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研究原著

不同运动贴扎技术对跳深着陆时膝关节应力的影响

文题释义：

膝关节应力分析：采用Mimics、Geomagic、Solidworks、Ansys等软件建立膝关节仿真模型，以跳深运动中膝关节运动学和动力学指标作为

载荷和边界条件，计算膝关节软骨、半月板、前交叉韧带的应力分布情况。

跳深动作：从三维运动生物力学角度分析落地时的缓冲姿势，从而判断膝关节运动损伤的风险，是常见的膝关节运动损伤评估方法。

摘要

背景：贴扎作为一种有效预防运动过程中损伤的方法已得到广泛应用，但采用不同的贴扎方式对膝关节内部应力的影响尚不清晰。

目的：分析不同类型贴扎在跳深着陆中对女性篮球运动者膝关节运动学、动力学和软骨、半月板、前交叉韧带应力分布差异的影响。

方法：①招募10名武汉体育学院篮球专项女大学生，身高(166.60±1.64) cm，体质量(57.50±2.87) kg，年龄(22.40±1.77)岁。每名受试者分别

在膝关节无贴扎、肌内效贴扎、重弹贴扎的条件下进行跳跃动作，采集跳深着陆时膝关节运动学与地面反作用力数据。②基于膝关节三维

有限元模型，以垂直地面反作用力峰值时刻膝关节运动学数据作为边界条件，以股骨长轴方向的合力作为载荷，分析跳深着陆过程中膝关

节模型的应力分布情况。

结果与结论：①收集受试者跳深着陆数据显示，无贴扎组、肌内效贴扎组触地时刻膝关节外翻角度大于重弹贴扎组(P < 0.05)；无贴扎组垂

直地面反作用力峰值时刻膝关节膝外翻角度大于肌内效贴扎组、重弹贴扎组(P < 0.05)，缓冲阶段峰值膝关节膝外翻角度均大于肌内效贴扎

组、重弹贴扎组(P < 0.05)，缓冲阶段膝关节峰值膝关节内翻角度小于肌内效贴扎、重弹贴扎组(P < 0.05)；无贴扎组、肌内效贴扎组缓冲阶

段峰值膝关节内旋角大于重弹贴扎组(P < 0.05)；②有限元模型分析结果显示，无贴扎组股骨软骨外侧髁中部、外侧胫骨软骨中部与外侧半

月板前角内侧缘为应力集中部位；肌内效贴扎组股骨软骨外侧髁中部，重弹贴扎组股骨软骨内侧髁中部及肌内效贴和重弹贴扎组内侧胫骨

软骨中部外侧、内侧半月板体部内侧缘为应力集中部位；③结果显示，肌内效贴扎与重弹贴扎均能改善落地缓冲时膝关节额状面的运动模

式，减少膝关节外侧软骨及前交叉韧带股骨止点处的应力，而且重弹贴扎对于改善膝关节水平面内旋角度也有一定的作用，在运动中膝关

节额状面与水平面控制能力较差的人群可采用贴扎的方式，以提高落地缓冲时膝关节的动态控制能力，保护膝关节免受损伤。
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Abstract
BACKGROUND: As an effective protection method, taping has been widely used; however, the influence of different taping methods on the internal stress of 
the knee joint is not clear. 
OBJECTIVE: To analyze the effect of different kinds of taping on knee kinematics, dynamics and the stress distribution of cartilage, meniscus and anterior 
cruciate ligament during prevention of drop jump landing in female basketball players.
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在跳深运动中，获取女性篮
球运动者在无贴扎、肌内效
贴扎、重弹贴扎后的膝关节
三维生物力学数据。

在跳跃运动中，可用贴扎改
善膝关节额状面与水平面的
控制能力，降低膝关节内部
应力，提高运动表现能力。

基于一名女性受试者的
CT、MRI 片建立膝关节三
维有限元模型。

以垂直地面反作用力峰值
时刻的膝关节三维生物力
学数据作为边界条件和载
荷，进行有限元仿真。
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0    引言  Introduction
在运动中，下肢的神经肌肉控制与膝关节运动损伤息息

相关，目前已有许多筛查方法如侧切、急停起跳及跳深运动

被用来评估在运动中下肢保持解剖对齐及动态控制能力
[1-3]

。

跳深着陆是运动中常见的跳跃动作，如篮球运动员在前跳抢

球后立即进行纵跳投球，此时下肢关节在进行落地缓冲时的

动态控制能力尤为重要
[4-5]

。相关研究发现，在落地缓冲阶

段许多非接触性运动损伤与下肢的动态控制能力降低有关，

如在落地时膝关节屈曲角度降低、外翻及内旋角度增加，腘

绳肌激活降低、股四头肌激活增加导致的下肢动态外翻运动

会增加前交叉韧带的损伤风险
[6-9]

。

为降低下肢运动损伤风险、提高神经肌肉的动态控制能

力，学者们开始研究各种预防性的保护措施，而贴扎作为一

种简单方便的保护方法被广泛应用于各种不同运动场景中，

目前常用的贴布主要包括肌内效贴、白贴、重弹及轻弹贴布

等
[10-13]

。肌内效贴是一种弹性治疗胶带，采用不同的贴扎方

法能促进或抑制肌肉的活动且不妨碍正常的关节运动
[11，14]

；

白贴是无弹性贴布，黏性强，其作用主要是对关节进行固定，

限制关节活动
[12，15]

；而重弹与轻弹贴布带有不同程度的弹性，

在对关节进行固定限制时也可提供弹性保护
[10，13]

。大部分

学者认为，在运动中使用不同类型的贴布和不同种类的贴扎

方法，能保护肌肉骨骼、提高运动表现能力、降低运动损伤

风险
[15-17]

。NOKHODCHI 等 [14]
采用促进腘绳肌、抑制股四头

肌收缩的肌内效贴贴扎方法，能在运动中增加膝关节屈曲角

度、降低地面反作用力。GUNER 等
[17]

采用促进股四头肌收

缩的肌内效贴贴扎方法，在行走过程中增加了步频、步幅及

膝关节伸展角度，提高了行走中的步态表现。但也有部分学

者持有相反的观点，STRUTZENBERGER 等
[18]

认为肌内效贴贴

扎并不能改善男子橄榄球运动者的运动表现能力；DE HOYO

等
[19]

发现在使用贴扎后并未改善男子足球运动者的肌肉激

活、跳跃能力、最大等速肌力和肌肉耐力。

METHODS: (1) Ten female basketball majors from Wuhan Sports University were recruited, with a height of (166.60±1.64) cm, a body mass of (57.50±2.87) kg 
and a mean age of (22.40±1.77) years. The knee joint kinematics and ground reaction forces data were collected in participants without taping, with kinesio 
taping and elastic adhesive taping during drop jump landing. (2) The stress distribution of knee joint model was analyzed, which was based on the three-
dimensional finite element model of the knee joint, the kinematic data of knee joint at peak vertical ground reaction force as the boundary condition and the 
resultant force in the long axis direction of the femur as the load.
RESULTS AND CONCLUSION: (1) Drop jump landing data exhibited that knee valgus angles in non-taping and kinesio taping groups were larger than that in the 
elastic adhesive taping group when hitting the ground (P < 0.05). The knee valgus angles were larger in the non-taping group than that in the kinesio taping 
and elastic adhesive taping groups at the peak vertical ground reaction force (P < 0.05). The knee valgus angles were larger in the non-taping group than that 
in the kinesio taping and elastic adhesive taping groups in the buffering period (P < 0.05). The peak knee varus angle of non-taping group was smaller than that 
in the kinesio taping and elastic adhesive taping groups in the buffering period (P < 0.05). The peak internal rotation angle of the knee joint was larger in the 
non-taping and kinesio taping groups than that in the elastic adhesive taping group (P < 0.05). (2) Finite element model analysis results displayed that stress 
concentration was located in the middle of lateral condyle of femoral cartilage and lateral tibial cartilage, the medial margin of anterior horn of lateral meniscus 
in non-taping group. The middle of lateral condyle of femoral cartilage in the kinesio taping group, medial condyle of femoral cartilage in the elastic adhesive 
taping group, medial lateral part of medial tibial cartilage and medial margin of medial meniscus body in the kinesio taping and elastic adhesive taping groups 
were the stress concentration sites. (3) These results exhibited that the kinesio taping and elastic adhesive taping can reduce the sport mode of the frontal 
plane of the knee joint during landing buffering and decrease the stress on the lateral cartilage of the knee joint, the meniscus, and the femoral insertion of 
the anterior cruciate ligament. Furthermore, the elastic adhesive taping has a certain effect on promoting the horizontal internal rotation angle of knee joint. 
People with poor control of the frontal plane of the joint can use taping to improve the dynamic control of the knee joint during landing buffering and prevent 
the knee joint from injury.
Key words: kinesio taping; knee joint; finite element analysis; taping technology; basketball player; female 

Funding: Scientific Research Program of Hubei Provincial Department of Education, No. B2021193 (to CJ)
How to cite this article: XIANG FR, TANG SX, OU LZ, LIN XK, CHEN J. Effects of different taping methods on knee joint stress during drop jump landing. Zhongguo 
Zuzhi Gongcheng Yanjiu. 2023;27(30):4850-4855. 

目前对于防止膝关节损伤的常见贴扎方式主要有两种：

一种是通过使用肌内效贴来促进或抑制膝关节肌肉收缩，以

提高关节的动态稳定性
[14，20]

；另外一种是使用重弹贴扎，通

过固定关节来限制关节活动的方式提高关节的稳定性
[21-22]

。

但目前大部分关于膝关节贴扎的研究仅从运动学、动力学及

肌肉电生理学等角度进行探索，而对贴扎后膝关节软骨、半

月板、前交叉韧带等组织承受应力及应力分布特征尚不清晰。

因此，该研究将运动学和逆动力学计算结果与膝关节三维有

限元仿真相结合，探索不同的贴扎方式对女性篮球运动者膝

关节运动学、动力学及软骨、半月板、前交叉韧带应力分布

特征的影响，为不同贴扎方式在运动中防止膝关节运动损伤

提供理论依据。

1   对象和方法   Subjects and methods
1.1   设计   前瞻性研究，采用重复测量方差分析对运动学、

动力学数据进行统计分析。

1.2   时间及地点   试验于 2022 年 3-6 月在武汉体育学院国家

体育总局体育工程重点实验室、湖北省运动装备工程技术研

究中心完成。

1.3   对象   招募 10 名武汉体育学院篮球专项的女大学生，身

高 (166.60±1.64) cm，体质量 (57.50±2.87) kg，年龄 (22.40±1.77)

岁，受试者有参加篮球比赛的经验，每周进行篮球运动≥ 3

次，每次运动≥ 1 h。要求每位受试者无下肢膝关节手术史、

损伤史，近半年内无严重下肢运动损伤，优势腿均为右侧下

肢。受试者对研究知情同意并签署知情同意书。此次研究获

得武汉体育学院伦理委员会批准 ( 受理编号：2022044)。

样本量计算：研究以预试验缓冲阶段峰值内旋角为主要

结局指标，3 次测量均数分别为 3.16，3.28，0.63，测量间相

关系数为 1，双侧检验 α 为 0.05，Power 为 0.90，输入 PASS 

15 软件 (NCSS，Kaysville， Utah，USA) Repeated Measures Analysis

中可算得至少需要入组 7 例。
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1.4   材料   此次研究采用重庆护力特体育用品有限公司生产

的防水弹力透气胶布 (F10702/3)、高防水高弹力肌贴胶布

(F10507)，用于运动损伤防护。

1.5   方法   

1.5.1   测试前准备   测试前要求受试者更换研究提供的紧身

衣物，试验人员为受试者讲解跳深动作，受试者先完成 3 次

跳深动作以熟悉试验测试流程
[23-25]

，见图 1。每位受试者总

共进行 3 次测试，每次试验间隔为 1 d，分别为无贴扎、肌

内效贴扎、重弹贴扎，贴扎的作用均为保护前交叉韧带改善

下肢动态外翻模式，为避免试验顺序对试验结果造成的影响，

采用拉丁方阵设计受试者试验顺序。 

采用 Visual 3D( 美国，C-Motion) 分析软件对数据进行计

算处理。选取缓冲阶段的触地时刻、垂直地面反作用力峰值

时刻及整个着陆缓冲阶段膝关节峰值三维运动学、动力学进

行分析。

1.5.3   膝关节有限元模型仿真  采用 MRI 和 CT 对一名女性受

试者右膝关节于屈曲 36° 进行矢状位、横轴位、冠状位 3 个

方位的扫描 (MRI 扫描层厚 1 mm、CT 扫描层厚 0.5 mm)。将

扫描影像学资料保存为 DICOM 格式，导入 Mimics 21.0 进行

图像分割、三维重建，Geomagic 2017 进行平滑去噪、拟合

曲面，Solidworks 2017 进行模型组装，最后在 Ansys 17.0 定

义材料属性、进行网格划分、设置接触。构建该模型所需的

材料属性及网格划分见表 1[28-30]
。

表 1 ｜模型材料属性
Table 1 ｜ Material properties of models

组织结构 弹性模量 泊松比 单元类型 网格尺寸 材料类型

骨 11 000 MPa 0.3 四面体 3 mm 各向同性线弹性材料

软骨 5 MPa 0.46 四面体与六面

体混合划分

2 mm 各向同性线弹性材料

半月板 59 MPa 0.49 四面体与六面

体混合划分

2 mm 各向同性线弹性材料

韧带 215.3 MPa 0.4 四面体与六面

体混合划分

2 mm 各向同性线弹性材料

图注：①、②为缓冲阶段，③为垂直纵跳

阶段

图 1 ｜跳深动作

Figure 1 ｜ Drop jump landing

1.5.2    贴扎要求

肌内效贴扎
[14，20，26]( 图 2A)：①股四头肌抑制贴扎：受

试者仰卧位、髋关节屈曲 30°、膝关节屈曲 60°，使用 Y型贴布，

自然拉力，锚固定于胫骨转子，尾分别沿内外侧股四头肌止

于大腿近端；②腘绳肌促进贴扎：受试者俯卧位，膝关节稍

屈曲，使用 Y 型贴布，自然拉力，锚固定于坐骨结节下方的

腘绳肌肌腹，尾分别沿内外侧肌肉止于胫骨内侧髁及腓骨小

头上方；③Ⅰ型贴布稳定膝关节贴法：使用Ⅰ型贴布中间为锚，

固定于胫骨转子的上方，中度拉力将尾部两侧斜向上延展。

重弹贴扎
[21-22]( 图 2B)：在贴扎前，脚后跟下方放一脚垫，

使膝关节微屈；在膝关节的近端和远端进行锚点固定贴扎，

要求上下锚点的距离相等；由腓肠肌末端经小腿前侧向股直

肌中端做 S 型缠绕，内外侧各一道；最后由膝关节后侧向前

做 X 型髌骨固定贴扎。

图注：A为肌内效贴扎，

B 为重弹贴扎

图 2 ｜贴扎方式示意图

Figure 2 ｜ Schematic 
d i a g ra m s  o f  t a p i n g 
methods

A B

受试者在贴扎完成后粘贴 36 个直径 14 mm 的 marker

点
[27]
，再进行 10 min 的准备活动。采用 Vicon 三维光学运动

捕捉系统 ( 英国，Oxford Metrics Limited，采样频率 200 Hz)

和 Kistler 三维测力台 ( 瑞士，Kistler，采样频率 1 000 Hz) 完

成跳深着陆数据采集，跳深着陆要求动作平稳无停顿，为避

免受试者疲劳，每次跳深间隔 1 min，共采集 3 次有效数据，

取平均值。

边界条件及加载条件：为了使有限元模型更加接近实体

膝关节，设置软骨与骨、韧带起止与骨相接处的部位为绑定

接触；膝关节内部结构如半月板与软骨、韧带之间互相接触

部位为无摩擦接触。根据以往研究，缓冲阶段垂直地面反作

用力峰值时刻是膝关节损伤的高峰期
[31-33]

，因此以垂直地面

反作用力峰值时刻无贴扎、肌内效贴扎、重弹贴扎 3 组膝关

节的三维运动学角度作为边界条件，同时约束腓骨、胫骨的

自由度，股骨的自由度不受约束，以膝关节反作用力计算得

出沿股骨长轴方向的合力作为载荷，计算出膝关节模型的应

力分布情况。

1.6   主要观察指标   受试者膝关节三维运动学角度及三维动

力学力矩；有限元模型中股骨软骨、胫骨软骨、半月板、前

交叉韧带的 von-Mises 应力。

1.7   统计学分析   实验数据使用SPSS 26.0软件进行统计分析，

数据以 x-±s 表示。采用重复测量方差分析对运动学、动力学

数据进行统计分析，P < 0.05 为差异有显著性意义。该文统

计学方法已经武汉体育学院生物统计学专家审核。

2   结果   Results 
2.1   参与者数量分析   10 名受试者均顺利完成测试，未发生

任何不良事件，全部进入结果分析。

2.2   受试者膝关节运动学与动力学特征   由表 2 可知，在跳

深着陆中，无贴扎组、肌内效贴扎组触地时刻膝关节内 / 外
翻角大于重弹贴扎组 (P=0.009，P=0.029)；无贴扎组垂直地

面反作用力峰值时刻膝关节内 / 外翻角大于肌内效贴扎组、

重弹贴扎组 (P=0.006，P=0.005)；3 组触地时刻、垂直地面

反作用力峰值时刻膝关节屈 / 伸、内 / 外旋角比较差异均无

显著性意义 (P > 0.05)。无贴扎组缓冲阶段峰值膝外翻角大
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于肌内效贴扎组、重弹贴扎组 (P=0.008，P=0.000)，缓冲阶

段峰值膝内翻角小于肌内效贴扎组、重弹贴扎组 (P=0.034、
P=0.003)；无贴扎组、肌内效贴扎组缓冲阶段峰值膝内旋角

大于重弹贴扎组 (P=0.007，P=0.038)，3 组缓冲阶段峰值膝关

节屈曲与外旋角比较差异均无显著性意义 (P > 0.05)。

由表 3 可知，在跳深着陆中，3 组触地时刻、垂直地面

反作用力峰值时刻、缓冲阶段膝关节三维力矩比较差异均无

显著性意义 (P > 0.05)。

图 4 为不同贴扎方式下各组模型膝关节股骨软骨

von-Mises 应力分布，无贴扎组与肌内效贴扎组股骨软骨峰

值应力集中在股骨软骨外侧髁中部，峰值应力分别为 4.93，
4.17 MPa；重弹贴扎组峰值应力集中在股骨软骨内侧髁中部，

峰值应力为 4.28 MPa；无贴扎组、肌内效贴扎与重弹贴扎组

其他部位应力分布较为均匀，均分布于股骨软骨负重区。

图注：无贴扎组、肌内效贴扎组及重弹贴扎组前交叉韧带的 von-Mises
峰值应力分别为 16.24，14.81，15.63 MPa，峰值应力均集中在股骨附着

点处，其余部位应力分布相似

图 3 ｜各组模型前交叉韧带的 von-Mises 应力分布

Figure 3 ｜ von-Mises stress distribution of anterior cruciate ligament in 
each group

表 2 ｜不同贴扎方式下受试者膝关节三维角度比较      (x-±s，n=10，°)
Table 2 ｜ Comparison of three-dimensional angle of knee joint with 
different taping methods

测试指标 无贴扎组 肌内效贴扎组 重弹贴扎组 F 值 P 值

触地时刻屈 / 伸角 -24.35±7.67 -22.84±5.53 -25.04±8.14 0.434 0.654
触地时刻内 / 外翻角 -0.27±2.06 -0.08±1.89 1.17±3.01ab 7.022 0.006
触地时刻内 / 外旋角 -3.69±3.61 -4.86±4.68 -5.63±4.98 1.735 0.205
垂直地面反作用力峰

值时刻屈 / 伸角

-42.00±10.93 -43.74±13.79 -41.62±12.73 0.222 0.803

垂直地面反作用力峰

值时刻内 / 外翻角

-0.89±2.74 0.98±1.72a 1.79±2.08a 11.035 0.001

垂直地面反作用力峰

值时刻内 / 外旋角

-0.37±3.08 -1.94±2.84 -2.19±5.86 0.863 0.439

缓冲阶段峰值屈曲角 -97.56±19.33 -94.56±14.26 -97.53±12.03 0.636 0.474
缓冲阶段峰值外翻角 -4.47±3.26 -1.41±2.83a

-0.83±3.49a 10.643 0.001
缓冲阶段峰值内翻角 0.97±3.19 3.69±3.24a 5.46±4.46a 7.643 0.004
缓冲阶段峰值外旋角 -6.35±3.96 -7.22±4.92 -7.02±5.13 0.362 0.594
缓冲阶段峰值内旋角 3.58±5.42 3.83±5.13 0.81±4.71ab 6.076 0.010

表注：膝关节伸展为正、屈曲为负；膝关节内翻为正、外翻为负；膝关节内旋为正、

外旋为负。与无贴扎组比较，
aP < 0.05；与肌内效贴扎组比较，

bP < 0.05

表 3 ｜不同贴扎方式下受试者膝关节三维力矩比较 (x-±s，n=10，Nm/kg)
Table 3 ｜ Comparison of three-dimensional torque of knee joint with 
different taping methods

测试指标 无贴扎组 肌内效贴扎组 重弹贴扎组 F 值 P 值

触地时刻屈 / 伸力矩 -0.14±0.26 -0.08±0.41 -0.01±0.41 0.086 0.918
触地时刻内 / 外翻力矩 0.08±0.19 0.08±0.18 0.04±0.06 0.239 0.790
触地时刻内 / 外旋力矩 -0.01±0.45 0.00±0.05 -0.01±0.06 0.255 0.778
垂直地面反作用力峰值

时刻屈 / 伸力矩

1.38±1.29 1.15±0.95 1.38±1.30 0.370 0.696

垂直地面反作用力峰值

时刻内 / 外翻力矩

-0.32±0.31 -0.31±0.30 -0.30±0.51 0.010 0.954

垂直地面反作用力峰值

时刻内 / 外旋力矩

0.11±0.17 0.03±0.12 0.07±0.15 4.660 0.230

缓冲阶段峰值屈曲力矩 -0.17±0.28 -0.35±0.56 -0.40±0.63 0.799 0.465
缓冲阶段峰值伸展力矩 2.68±0.57 2.39±0.50 2.64±0.51 1.727 0.206
缓冲阶段峰值外翻力矩 -0.52±0.22 -0.49±0.26 -0.62±0.33 1.254 0.309
缓冲阶段峰值内翻力矩 0.30±0.17 0.33±0.15 0.26±0.17 0.966 0.399
缓冲阶段峰值外旋力矩 -0.03±0.05 -0.04±0.68 -0.06±0.57 1.180 0.330
缓冲阶段峰值内旋力矩 0.25±0.16 0.24±0.09 0.25±0.10 0.019 0.982

表注：膝关节伸展为正、屈曲为负；膝关节内翻为正、外翻为负；膝关节内旋为正、

外旋为负

表 4 ｜不同贴扎方式垂直地面反作用力、股骨长轴方向的合力比较
(x-±s，n=10，N)

Table 4 ｜ Comparison between vertical ground reaction force and joint 
forces in the direction of long axis of femur with different taping methods

测试指标 无贴扎组 肌内效贴扎组 重弹贴扎组 F 值 P 值

垂直地面反作用力峰值 1 273.80±289.55 1 223.16±299.03 1 312.10±295.46 0.350 0.709
股骨长轴方向的合力 1 339 1 220 1 286

由表 4 知，在跳深着陆中，3 组间垂直地面反作用力峰

值比较差异无显著性意义 (P > 0.05)；在垂直地面反作用力峰

值时刻，无贴扎组、肌内效贴扎组、重弹贴扎组股骨长轴方

向的合力分别为 1 339，1 220，1 286 N。
2.3   膝关节有限元模型计算结果    不同贴扎方式下各组模型

前交叉韧带的 von-Mises 应力分布如图 3 所示，无贴扎组、

肌内效贴扎组及重弹贴扎组前交叉韧带的 von-Mises 峰值应

力分别为 16.24，14.81，15.63 MPa，峰值应力均集中在股骨

附着点处，其余部位应力分布相似。

无贴扎组	 																肌内效贴扎组	 								重弹贴扎组

图注：无贴扎组与肌内效贴扎组股骨软骨峰值应力集中在股骨软骨外侧

髁中部，峰值应力分别为 4.93，4.17 MPa；重弹贴扎组峰值应力集中在

股骨软骨内侧髁中部，峰值应力为 4.28 MPa；无贴扎组、肌内效贴扎与

重弹贴扎组其他部位应力分布较为均匀，均分布于股骨软骨负重区

图 4 ｜各组模型股骨软骨的 von-Mises 应力分布

Figure 4 ｜ von-Mises stress distribution of femoral cartilage in each group

无贴扎组	 																肌内效贴扎组	 								重弹贴扎组

胫骨软骨 von-Mises 应力分布如图 5 所示，无贴扎组峰值

应力出现在外侧胫骨软骨中部内侧，峰值应力为 5.55 MPa，

而肌内效贴扎组与重弹贴扎组峰值应力出现在内侧胫骨软骨

中部外侧，峰值应力分别为 5.18，5.75 MPa；3 组胫骨软骨

应力分布区域相似，均集中于外侧胫骨软骨前部与中部、内

侧胫骨软骨中部与后部。

图注：无贴扎组峰值应力出现在外侧胫骨软骨中部内侧，峰值应力为	

5.55 MPa，而肌内效贴扎组与重弹贴扎组峰值应力出现在内侧胫骨软骨

中部外侧，峰值应力分别为 5.18，5.75 MPa；3 组胫骨软骨应力分布区

域相似，均集中于外侧胫骨软骨前部与中部、内侧胫骨软骨中部与后部

图 5 ｜各组模型胫骨平台软骨的 von-Mises 应力分布

Figure 5 ｜ von-Mises stress distribution of tibial cartilage in each group 

无贴扎组	 																肌内效贴扎组	 								重弹贴扎组
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图 6 为不同的贴扎方式下各组模型膝关节双侧半月板

von-Mises 应力分布，无贴扎组峰值应力集中在外侧半月板

前角内侧缘，峰值应力为 7.78 MPa；而肌内效贴扎组与重弹

贴扎组峰值应力集中在内侧半月板体部内侧缘，峰值应力分

别为 7.13，8.05 MPa；3 组半月板应力分布区域相似，均集

中在外侧半月板前角与体部、内侧半月板体部与后角。

弹贴扎均对膝关节矢状面的运动角度及三维动力学无改善作

用，分析其原因可能是：因为研究选取的人群为女性篮球专

项学生，平时针对性的训练能有效改善其落地模式，所以研

究的贴扎方式仅能改善其膝关节额状面与水平面的控制；同

时采用的是跳深动作，受试者需要在一定高度和一定距离进

行落地缓冲，着陆缓冲后还需进行一个最大的垂直跳跃，与

其他研究相比，动作难度更高要求更为复杂，贴扎对改善关

节大范围活动的控制能力较差。

通过对比膝关节内部应力峰值分布图发现，肌内效贴

扎组的膝关节内部应力峰值均小于未贴扎组与重弹贴扎组，

而重弹贴扎组的前交叉韧带与股骨软骨应力峰值小于未贴扎

组，胫骨软骨与半月板的应力峰值大于未贴扎和肌内效贴扎

组，其原因可能是：采用肌内效贴扎后不仅能改善关节的本

体感觉，而且与重弹贴扎相比，肌内效贴扎对关节活动限制

小，因此落地缓冲时动作柔和，地面反作用力有降低的趋势，

导致膝关节内部峰值应力降低；而重弹贴扎的主要作用是对

关节进行限制，对关节的固定效果极佳，所以在重弹贴扎后，

虽然并未发现 3 组间的地面反作用力有统计学差异，但是与

无贴扎组和肌内效贴扎组相比，落地缓冲时地面反作用力略

有增加，所以胫骨软骨与半月板上的峰值应力略高于无贴扎

与肌内效贴扎组，但由于重弹贴扎的固定作用，落地缓冲时

对膝关节额状面与水平面的控制较好、整体姿势变异性小，

所以重弹贴扎与无贴扎相比，能降低前交叉韧带与股骨软骨

上的应力，总之在降低关节峰值应力上肌内效贴扎 > 重弹贴

扎 > 无贴扎。同时，对比股骨软骨、胫骨软骨、半月板峰值

应力分布区域发现，未贴扎组与肌内效贴扎组股骨软骨峰值

应力分布在股骨软骨外侧髁的中部，重弹贴扎组集中在股骨

软骨内侧髁的中部；未贴扎组胫骨软骨与半月板峰值应力集

中在外侧胫骨软骨中部与外侧半月板前角偏内侧缘；而肌内

效贴扎与重弹贴扎组峰值应力集中在内侧胫骨软骨中部偏外

侧、内侧半月板体部内侧缘。总体来看，未贴扎组膝关节峰

值应力主要集中在外侧软骨中部偏内侧与外侧半月板前角内

侧缘，而肌内效贴扎与重弹贴扎组峰值应力主要集中在内侧

软骨中部偏外侧与内侧半月板的体部内侧缘，贴扎组峰值应

力虽整体向内侧偏移但内外侧应力分布更加均匀，同时贴扎

后膝关节内部应力降低，这可能与贴扎能改善膝关节额状面

的运动有关，受试者在贴扎后进行落地缓冲时能有效控制膝

关节外翻角度，改善着陆时下肢关节的力线，提高下肢关节

的动态控制能力。采用贴扎的保护方式不仅能降低膝关节内

部峰值应力，而且还能使膝关节内外侧应力分布更加均衡，

这一研究结果与国内外大部分研究结果相似。WU 等 [38]
认为，

在运动时使用预防性保护措施如护膝、贴扎可以有效降低关

节内部组织的应力与应变。刘立等
[21]

认为使用预防前交叉

韧带损伤的肌内效贴扎可以有效降低胫骨前剪切力，从而保

护膝关节。膝关节作为下肢链关键的一环，对保持关节的解

剖对齐有着重要的作用，膝关节在运动中的外翻、内旋活动

增加会导致足旋前、股骨内收，使肌肉的长度与张力关系改

变，这不仅使膝关节本身的运动损伤风险增加，而且也会增

图注：无贴扎组峰值应力集中在外侧半月板前角内侧缘，峰值应力为	

7.78 MPa；而肌内效贴扎组与重弹贴扎组峰值应力集中在内侧半月板体

部内侧缘，峰值应力分别为 7.13，8.05 MPa；3 组半月板应力分布区域

相似，均集中在外侧半月板前角与体部、内侧半月板体部与后角

图 6 ｜各组模型双侧半月板 von-Mises 应力分布

Figure 6 ｜ von-Mises stress distribution of bilateral meniscus in each 
group

无贴扎组	 																肌内效贴扎组	 								重弹贴扎组

3   讨论   Discussion
膝关节作为下肢主要负重关节在运动中的损伤风险显著

增加，因此如何在运动中改善下肢的运动模式，降低膝关节

损伤风险备受学者们的关注。此次研究将运动学与逆动力学

计算结果与膝关节三维有限元仿真结合，分析跳深着陆时不

同贴扎方式对膝关节运动学、动力学的影响，以及膝关节软

骨、半月板、前交叉韧带的 von-Mises 应力及应力分布差异。

膝关节运动学与动力学研究结果显示，在跳深着陆中采

用肌内效贴扎与重弹贴扎对降低着陆时的膝关节外翻角度和

增加缓冲时膝关节峰值内翻角度均有良好的效果，但肌内效

贴扎不能降低触地时刻的膝关节外翻角度，以及对缓冲阶段

膝峰值内翻角度的改善作用不如重弹贴扎；此外，重弹贴扎

还能降低缓冲阶段峰值内旋角度，对膝关节的动态稳定控制

较好。根据以往的研究，膝关节在运动中额状面外翻角度增

加是导致膝关节损伤的重要因素。刘卉等
[34]

通过对比男子

与女性足球运动者在侧切中膝关节运动学差异，认为女性足

球运动者膝关节外翻角度较大会导致运动中前交叉韧带承受

负荷增加。GARCIA-LUNA 等
[35]

认为在跳跃着陆及侧切等任

务中，70%-80% 的前交叉韧带损伤与膝关节外翻负荷增加有

关，因此在运动中采用贴扎可以有效改善因额状面的膝关节

外翻角度增加而造成的膝关节损伤。研究表明，采用不同贴

扎方法可以有效改善本体感觉，抑制 / 促进肌肉活动来预防

或治疗运动损伤
[36-37]

。此次研究结果显示，采用肌内效贴与

重弹贴扎均能改善跳跃中膝关节额状面的关节运动范围，但

重弹贴扎的黏性强、弹力小，贴扎后对关节的固定效果更佳，

所以在改善关节额状面与水平面活动方面，重弹贴扎 > 肌内

效贴扎 > 无贴扎。GUNER 等
[17]

采用促进股四头肌收缩的肌

内效贴扎方式，在行走过程中增加了步频、步幅及膝关节伸

展角度，提高了行走中的步态表现。刘立等
[21]

研究在使用

肌内效贴扎及重弹贴扎后，发现贴扎能增加膝关节屈曲角度，

降低地面反作用力。而此次研究发现，采用肌内效贴扎与重
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研究原著

加髋、踝关节的损伤风险
[2，39]

。此次研究结果显示，使用贴

扎有效控制了膝关节在跳深运动中的动态稳定性，为降低下

肢关节运动损伤风险提供了重要的保障。

研究分析了在跳深着陆时不同贴扎方式对篮球专项女大

学生膝关节运动学、动力学及膝关节内部应力特征的影响，

但仅探索了 2 种不同的贴扎方式，未来研究可采取不同类型

的贴扎方式与种类，在不同的贴扎时间和不同类型的运动人

群中探索贴扎对膝关节的影响，为降低膝关节损伤风险提供

有效的贴扎方法。

综上所述，在跳跃类运动中，采用肌内效贴扎与重弹贴

扎能有效改善膝关节在额状面的运动控制能力，降低膝关节

外侧软骨、半月板与前交叉韧带的应力；此外，重弹贴扎对

于降低水平面峰值膝内旋角度也有一定作用。因此，在运动中，

膝关节额状面与水平面运动控制能力较差、膝关节外侧疼痛

及患有外侧膝骨关节炎的人群，可采用贴扎改善运动控制能

力，提高膝关节在运动中的稳定性，降低膝关节内部应力。
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