到超早期康复目标。

（2）护理实施。①卧床阶段。术后的 1-3 天，患者以

被动训练为主，康复治疗师指导护士协助患者完成膝

关节被动屈伸，角度控制在 30o 以内，配合股四头肌等

长收缩训练等，每次 10-15 分钟，每日 3 次。同时医师

全面评估患者的疼痛程度，采用药物镇痛和转移注意

力等方法缓解患者疼痛感。护士需积极关注患者的切

口渗血和关节肿胀情况。营养师对患者开展营养支持，

建议患者此阶段内主要以清淡、易消化且富含高蛋白

的食物为主。心理医师与患者进行定期沟通，缓解患者

术后焦虑。②过渡阶段。术后的 4-7 天内，患者由被动

训练逐渐转为主动训练，指导患者主动开展屈伸膝关

节运动，角度增加到 60-90o，同时增强踝泵练习以促进

肢体血液循环。营养师指导患者适当增加钙和维生素

的摄入，加快组织修复。③出院准备阶段。术后的 8-
14 天内，康复小组进一步强化主动训练，指导患者开

始进行平衡功能练习。同时康复治疗师开始进行出院

后的康复指导，教会其居家时康复锻炼的方法。护士也

做好出院指导，告知患者出院后的注意事项，心理医师

则再次评估患者的心理状态，疏导患者负面情绪，增强

其康复信心。④出院第 1 个月。出院后一周，护理人

员通过电话或微信进行随访，指导患者定期到院评估

膝关节活动度和肌力恢复情况，并纠正患者的不规范

动作，随后 1 个月内定期随访 1-2 次，了解患者的训练

依从性、关节肿胀及疼痛情况，及时调整居家时的康复

方案。 
1.3 观察指标 
（1）膝关节功能：采用 Lysholm 膝关节功能评分

对患者的膝关节恢复情况进行评估，分值越高表示恢

复越好；采用量角器测量患者膝关节主动屈曲活动范

围（ROM）。 
（2）疼痛程度：以 VAS（视觉模拟评分）法对患

者进行疼痛程度评估，共计 10 分，分值与疼痛严重程

度呈正比； 
（3）康复目标达成率：包含超预期达成（提前完

成各节段康复目标，肌力恢复良好，疼痛明显降低）、
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一般达成（按时完成各节段康复目标，肌力有所恢复，

疼痛程度有一定改善）和未达成（未能完成各阶段的康

复目标）三个评价项目，康复目标达成率=（超预期达

成+一般达成）例数/组间例数*100%。 
1.4 统计学方法 
本研究数据采用 SPSS 21.0 分析，计数资料比较采

用 χ²检验，以率（%）表示，计量资料比较采用 t 检验，

并以（x±s）表示，若（P＜0.05）有统计学意义。 
2 结果 

2.1 两组干预前后膝关节功能恢复情况和疼痛程

度分析 
干预后，研究组患者 Lysholm 膝关节功能评分、

膝关节活动度（ROM）均较干预前明显提升，疼痛程

度（VAS）较前明显且均优于同期对照组（P<0.05），

见表 1。 
2.2 两组康复目标达成情况分析 
研 究 组 康 复 目 标 达 成 率 明 显 高 于 对 照 组

（P<0.05），见表 2。 

表 1  两组干预前后 Lysholm、ROM、VAS 评分比较（x±s） 

组别 例数 
Lysholm ROM VAS 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 

对照组 90 30.34±5.61 75.15±6.89 78.50±3.83 113.43±6.12 5.93±0.72 3.86±0.61 
研究组 90 30.19±5.53 85.43±7.33 79.41±4.34 125.21±4.09 5.70±0.80 2.09±0.70 

t  0.180 9.694 1.491 15.182 2.027 18.084 
P  0.856 <0.001 0.137 <0.001 0.044 <0.001 

表 2  两组康复目标达成率比较（n/%） 

组别 例数 超预期达成 一般达成 未达成 总达成率 

对照组 90 20（22.22） 52（57.78） 18（20.00） 72（80.00） 
研究组 90 55（61.11） 32（35.56） 3（3.33） 87（96.67） 
χ2     12.129 
P     <0.001 

 
3 讨论 
前交叉韧带是维持膝盖稳定性和功能性的核心解

剖结构，其损伤常见于高强度运动和意外扭伤等外部

因素。通常情况下，非开放的损伤在经手术治疗后可以

获得较为理想的预后效果，但术后仍需要接受规范的

康复干预，才能最大限度恢复膝关节功能，减少肌肉萎

缩和关节粘连等并发症。本研究将多学科协作路径应

用于前交叉韧带重建术患者的术后超早期康复管理当

中，取得了满意效果。结果显示，研究组患者的 Lysholm
评分及膝关节活动度均明显高于干预前，且优于同期

对照组，疼痛评分则较对照组明显下降，康复目标达成

率大幅高于对照组（P<0.05），表明多学科协作路径有

助于促进患者膝关节功能的快速恢复，并对缓解患者

疼痛和提高康复目标达成率具有显著效果。分析原因

在于，多学科协作路径联合营养师、康复医师和心理科

医师等多个学科的人员，为患者共同制定符合个人特

征的康复计划，并按照患者的康复阶段划分了不同的

康复重点，使整个康复流程更加合理。在早期阶段，康

复目标以关节功能恢复和韧带重塑，此阶段患者尚不

能下床活动，因此主要进行被动和局部主动的关节训

练，刺激关节周围的肌肉和神经，帮助形成正常的运动

模式。此阶段的训练也是减轻术后肌肉萎缩和关节粘

连的关键步骤。按照卧床、过渡、出院准备和出院后四

个阶段划分干干预重点，每个阶段设定明确的康复目

标和训练内容，确保干预措施具有连续性和针对性，从

而提升超早期康复的整体效果。 
综上所述，将多学科协作康复路径应用于前交叉

韧带重建术后超早期康复中，可有效促进患者术后疼

痛症状缓解，改善膝关节活动功能，并有助于提升超早

期康复目标的达成率，值得在临床推广应用。 
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