
53  3

УДК 616.728.3-001-089.163:65.012.2

В.А. Филиппенко1, И.В. Шишка2, А.Д. Шамровский3, Ю.А. Лымаренко3, М.Л. Головаха2, О.В. Банит2, С.Н. Красноперов2

ТЕОРЕТИКО-ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНАЯ  МЕТОДИКА  ПРЕДОПЕРАЦИОННОГО  ПЛАНИРОВАНИЯ 
ХИРУРГИЧЕСКОГО  ЛЕЧЕНИЯ  ПОВРЕЖДЕНИЙ  

ПЕРЕДНЕ-МЕДИАЛЬНОГО  ОТДЕЛА  КОЛЕННОГО СУСТАВА
1Институт патологии позвоночника и суставов им. проф. М.И. Ситенко АМН Украины, г. Харьков, 

2Запорожская областная клиническая больница,  
3Запорожская государственная инженерная академия

Ключові слова: колінний суглоб, пошкодження зв’язок, передньо-медіальна нестабільність, передопераційне планування.
Ключевые слова: коленный сустав, повреждения связок, передне-медиальная нестабильность, предоперационное планирование.
Key words: knee joint, ligament injury, antero-medial instability, preoperating planning.

Висвітлено проблему відновлення медіального відділу зв’язкового апарату колінного суглоба. Мета роботи полягала у розробці мето-
дики передопераційного планування хірургічного лікування пошкоджень передньо-медіального відділу колінного суглоба, заснованої 
на комп’ютерному аналізі рентгенівських знімків колінного суглоба конкретного пацієнта. Описано процедуру моделювання кінематики 
і точок кріплення зв’язок медіального відділу колінного суглоба людини за допомогою розробленої комп’ютерної програми. Виявлено, 
що методика дозволяє планувати місця кріплення відновлених зв’язкових структур передньо-медіального відділу колінного суглоба, 
що в подальшому можуть бути уточнені під час оперативного втручання.
Рассмотрена проблема восстановления медиального отдела связочного аппарата коленного сустава. Целью работы была разработка 

методики предоперационного планирования хирургического лечения повреждений передне-медиального отдела коленного сустава, осно-
ванной на компьютерном анализе рентгеновских снимков коленного сустава конкретного пациента. Описана процедура моделирования 
кинематики и точек прикрепления связок медиального отдела коленного сустава человека с помощью разработанной компьютерной про-
граммы. Выявлено, что методика позволяет планировать места крепления восстановленных связочных структур передне-медиального 
отдела коленного сустава, которые в дальнейшем могут быть уточнены во время оперативного вмешательства.

The article discusses the problem of reconstruction of the medial ligament structures of the knee joint. The purpose of this study is to develop a 
method of preoperative planning of surgical treatment of injuries of the medial part of the knee joint, based on computer analysis of radiographs 
of a concrete patient. Materials and methods: in this work we describe a procedure for modeling of kinematics and points of attachment of the 
medial ligament complex with the help of computer program. Conclusions: this technique allows us to plan the attachment of reconstructed 
ligament structures of the medial part of the knee joint, which can be further clarifi ed defi nitively during surgical procedure.

© В.А. Филиппенко, И.В. Шишка, А.Д. Шамровский, Ю.А. Лымаренко, М.Л. Головаха, О.В. Банит, С.Н. Красноперов, 2011

Проблема восстановления медиального отдела 
связочного аппарата коленного сустава, несмотря 

на свою многолетнюю историю и достаточно большое 
количество успешных операций, остается открытой. 
Поскольку, с одной стороны, существуют достаточно не-
плохие математические модели коленного сустава [3,5,6], 
позволяющие лучше понять механизм работы всего 
связочно-суставного комплекса коленного сустава и, таким 
образом, служащие теоретической основой при создании 
протезов нижней конечности. С другой стороны очевид-
но, что реконструкция мягких тканей коленного сустава 
должна быть индивидуальной и учитывать особенности 
анатомического строения коленного сустава конкретного 
пациента. В связи с этим, современная практика лечения 
таких повреждений носит преимущественно эмпириче-
ский характер [4,7]. В то же время, известны попытки 
разработки методик, предусматривающих вынесение 
предварительного анализа параметров реконструкции 
связок, таких как места прикрепления связок, за рамки 
оперативного лечения. В данном направлении получены 
неплохие результаты [3,4,5], однако, в связи с достаточно 
большим количеством пока еще нерешенных вопросов, 
до создания единой концепции еще далеко.

ЦЕЛЬ  РАБОТЫ
Разработать методику предоперационного планирования 

хирургического лечения повреждений передне-медиального 
отдела коленного сустава, основанную на компьютерном 
анализе рентгеновских снимков коленного сустава кон-
кретного пациента.
МАТЕРИАЛЫ  И  МЕТОДЫ  ИССЛЕДОВАНИЯ
Компьютерный анализ рентгеновских снимков коленно-

го сустава. Для построения контуров бедренной кости и 
большеберцовой кости выбрана интерполяция кубическими 
сплайнами [1]. После того, как контур какой-либо из костей 
(бедренной или большой берцовой) на рентгеновском сним-
ке будет отмечен точками (рис. 1), разбиваем полученное 
множество точек на участки однозначности. Здесь и далее 
под участком однозначности будем подразумевать участок, 
на котором каждому значению переменной х будет соот-
ветствовать единственное значение переменной у, причем 
оси декартовой системы координат х, у предполагаются 
совмещенными со сторонами прямоугольного рентгенов-
ского снимка. Такой участок будем называть участком 
однозначности относительно переменной у. Если же на 
каком-либо участке контура каждому значению перемен-
ной у соответствует единственное значение переменной х, 
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то такой участок будем называть участком однозначности 
относительно переменной у. Разбивку на участки можно 
сделать, просматривая последовательно все точки и фик-
сируя моменты, когда угол наклона отрезка, образованного 
2 последующими точками на контуре, к оси х становится 
больше или меньше 45°. Эти моменты будут соответство-
вать границам участков однозначности. Обозначим коли-
чество таких участков через М и рассмотрим один из них.
Пусть на отрезке [a,b] имеется N точек, расположенных на 

произвольном расстоянии друг от друга. Координаты этих 
точек обозначим через (x0,y0),(χ1,y2), (x2,y2,), …, (xN-1, yN-1), 
причем a=x0<x1<x2<…<xN-1=b. Построим на этом участке 
интерполяционный кубический сплайн S3 (x), то есть функ-
цию, которая на отрезке [a,b] непрерывна вместе с первой 
и второй своими производными, а в узлах интерполяции 
принимает заданные значения: 

( ) 003 yxS = , , ( ) 223 yxS = , …, ( ) 113 −− = NN yxS . (1)

На частичном отрезке [xi, xi+1] кубический сплайн имеет 
вид [4]
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где величина mi=S’3 (xi) является наклоном сплайна в 
узле xi, hi=xi+1-xi. Взятый в таком виде интерполяционный 
сплайн обеспечивает выполнение условия (1) и непрерыв-
ность первой производной.
Для нахождения величин mi используем глобальный 

способ [4], который обеспечивает непрерывность второй 
производной. Обозначим через S”3 (xi+0) значение S”

3 в xi 
справа, найденные непосредственно из (2). А через S”

3 (xi-0) 
– значение S”

3 в xi слева, т. е. найденные из соответствующе-
го выражения S”

3(x) на частичном отрезке [xi-1, xi], который 
получается из (2) путем замены i на i-1. Имеем
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Требуя непрерывности S”
3(x) в узлах xi: S

”
3(xi-0)=S”

3(xi+0) 
для 1,1 −= Ni , приходим к следующей системе линейных 

алгебраических уравнений относительно наклонов mi:
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где hi-1=xi-xi-1, hi=xi+1-xi, 1,1 −= Ni .

Рис. 1. Выделение точками контуров бедренной кости. Рис. 2. Полученный с помощью сплайн-интерполяции контур 
бедренной кости.
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Поскольку в полученной системе уравнений содержится 
N+1 неизвестная, то нужно задать еще 2 так называемых 
краевых условия, в качестве которых в начале и конце 
контура используем формулы численного дифференциро-
вания для неравноотстоящих узлов. Так, для случаев, когда 
первый и последний участки с номерами 0 и М-1 являются 
участками однозначности относительно переменной х, 
имеем (4):
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В противном случае будут иметь место аналогичные фор-
мулы с естественной заменой х на у и наоборот. Формулы 
(4) получены с помощью интерполяционного многочлена 
Лагранжа [6].
Для остальных узлов, являющихся граничными между 2 

соседними участками c номерами j-1 и j, для нахождения 
наклона m0,j воспользуемся параметрическим уравнением 
параболы,

11
2

1 ctbtax ++= ,(5)

22
2

2 ctbtay ++= ,

проходящей через точки 
(xN-1,j-1,yN-1,j-1), (x0,j,y0,j), (x1,j,y1,j)   (6)
где второй индекс указывает на номер участка. Подстав-

ляя координаты точек (6) в уравнения (5), получим систему 
уравнений
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,
где t0, t1, t2 соответствуют первой, второй и третьей точкам 

из (6).
Полагая, что t0=0, t1=1, t2=2 из (7), будем иметь

11,1 cx jN =−−
,

21,1 cy jN =−− ,
111,0 cbax j ++= , (8)

222,0 cbay j ++=
,

111,1 24 cbax j ++= ,

222,1 24 cbay j ++= .
Разрешая полученную систему относительно неизвест-

ных a1, b1, c1, a2, b2, c2, получим 
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После подстановки полученных значений в (5) находим 
производную y’

x как производную от функции, заданной 
параметрически:
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Для обратной функции будем иметь
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Тогда наклоны сплайна в средних узлах (t1=1) могут быть 
рассчитаны по формулам:
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соответственно для участков однозначности относитель-
но х и у.
Результат описанной процедуры построения контура, 

примененной к бедренной кости, представлен на рис. 2.

o40

Рис. 3. Проекция коленного сустава на сагиттальную плоскость: 
бедренная кость, большеберцовая кость, задняя и передняя кре-
стообразные связки.
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Рис. 4. Механический аналог перемещения крестообразных 
связок при движении КС.

Компьютерное моделирование кинематики коленного 
сустава. Рассмотрим проекцию коленного сустава на сагит-
тальную плоскость (рис. 3). На рисунке также представлены 
передняя и задняя крестообразные связки. 
При исследовании взаимного перемещения бедренной и 

большеберцовой костей при движении нижней конечности 
будем, не нарушая общности рассуждений, считать больше-
берцовую кость неподвижной, а бедренную кость – переме-
щающейся относительно фиксированной большеберцовой 
кости. Таким образом, проекция бедренной кости на сагит-
тальную плоскость совершает плоскопараллельное движение. 
При этом направления перемещения как минимум 2 точек 
бедренной кости в любой момент времени можно считать 
известными. Поскольку при движении коленного сустава 
длина крестообразных связок практически не увеличивает-
ся (согласно данным специальной литературы, увеличение 
длины связок не превышает 7% исходной длины), то точки 
крепления обеих крестообразных связок на бедренной кости 
совершают движение по окружностям. Радиус траектории, 
по которой перемещается верхняя точка крепления передней 
крестообразной связки, равен длине передней крестообразной 
связки, а радиус траектории, по которой перемещается верхняя 
точка крепления задней крестообразной связки, равен соот-
ветственно длине задней крестообразной связки (рис. 3). 
Рассмотрим механическую аналогию перемещения бе-

дренной кости относительно большеберцовой кости (рис. 4). 
Стержень АВ имитирует заднюю крестообразную связку, 
стержень CD – переднюю крестообразную связку. Оба стерж-
ня шарнирно прикреплены к неподвижному основанию на 
расстоянии АС, которое соответствует расстоянию между 
точками прикрепления связок к большеберцовой кости. Верх-
ние концы стержней АВ и СD шарнирно соединены через 
стержень BС. Таким образом, при взаимном перемещении 
стержней длины отрезков АС и BD остаются постоянными, 
что соответствует неизменному расстоянию между точками, 
принадлежащими одной и той же кости (точки А и С принад-
лежат большеберцовой кости, а В и D – бедренной). 

Точка В совершает вращательное движение по окружности 
с центром в точке А радиуса АВ, а точка D – движение по 
окружности с центром в точке С радиуса СD. Скорости Bv  

и Dv  точек В и D направлены перпендикулярно радиусам 

соответствующих окружностей, проведенным к этим точкам 
и совпадающим соответственно со стержнями АВ и СD.
Согласно принципам осуществления плоскопараллель-

ного движения [2] в течение каждого бесконечно малого 
отрезка времени движение тела, совершающего плоскопа-
раллельное движение, можно рассматривать как движение 
по окружности с центром в точке, скорость которой в этот 
момент времени равна нулю. Эта точка носит название 
мгновенного центра скоростей (МЦС). Для ее определения 
достаточно указать направление скоростей 2 любых точек 
тела, построить перпендикуляры к этим скоростям, найти 
точку пересечения построенных перпендикуляров. Эта 
точка и будет МЦС. На рис. 4 это точка О. Таким образом, 
стержень DВ, или рассматриваемая проекция бедренной 
кости, в каждый момент времени совершает вращательное 
движение по окружности, центр которой находится в точке 
пересечения крестообразных связок. Причем угловая ско-
рость Ow  стержня ВD связана со скоростями Bv  и Dv  точек 

В и D следующим образом:

OOB w⋅=Bv ,  
OOD w⋅=Dv ,

где Bv , Dv  – модули скоростей 
Bv  и 

Dv  соответственно. 

Таким образом, описанная механическая аналогия 
позволяет моделировать движение бедренной кости от-
носительно большеберцовой кости во всем диапазоне 
сгибания-разгибания коленного сустава. А использование 
в качестве элементов соответствующей планиметрической 
модели проекций бедренной и большеберцовой костей, пред-
ставленных на рентгеновском снимке, позволяет учесть ана-
томические особенности строения конкретного пациента.
РЕЗУЛЬТАТЫ  И  ИХ  ОБСУЖДЕНИЕ
Описана процедура компьютерного моделирования ки-

нематики коленного сустава человека. При ее разработке 
необходимо было решить 2 принципиальных вопроса. Во-
первых, об учете особенностей анатомического строения 
конкретного пациента, во-вторых, вопрос использования 
математической модели коленного сустава, позволяющей 
отслеживать поведение связок при его движении. Для 
решения первого вопроса в качестве элементов соответ-
ствующей планиметрической модели использовали проек-
ции бедренной и большеберцовой костей, представленные 
на рентгеновском снимке, выполненном в сагиттальной 
плоскости. В качестве математической модели коленного 
сустава использовали модель Menschlik [3], позволяющую 
изучать кинематику коленного сустава с учетом особен-
ностей его анатомического строения.
Выбор точек прикрепления связок. Предусмотрено 2 

варианта анализа. В первом случае необходимо самостоя-
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тельно задавать точки прикрепления связок, после чего в 
результате расчетов во всем диапазоне сгибания-разгибания 
коленного сустава определяется максимальное растяжение 
связки. Один из вариантов прикрепления представлен на 
рис. 5, на котором также показаны рассчитанные максималь-
ные удлинения (dL_max) и максимальные укорочения связок 
(dL_min), выраженные в процентах по отношению к длинам 
связок, когда колено находится в разогнутом состоянии. 

Под максимальным укорочением подразумевается умень-
шение расстояния между точками прикрепления связок, 
сама же связка в этот момент находится в ненапряженном 
состоянии и слегка провисает. Изменяя места прикрепления 
проксимального и дистального концов имплантатов связок 
можно приближенно определить место, для которого де-
формация связок будет минимальной. 

Второй вариант анализа предусматривает выделение 
области, в пределах которой будет запущен алгоритм 
перебора с целью найти точку, при прикреплении связки к 
которой деформация связок будет минимальной, по срав-
нению с другими точками прикрепления. В связи с тем, 
что для выбора координат точек необходимо запускать 
алгоритм полного перебора, реализация такого анализа 
может оказаться в некоторых случаях временно затратной 
(в зависимости от того, для скольких точек необходимо 
осуществлять поиск). 
ВЫВОДЫ
Предложена новая экспериментальная методика предопе-

рационного планирования хирургического лечения повреж-
дений капсульно-связочного аппарата передне-медиального 
отдела коленного сустава.
На основе компьютерного анализа рентгеновских сним-

ков коленного сустава конкретного пациента методика 
позволяет планировать места крепления восстановленных 
связочных структур передне-медиального отдела коленного 
сустава, которые в дальнейшем могут быть окончательно 
уточнены во время оперативного вмешательства.
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Рис. 5. Максимальные изменения длин связок для всего диа-
пазона сгибания-разгибания колена.
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