
【續後頁】 

退化性膝關節炎 

                       Degenerative knee arthritis 

 

一、認識膝關節 

膝關節含括骨頭、韌帶、關節腔和半月板、軟骨，上接大腿骨(股骨)，下接

小腿骨(脛骨)。走動時膝關節呈現彎曲及伸直運動，有正常的軟骨和關節液

可減少磨擦，讓我們走路時不會疼痛 

二、什麼是退化性膝關節炎： 

「膝關節」是退化最為常見的關節炎，膝關節在長期承受重力或外傷及免

疫疾病可使關節軟骨退化，進而造成軟骨磨損而使膝關節疼痛、腫脹、

僵硬、甚至關節變形，導致活動受限、生活不便  

三、好發退化性膝關節炎族群及原因： 

(一) 自然年齡老化過程及性別：約 20 歲以後關節開始退化，好發於五

十歲以上的族群。男女相等，但停經後的婦女症狀較嚴重而廣泛  

(二) 關節受壓力過重或不均：職業需要經常負重或屈膝的工作者，像搬運

工作、肥胖者，會加重關節的負擔加速關節老化，也會加劇嚴重的程

度 

(三) 外傷後的局部結構異常：經常膝部損傷通常如骨折、軟骨、韌帶的損

傷，會加速膝關節退化 

四、常見症狀如下 

(一) 關節疼痛僵硬，蹲下時膝蓋疼痛，剛開始活動時疼痛加劇，活動持續

一段時間疼痛會逐漸減輕，但活動過久又會加重 

(二) 膝關節退化的早期症狀為鈍痛或酸痛，上下階梯疼痛加劇 

(三) 勞動過度或氣候變化時膝蓋會有加重及疼痛感，關節活動不靈活情形 

(四) 關節活動時膝蓋會響聲，嚴重者走路會有跛行情形，甚至站立都很困

難 

(五) 膝關節變形 

五、臨床處置：  

目前以症狀治療為主,且常見的治療方式有使用藥物並輔助肌力訓練物理治

療、關節注射以及手術治療 

(一) 藥物治療：主要以非類固醇及消炎止痛劑、葡萄糖胺藥物或直接注射

類固醇、玻尿酸或高濃度血小板血漿(PRP)，以減輕疼痛 

(二) 物理治療：包含(1)休息、(2)改善過度負重因素及關節保護及耗損-如減

輕體重、矯正姿勢不佳、(3)熱敷、電療、(4)輔具使用以減輕疼痛症狀 

(三) 手術治療之膝關節置換術：當嘗試過所有的方法，都無法達到預期的



效果，關節疼痛厲害或嚴重變形，使得病患的日常生活受到了限制，

可以考慮進行人工膝關節置換術 

六、居家照顧注意事項： 

(一) 減輕患肢過勞： 

 1.可使用柺杖、手杖或支撐物，來減輕患肢所承受的力量 

 2.肢體可戴上尼龍伸縮護套（如護膝）減輕患肢疼痛及僵硬 

 3.勿過度使用患肢，如打球、慢跑、爬樓梯等活動，以減輕不適 

 4.發炎的關節不可按摩，否則會加重發炎情形 

(二) 控制疼痛： 

 1.可用熱敷 

 2.依醫囑給予止痛藥，以減輕疼痛 

 3.為預防因活動而造成疼痛，可在運動前 20-30 分鐘，先服用止痛劑 

(三) 避免關節的損傷及過度的承受身體重量： 

 1.矯正身體不良姿勢，以減少關節的承受力 

 2.禁止做如舉重、背負重物、高處取物等動作，避免肢體負擔太重 

 3.膝部退化時，要避免登山，走遠路 

 4.控制體重，以平衡關節的負荷 

(四) 適度運動： 

關節中的軟骨，本身並無血管，它是藉由運動而獲得滑膜液（即關節

液）的潤滑及營養 

(五) 飲食： 

 1.減緩發炎的飲食：含 Omega-3 脂肪酸的食物則有助於減緩發炎，其

最佳的來源是深海魚，如鮭魚、鮪魚、鰹魚等 

 2.選擇益於修復關節組織的食物：多吃富含蛋白質之豆、魚、蛋、肉

類等 
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