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人工关节生物假体材料的研究进展

王　强　郭高鹏　宋国瑞　张　晨　刘子歌　陈德胜

摘　要　随着关节生物材料研究的不断进展，以及人工关节置换手术的不断成熟，越来越多关节病晚期患者基本生活质量

得到改善。关节假体材料的选择对人工关节置换的成败起到了重要作用，为对比分析各类关节假体材料优缺点，旨在为提高材

料性能并合理选择关节假体提供参考，本文主要从人工关节生物假体材料的演进、各种关节材料优缺点、当前国内外人工关节生

物假体材料使用情况以及最新假体材料进展做一概括总结，以期为临床研究提供帮助。
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　　随着国民经济发展以及生活水平的不断提高，人
均寿命显著延长，目前我国已逐渐进入人口老龄化阶

段，骨关节疾病的发生率也越来越高，严重影响了患

者日常生活质量。另外，随着交通工具的普及，车祸

外伤所致骨关节损伤的患者也逐年增多。人工关节

置换术是极为有效的治疗方法，能明显地提高患者的

生活质量，使晚期骨关节炎患者摆脱病痛困扰。本文

主要介绍国内外常用关节假体的金属材料、有机超高

分子量聚乙烯、陶瓷材料以及其他材料的研究应用现

状，并汇总以上人工关节材料的优点及现存的不足，

并对其发展趋势进行展望。

一、人工关节生物假体材料演进

人工关节最初开始于 １８９０年由 Ｇｌｕｃｋ采用象牙
制做下颌关节

［１］
。１９３９年 Ｗｉｌｅｓ提出全髋关节成形

术的概念，不锈钢金属被首次应用于人工髋关节，成

为现代全髋关节置换的开篇之作；随后因不锈钢假体

出现松动现象，被钴铬钼合金所取代
［２］
。１９５１年后

钛金属被用于股骨假体关节置换，对人工关节的发展

起到了极大的促进作用。１９６０年以后经 Ｃｈａｒｎｌｅｙ研
究并将高分子聚乙烯材料、聚甲基丙烯酸甲酯应用于

临床，形成了具有低摩擦、低松动率、高稳定性等优点

的关节材料。与国外比较，我国人工关节置换手术开

展较晚。在２０世纪５０年代末，范国声等［３］
开始将聚

甲基丙烯酸甲脂用于人工股骨头、人工膝关节等。如

今我国每年人工关节置换数量可达 ４０万台，且每年
以约２５％ ～３０％的速度增长，同时随着科技进步，大
量具有自主知识产权的假体设计产品越来越多

［４］
。

二、人工关节假体材料的选择意义

人工关节假体作为植入物长期经受体液的腐蚀，

还要经受不同方向拉力、压力及自身重力，尤其是髋

膝关节最为显著，而这些复杂的应力使得人工关节的

反复磨损成为了影响关节假体使用寿命的首要因素。

给关节材料带来了严峻的挑战，一直以来，人们不停

地寻找新的材料来提高关节假体各项性能，并尝试打

破以往材料限制，增加人工关节假体的耐用性，减轻

磨损，从而延长人工关节使用寿命
［１］
。

三、人工关节生物假体材料

１．金属材料：金属材料因力学性能好、可塑性强、
韧性高、易于加工、性能可靠，被广泛应用于人工关节

制作。不锈钢是最初人工关节主要制造材料，但由于

植入后可出现松动、金属离子污染等并发症，逐渐被

各种合金材料所取代
［５］
。

（１）不锈钢：不锈钢材料来源广、成本低、易加
工、机械强度高，最早成为人体金属植入材料，２０世
纪３０年代 Ｗｉｌｅｓ就开始采用不锈钢材料制造股骨头
和髋臼为 Ｓｔｉｌｌ病患进行关节置换手术。因其抗腐蚀
力较弱，密度及弹性模量与正常骨组织有显著差距，

导致力学相容性差，因此长期植入的稳定性也相对较

差。另外，不锈钢本身无生物活性，生物相容性较差，

在生理环境下，常发生缝隙、摩擦及疲劳腐蚀，导致破

裂问题的出现
［６，７］
。此后，随着人工关节生物材料的

不断发展，不锈钢已经逐渐被更好的生物假体材料所

替代，许多发达国家目前已限制不锈钢应用于临床，

现仅用于人工关节假体球头及低成本骨水泥柄等。

·１７１·

　　医学研究杂志　２０２０年 ７月　第 ４９卷　第 ７期 ·综述与进展·　



（２）钴基合金：钴基合金与不锈钢比较模量低、
强度高、钝化膜更加稳定、耐腐蚀及耐磨性更优越，被

充分应用于关节置换中。作为关节材料主要有铸造

与锻造两种，以锻造力学性能更优越。美国材料实验

协会推荐 ４种植入使用的钴基合金，其中 Ｃｏ－Ｃｒ－
Ｍｏ与 Ｃｏ－Ｎｉ－Ｃｒ－Ｍｏ合金被普遍用以制造假体材
料

［８］
。钴基合金的缺点是摩擦浸蚀易引起 Ｃｏ、Ｎｉ等

离子溶出，可导致机体细胞和组织的坏死，使患者出

现疼痛、关节松动、下沉等一系列并发症；同时因钴、

铬金属离子对机体毒性大，弹性模量高，故在肝功能、

肾功能较差，相对骨质疏松患者中应禁用
［９］
。为了

减少磨损，目前多数行超高表面抛光技术处理；同时

为了使提高假体材料与骨组织相容性，可将材料表面

行微孔涂层处理。

（３）钛及钛合金：机体内环境下，纯钛抗腐蚀性
能好，但强度较低，耐磨损性较差，限制了它在负重部

位的应用，需进行合金化处理后才能使用。目前临床

应用较多的钛合金是 Ｔｉ－６Ａｌ－４Ｖ，具有强度较高、
延展性良好、耐腐蚀性强、弹性模量接近人体骨骼的

优点，适合于负重强度较大的下肢关节；缺点为耐磨

性相对较差，合金中的有毒元素钒进入人体，可引起

毒性反应，极少数患者对钛合金有过敏现象，为了克

服以上缺点，常需将生物活性陶瓷涂层覆盖于合金表

层
［１０］
。近年来，β型医用钛合金不断优化，其强度、

韧性等方面有明显提高，成为植入内固定金属材料代

表，目前新型 β型钛合金假体材料尚未流通于国内
医疗市场

［９］
。

（４）钽金属材料：钽金属化学性质稳定，金属强
度、耐腐蚀性、抗磨损性均较高，在人体内保持惰性元

素的特征，对机体危害小，是理想的临床骨组织植入

材料，目前主要用来制造髋臼
［１１］
。另外，钽金属具有

多孔结构特征，与骨小梁的排布相似，骨组织能够长

入多孔间隙，刺激骨生长。钽金属假体材料尚未出现

不良反应报道。由于钽金属用于临床时间较短，前后

不足 ２０年，因此，其远期安全性及临床效果，有待于
进一步观察

［９］
。

（５）黑晶材料：黑晶材料本质为一种表面陶瓷化
的锆铌合金，它不仅拥有陶瓷良好的表面性能，又避

免了陶瓷碎裂的风险，黑晶同高交联聚乙烯组合成一

种良好的负重界面
［１２］
。黑晶材料优点：①强度同钴

铬钼合金相当；②光滑度及耐磨性与陶瓷相似；③克
服了陶瓷脆性破裂的问题；④有效避免了金属过敏的
问题；⑤容易临床翻修；其优越性能使得它比传统中

髋膝关节假体材料具有更小的磨损
［１］
。研究发现黑

晶材料可明显减轻对骨水泥的磨损。

２．超高分子量聚乙烯（ＵＨＭＷＰＥ）：超高分子量
聚乙烯作为一种热塑性材料被广泛应用于机械轴承、

食品包装、人工关节等领域
［１３，１４］

。起初 ＵＨＭＷＰＥ因
辐射产生大量自由基，降低抗疲劳性。为解决这一问

题，人们将维生素 Ｅ引入 ＵＨＭＷＰＥ的制作过程，由
此产生了第二代高交联聚乙烯，既提升了 ＵＨＭＷＰＥ
的抗氧化性又很好地保留了耐磨性和耐疲劳性，通过

实验不断得到证明，临床也取得理想效果，但由于其

表面强度低、耐热性差，在临床人工关节假体导致的

无菌性松动患者病检中发现有弥漫的巨噬细胞、异物

巨细胞浸润及大量 ＵＨＭＷＰＥ磨屑，从而推断出磨屑
的形成及介导的炎性反应可能是引起人工关节无菌

性松动的主要原因，如何进一步改善其耐磨性能仍然

存在困难
［１３，１５］

。研究证明，通过纳米粒子添加剂改

性的复合材料，ＵＨＭＷＰＥ的性能得到了较大地提高，
近年来西佛碱及其金属配合物已作为 ＵＨＭＷＰＥ的
改性添加剂用于新型人工关节材料的研制

［１６］
。

３．陶瓷材料：截止目前，陶瓷材料经过了四代工
艺改进已渐趋成熟。因陶瓷材料具有超高硬度、良好

的生物相容性、耐蚀性及耐磨性等特性，能够避免金

属与高分子材料的磨损颗粒引起的无菌性松动的问

题，同时陶瓷材料具有极佳的亲水能力，能够满足关

节的润滑性；另外陶瓷还可以在生理环境下保持生物

惰性，避免体内金属离子释放问题
［１６］
。目前临床使

用的陶瓷包括生物惰性类陶瓷，主要有氧化铝陶瓷

（Ａｌ２Ｏ３）、氧化锆陶瓷（ＺｒＯ２）；生物活性类陶瓷主要
有羟基磷灰石（ＨＡ）等钙基生物陶瓷、生物玻璃类陶
瓷等。临床广泛应用的是 Ａｌ２Ｏ３和 ＺｒＯ２陶瓷。截至
目前陶瓷破裂、产生异响及翻修等问题仍然值得重

视
［１７］
。

（１）三氧化二铝（Ａｌ２Ｏ３）：Ａｌ２Ｏ３为陶瓷材料中应
用较广、技术较成熟的一种，其弯曲应力低、化学性能

稳定、生物相容性好；由于抗弯曲及抗冲击强度低、模

量较高，属脆性陶瓷，容易出现脆性破坏。Ａｌ２Ｏ３作
为关节假体材料经过３个发展时期：第１代是作为股
骨和胫骨组件，随后加入超高分子量聚乙稀成分；第

２代是以氧化铝和钛合金共同作为股骨组件，同样加
入超高分子量聚乙烯，其中钛合金主要起到人工关节

固定的作用；第３代采用制备多孔陶瓷材料，在表面
行涂层处理来解决陶瓷材料的固定问题

［１８］
。

（２）氧化锆 （ＺｒＯ２）：氧化锆因其良好的力学性
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能、生物相容性及美学性能被临床用于义齿及髋关节

加工材料
［１９］
。氧化锆的断裂韧性和强度明显高于氧

化铝，但是氧化锆陶瓷性质不稳，属多相材料，在特殊

环境下，易发生相变，从而导致材料破裂，常需对氧化

锆陶瓷行稳定化处理。通常在加工过程中加入氧化

镁和氧化钙行增韧处理来提高氧化锆稳定性；氧化锆

经增韧处理后，韧性比传统高纯氧化锆陶瓷高很多。

（３）羟基磷灰石（ＨＡ）：羟基磷灰石为人体骨骼、
牙釉质和牙质的重要组成成分，它具有较高的生物活

性、生物安全性和与人体骨骼匹配的力学性能，对组

织无毒、无害、无过敏现象，是理想的生物活性材料，

被广泛应用于制备具有仿生功能的人工关节假体。

目前制备羟基磷灰石的主要方法有均相沉淀法、自然

燃烧法、水热反应法和酸碱中和法。但是国内技术发

展还处于初级阶段；另外，羟基磷灰石由于其脆性较

大，临床上主要将其作为涂层附着于金属或金属合

金、高分子材料表面来改善替代物的生物学性能
［２０］
。

４．其他材料
（１）碳质材料：１９６９年碳质材料被Ｂｏｋｒｏｓ首次应

用于医学领域。碳元素为机体基础元素之一，所以它

具备很好的生物相容性；碳质材料缺点为柔性差，在

内环境和受力情况下，会发生碳纤维断裂甚至假体破

裂，导致无菌性松动的发生。最初的玻璃质碳材料、

碳纤维聚合材料均因抗疲劳力能力差而被弃用；目前

碳纤维增强聚醚酮复合材料被广泛应用
［２１］
。

（２）３Ｄ打印材料：３Ｄ打印技术又称增材制造
（ａｄｄｉｔｉｖｅｍａｎｕｆａｃｔｕｒｉｎｇ，ＡＭ），属快速成型技术中的
一种；其原理为根据事先设计好的 ３Ｄ模型，通过离
散堆积成型，然后应用电脑辅助设计制作、三维重建

等快速成型技术，再将所集数据立体化建模，将其打

印成接近于真实的组织、器官实物模型技术
［２２］
。目

前３Ｄ打印技术主要有 ４种类型：①ＳＬＡ快速成型设
备，激光固化（ＳＬＡ）打印方式主要使用光敏树脂作为
原料，可快速打印全脊柱大件模型，但是原材料有一

定毒性；②ＦＤＭ快速成型设备，熔融沉积（ＦＤＭ）打印
方式是以聚乳酸／塑料作原材料打印术前模型、术中
导航及医疗教具，但是打印速度较慢；③尼龙粉末激
光烧结快速成型设备，激光粉末烧结（ＳＬＳ）打印方式
具有良好的生物相容性，主要打印导板、护具、支具；

④金属粉末烧结快速成型设备，激光粉末烧结（ＳＬＳ）
打印法利用钴铬钼合金、钛合金、纯钛等金属粉末打

印金属假体植入物，但是价格昂贵。３Ｄ打印技术仅
通过计算机辅助技术就可制作任意复杂几何形状的

实体，极大地降低了结构复杂产品的制造难度，在很

大程度上提升了生产效率，具有成型精度高、重复性

好、可实现产业化生产等传统工艺无法比拟的优点，

此外３Ｄ打印技术还可以辅助诊断复杂性骨折，减小
漏诊可能性，模拟术前手术，更准确地认知受损部位，

大大降低手术难度，挺高手术质量，缩小手术风险，更

便于临床手术的开展，并一定程度上辅助诱导骨的生

长。其缺点为增加了患者住院开销，加重家庭经济负

担；对各种打印材料要求极高，材料需求不能得到充

分地保证；对术者技术要求高，增加医生工作负担；产

品力学性能较差；急诊手术局限性较大
［２３］
。

四、展　　望
综上所述，人工关节假体材料随着医学技术的发

展也不停地更新换代，各假体材料生物相容性得到较

好的改善。金属材料因耐磨损、强度大、易加工等特

性具有一定使用价值，但金属离子污染并发症限制了

其大范围应用。超高分子量聚乙烯因耐磨性和抗疲

劳性临床应用广范，但磨损颗粒导致的关节松动仍有

待于解决。陶瓷材料具有良好的生物学特性，主要用

于年轻患者，其易碎、异响现象需进一步改进。目前

关节假体在临床应用中已相当成熟，但耐磨性、力学

性能等方面仍存在各自的不足。随着经济的发展及

人们对高质量生活的追求，假体关节的临床需求量会

越来越多，这就要求继续强化假体材料的性能及临床

技术手段的提高，敢于对目前的假体材料及技术提出

质疑，寻找新的仿生性能材料并借助科技手段进一步

提高假体的耐磨性与力学性能，尽量适合人体内环境

和关节力学的需要，增强关节假体与人体骨的结合能

力及融合度，并借助 ３Ｄ打印技术使人工关节置换的
发展方向更加趋向于个体化、技术化、微创化和智能

化，为提高人工关节置换患者生存质量奠定基础，相

信关节假体定拥有广阔的发展空间。
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