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单开门椎板成形术后相邻椎弓骨撞击的研究进展

钟华!关海山!刘海峰

$山西医科大学第二医院骨科#山西 太原
"#""""

%

!摘要" 单开门椎板成形术在多节段脊髓型颈椎病的治疗中得到广泛的应用!具有减压脊髓"缓解术前神经症

状或体征"保持颈椎活动度的临床优势#然而!在临床工作中会经常遇到单开门椎板成形术后颈椎活动受限的患者!且

在其术后颈椎正侧位
L

线片中能观察到相邻椎弓直接接触的现象!称之为相邻椎弓骨撞击!骨撞击是导致颈椎活动

受限的重要原因之一$ 近年来有不少关于预防骨撞击术式改良的报道!虽然短期的临床效果显著!但长期的临床疗效

有待进一步研究! 同时对骨撞击的病因及发病机制尚无共识! 本文就单开门椎板成形术后相邻椎弓骨撞击的流行病

学%生物力学"临床表现"对手术疗效影响及其改良术式进行综述$

!关键词" 单开门椎板成形术& 颈椎活动受限& 相邻椎弓骨撞击& 术式改良& 综述
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图
! ,89:

手术后中立位的简单侧位
;

线片显示相邻椎弓骨撞击

!箭头所示"

"#$%! <(304= 4*.=-*4 ; -*> /? )=2.-*4 0/@(.(/) *?.=- ,89: @2-A=->

@'/B=C *CD*E=). 0=C(E4= (30*E.

!

()C(E*.=C F> *--/B@

"

脊髓型颈椎病!

E=-G(E*4 @0/)C>4/@(@ 3>=4/0*.'>

#

&<H

"是一种因颈椎间盘退变突出$椎体骨质增生$

黄韧带肥厚和钙化等退行性病变导致颈椎管狭窄#

从而压迫脊髓#使脊髓缺血$水肿$功能障碍的一种

颈椎病%

I

&

' 脊髓型颈椎病的患者若出现脊髓受压明

显症状或者保守治疗无效时#应尽早采取手术治疗(

于
IJ$$

年由
K(-*F*>*@'(

发明的单开门椎板成形术

!

/0=) C//- 4*3()/04*@.>

#

,89:

"是一种治疗多节段脊

髓型颈椎病的有效术式#因其简单易操作$椎板破坏

少$颈椎后凸减少等显著等优势#在临床上得到了广

泛关注及应用 %

!

&

( 尽管
,89:

术比后路椎板切除与

椎体融合手术在保留颈椎活动度!

-*)A= /? 3/.(/)

#

L,H

"方面具有优势#但近期研究发现部分患者行

,89:

手术治疗后出现颈椎活动受限的现象# 主要

表现为颈椎曲度及
L,H

丢失严重(目前大多数学者

认为颈椎活动受限由破坏颈椎后部韧带
M

肌肉复合

体所引起%

#

&

( 然而#还有其中一个导致颈椎活动受限

的关键原因是术后邻近椎弓之间发生了骨撞击现

象%

N

&

#见图
I

(目前#国内外学者为解决
,89:

术后相

邻椎弓骨撞击这一问题# 对
,89:

术式进行多种术

式改良( 本文主要简要叙述了
,89:

术后相邻椎弓

骨撞击的流行病学$生物力学$临床表现及对手术疗

效影响#并探讨其改良术式(

! &'()

术后骨撞击的流行病学

在
,89:

术后颈椎侧位
;

线片中# 开门节段相

邻椎弓之间的直接接触现象# 称之为相邻椎弓骨撞

击#其影响术后颈椎活动度(随着
,89:

术式的不断

完善以及内固定材料的不断更新# 单开门椎管扩大

成形术在多节段脊髓型颈椎病及后纵韧带骨化症治

疗中越来越受欢迎( 但通过床研究发现#

,89:

实际

上也会导致显著的颈椎活动受限# 并随着时间的推

移而增加 %

OM%

&

(

9PP

等 %

$

&通过随访研究发现#

$J

例

,89:

术后
!

年的动力位
;

线片中# 相邻椎弓骨撞

击的发生率为
#$Q

(

RSTTS7<

等 %

U

&通过研究发现#

,89:

术后有
$#Q

的患者会出现不同程度的颈椎活

动受限( 有研究发现#

,89:

术后颈椎
L,H

减少

#"QV$"Q

#而术后相邻椎弓的骨撞击及骨性融合是

限制颈椎活动的关键因素%

J

&

(

<WK

等%

N

&研究发现#骨

撞击与
,89:

术后颈椎活动受限和颈部疼痛有关(

<X1,HS

等 %

I"

&随访
$

年结果发现
,89:

术后颈椎

L,H

减少
O"Q

( 陈维善等%

II

&报道术后
!

年时#患者

颈椎
L,H

减少
!OQ

( 孙宇等%

I!

&随访
#

年#术后颈椎

L,H

减少
IOQ

# 同时还常常伴有后颈慢性疼痛$僵

硬感$沉重感#即)轴性症状*( 文献报道
,89:

术后

患者有长期颈背痛者可以高达
NOQVU"Q

#这种症状

与颈椎
L,H

减少呈正相关%

I#

&

(

RX8X

等%

IN

&对
NI

例

行
,89:

术的患者进行
II

年的随访发现#术后颈椎

L,H

下降
N"Q

(潘胜发等%

I#

&研究发现#

,89:

术后出

现后颈疼痛症状的患者达到
U"Q

# 并伴有明显的颈

椎
L,H

减少( 还有文献报道 %

IO

&

#

,89:

术后有长期

后颈疼痛的患者占
NOQVU"Q

# 并与颈椎
L,H

减少

呈正相关( 由此可见# 相邻椎弓骨撞击的确是一种

,89:

术后常见的现象#其发病率为
#"QVU"Q

#且最

终会导致颈椎
L,H

降低及后颈疼痛(

* &'()

术后颈椎生物力学改变

颈椎的静态平衡是以棘突+棘间韧带$棘上韧带

共同组成的棘突韧带复合体来维持# 而动态平衡是

由头半棘肌$颈半棘肌及多裂肌等肌群来共同维持#

/?.=) =)E/2).=-=C

#

*)C .'= C(-=E. E/).*E. B(.' .'= *CD*E=). G=-.=F-*4 *-E' E*) F= /F@=-G=C () .'= 0/@./0=-*.(G= ; -*> /? .'= *)Y

.=-(/- *)C 4*.=-*4 E=-G(E*4 @0()=

#

B'(E' (@ E*44=C .'= *CD*E=). G=-.=F-*4 *-E' F/)= (30*E.

#

B'(E' (@ /)= /? .'= (30/-.*). E*2@=@ /?

.'= 4(3(.=C E=-G(E*4 @0()= 3/G=3=).5 S) -=E=). >=*-@

#

.'=-= '*G= F==) 3*)> -=0/-.@ /) .'= 0-=G=).(/) /? F/)= (30*E.

#

*4.'/2A'

.'= @'/-. .=-3 E4()(E*4 =??=E. (@ @(A)(?(E*).

#

F2. 4/)A .=-3 E4()(E*4 =??(E*E> ./ F= ?2-.'=- @.2C>

#

*)C .'= E*2@= *)C .'= 0*.'/A=)=Y

@(@ /? F/)= (30*E. (@ )/ E/)@=)@2@

#

.'(@ 0*0=- /) .'= @2-A=-> /? *CD*E=). G=-.=F-*4 *-E' (30*E. =0(C=3(/4/A>

#

F(/3=E'*)(E@

#

E4()(E*4 0=-?/-3*)E=

#

@2-A(E*4 =??=E. *)C (30-/G=3=).5

+,-.&/'0 <()A4= /0=) C//- 4*3()/04*@.>

,

&=-G(E*4 *E.(G(.> 4(3(.=C

,

XCD*E=). G=-.=F-*4 *-E' (30*E.

,

<2-A(E*4 (3Y

0-/G=3=).

,

L=G(=B

%J!

" "
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"首次以小鼠模型来说明保留棘突

韧带复合体及颈后肌群在维持颈椎稳定与防止后凸

畸形的重要性#

,=>?

术严重破坏了颈后棘突韧带

复合体和肌肉附着点$ 特别是对开门节段远近端韧

带的离断$ 如
&

!

与
&

#

%

&

$

与
1

<

之间的韧带离断&以

及对棘突的大部分切除& 使得颈椎静态平衡受到严

重破坏&容易导致以上相邻椎体之间运动失衡&从而

导致术后颈椎失稳现象的发生' 将经颈肌间隙入路

的
,=>?

术应用于治疗
8&@8

& 能降低颈椎曲度丢

失与轴性疼痛!

<$

"

# 采用保留颈后棘突韧带复合物的

改良
,=>?

术治疗
&@8

&与传统
,=>?

术相比&颈椎

曲度和
A,8

维持良好!

<B

"

# 一些小侵袭入路的
,=>?

术式或者脊髓减压后重建颈椎后方伸肌止点与韧带

结构可以减少颈椎失稳的发生# 采用显微镜辅助伸

肌保留椎板切除术和
,=>?

术来治疗多节段
&@8

对比发现& 显微镜辅助伸肌保留椎板切除术在减少

术中失血量 %住院时间 %术后疼痛视觉模拟评分

(

C(D2*4 *)*4E2F DG*4F

&

6;@

) 和轴向症状以及保留术

后
A,8

方面具有优势!

<H

"

* 因此&保留或者重建棘突

韧带及颈后伸肌附着点能有效地能有效地预防术后

颈椎不稳的发生*

颈椎后凸畸形和颈椎生物力学变化存在关系&

颈椎的异常生理曲度可能会导致颈椎生物力学的改

变&进而加重颈椎退行性改变*颈椎椎体大约承担着

#%I

的轴向重力& 椎体后方复合结构大约承受着

%JI

的轴向重力&因此&颈椎椎体及后方复合结构的

完整性对保持颈椎正常曲度具有十分重要的作用*

通过对
,=>?

术后颈椎静态和动态平衡改变的研究

发现&尽管术后患者神经症状改善明显&但仍有
!#I

的患者术后颈椎生理曲度发生了变化!

!"

"

* 利用冠状

位
8A9

扫描对
,=>?

术后颈后伸肌的形态结构进

行研究发现& 术后半棘肌的修复程度与颈椎生理曲

度改变存在一定的关联& 半棘肌形态修复较好的患

者&其颈椎生理曲度明显优于修复不好的患者&在少

部分术后出现颈椎后凸畸形的患者中&

8A9

显示其

半棘肌的修复状态欠佳!

!<

"

*有报道指出&保留颈后方

组织结构的
,=>?

术不仅能保持良好的颈椎生理性

前凸&而且对术前有颈椎后凸改变的患者&生理曲度

也得到一定改善!

!!

"

*因此&颈椎后方支持性软组织重

建对维持颈椎生理曲度是至关重要的* 术中保留附

着于
&

!

棘突的颈半棘肌比剥离后重建具有降低轴

性疼痛及颈椎
A,8

丢失的作用!

!#

"

* 保留
&

!

棘突止

点全椎板减压侧块螺钉固定术用于治疗累及
&

!

节

段的
&@8

&发现侧块螺钉固定可避免颈椎后凸畸

形!

!J

"

* 将羟基磷灰石用于治疗
<JK

例脊髓型颈椎病

患者&研究结果显示&保留附着于
&

!

棘突的颈后伸

肌群能有效减少轴性症状的发生&保留附着于
&

$

棘

突的颈后肌群对减少轴性症状发生无明显作用 !

!K

"

*

通过改良保留
&

!

肌肉附着点&即将其棘突从基底处

离断&开门减压完成后将棘突原位重建&与传统的
&

!

肌肉止点离断后缝合重建对比发现&颈椎
A,8

的丢

失明显降低!

!%

"

*

!

骨撞击的临床表现及对手术疗效的影响

手术治疗的目的是为了解除椎管内脊髓及神经

组织的压迫& 重建颈椎序列的稳定性& 减轻临床症

状&促进残留神经功能的恢复&最大程度恢复颈椎功

能&减小患者的痛苦&提高患者生活质量&而颈椎活

动度与患者的生活质量密切相关!

!$

"

* 尽管
,=>?

术

在理论上能够保留颈部运动& 在实际临床应用中能

大部分解决脊髓受压及改善神经功能& 但同样会引

起颈部活动受限和后颈部疼痛*在临床工作中&脊柱

外科医生经常会遇
,=>?

术后颈椎活动受限的患

者&主诉主要为颈椎屈伸活动范围减小&颈部活动时

出现后颈疼痛* 这似乎与邻近后骨弓之间的骨撞击

有关& 因为这些患者术后颈椎动力位
L

线片中&可

以观察到手术节段相邻后骨弓之间骨撞击及融合的

影像学特征* 骨撞击不仅导致术后出现颈椎活动受

限&而且产生一定程度的后颈疼痛&严重影响了患者

术后生活质量及满意度& 解决相邻椎弓骨撞击问题

是提高
,=>?

术式效果的重要因素*

"

骨撞击的发生机制

,=>?

术后的
&

#

椎板与
&

!

棘突的距离缩小&术

中掀起的
&

#

椎板对附着于
&

!

棘突肌肉韧带组织的

摩擦和刺激易引发相邻椎弓椎弓骨撞击及融合&导致

颈部两侧肌肉力量不平衡& 从而降低颈椎
A,8

!

!B

"

*

在行颈椎手术时&颈椎
A,8

主要与前后入路+融合

与否% 颈椎曲度等因素有关# 颈前路手术虽然创伤

小&术后恢复快&但术后颈椎
A,8

因相邻椎体融合

而丢失明显#颈椎椎间盘置换术是
!<

世纪初推出的

一项创新程序&与融合术相比&可以保留更多的颈椎

A,8

!

!H

"

#

,=>?

术虽然在维持颈椎稳定上具有一定

优势&但术后易出现颈椎活动受限#虽然锚定法或钛

板固定在
,=>?

术中起到了钢性支撑的作用& 有效

防止了再关门现象的发生& 为颈椎提供了矢状位平

衡&但这势必会减少颈椎的部分活动度#

,=>?

的术

式%椎间盘退变%颈部支具制动时间的长短等&都有

可能影响术后颈椎
A,8

# 国内外相关文献研究发

现&

,=>?

术后颈椎
A,8

的影响因素包括椎间盘或

小关节的骨关节炎改变% 后纵韧带骨化的进展%衰

老%轴向颈疼痛和其他医疗问题 !

#MJ

"

#

A;+;NO8;A

等 !

#"

"在
B

例颈前路椎间盘切除融合术(

*).F-(/- GF-P

C(G*4 Q(DGFG./3R *)Q S2D(/)

&

;&=T

) 术后需行相邻水

%H#

" "
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平的人工椎间盘置换术的患者中观察随访发现!颈

椎总前凸"测量
&/88

角#和颈椎
9,:

有统计学意

义的增加$ 研究发现!颈椎
9,:

的降低速度会伴着

时间推移而减缓! 且于术后
;5<

年达到一个相对稳

定水平!随后颈椎
9,:

不再降低%

#;

&

$ 其病因及机制

主要和颈椎曲度变化'相邻椎弓骨撞击'椎弓间骨性

融合等因素有关$颈椎
9,:

减少与椎板减压数量无

关! 术后邻椎板间的骨撞击及骨性融合才是导致颈

椎
9,:

丢失的主要因素%

#!

&

$颈椎曲度的变化会引起

椎间关节的不稳定! 所以颈后入路对颈后肌群及韧

带的破坏将影响颈椎曲度变化 ! 进而减少颈椎

9,:

!当颈椎生理性前凸得以维持时!术后颈椎的灵

活性与
9,:

才能保留$ 因此!术中尽可能地减少对

颈后韧带与肌群的破坏! 以及重视椎管减压后重要

肌腱的缝合修复$

,=>?

术后颈椎
9,:

还可能与术

后支具固定时间长短有关! 通过回顾性研究发现!

,=>?

术后使用钢性颈圈可减少术后前
!

周的轴性

疼痛!但在颈椎
9,:

和并发症风险方面并没有额外

的好处%

##

&

$ 术后长期佩戴颈托会导致颈后肌肉软组

织的退化及萎缩!进而引起轴性疼痛%

#@

&

$ 因此!术后

应适当地进行颈椎活动功能的康复训练! 以及缩短

颈托佩戴时间!能在一定程度上降低颈椎
9,:

的

丢失$

在笔者看来!术中为了暴露颈部术野!使患者颈

部处于过屈位置!且在后抬骨弓时!后骨弓方向以及

半径发生改变! 术后患者恢复功能位或过伸为时可

能会出现相邻椎弓骨撞击! 随着椎弓断端的生长和

愈合而出现相邻椎弓的骨性融合! 进而导致颈椎活

动受限$ 术中开门椎板的角度' 术后颈椎曲度的变

化'术后相邻椎体的过度活动'术后颈椎后部组织结

构的力学及矢状位对齐的变化等都可能导致相邻椎

弓骨撞击%

!A

&

$ 因为术中椎板的开门角度影响着后抬

椎弓的方向与半径! 进而影响其与相邻椎弓之间的

距离(术后颈椎曲度的变化将可能引起椎间盘退变!

进而影响相邻椎弓的距离( 术后相邻椎体的过度活

动将直接影响相邻椎弓的距离( 颈后部力学的改变

可能影响颈椎曲度的变化(

,=>?

术对颈椎的矢状

位对齐产生严重影响!进而影响颈椎的平衡(但目前

对
,=>?

术后骨撞击研究相对较少! 对其确切的病

因机制尚不完全清楚! 国内外相关文献研究更多关

注的是预防其发生的改良术式$

!

预防骨撞击的改良术式

相邻椎弓骨撞击是影响术后颈椎不稳与颈椎活

动度丢失的重要因素$因此!为了降低
,=>?

术后颈

椎
9,:

的丢失!减少术后相邻椎弓骨撞击与骨性融

合的发生!显得特别重要$国内外许多学者对此进行

了相关研究!发明了多种的改良术式$如
BCD

等%

@

&比

较了在进行
,=>?

手术时! 对后骨弓的颅骨部分进

行楔形切除可以带来比单独
,=>?

更好的预后!包

括保留颈椎
9,:

! 防止后部骨撞击和减轻后颈痛$

通过对保存颈半棘肌并切除
&

#

椎板的
&

@

E&

$

开门椎

板成形术研究发现!

,=>?

术中附加
&

#

椎板切除可

以防止
&

!

E&

#

的骨撞击及层间骨融合! 最终比传统

的
,=>?

术能更好地保留颈椎
9,:

!同时产生较小

的后颈疼痛及相似的临床结果%

#<E#$

&

(

>FF

等%

$

&在随访

中比较常规
,=>?

与改良
,=>?

)楔形切除后骨弓*

的术后结果发现! 改良组术后
"5<

'

;

'

!

年的颈椎

9,:

'患者满意度明显高于常规组!改良组的颈部疼

痛强度改善明显优于常规组!同时放射学证据显示!

改良组发生骨撞击与自发融合率低于常规组$

&DF7

等%

#A

&设计了一种
&

#

椎板切除联合改良
,=>?

术)保

留后韧带复合体和重建中线结构*!与传统的
,=>?

术相比! 颈椎
9,:

与颈椎曲度指数损失率明显降

低$ 目前改良术式的主导趋势是对
&

#

椎板的部分切

除或者全部切除!因为
,=>?

术后
&

#

椎板与
&

!

棘突

最易发生骨撞击与自发融合!

&

#

椎板的切除能从根

本上预防术中掀起
&

#

椎板时! 对附着于
&

!

棘突上

的肌肉的刺激及挤压! 且更好地保留颈后肌群的结

构和功能!进而降低相邻椎弓骨撞击的发生$由于缺

乏参考资料!一些医生担心后骨弓楔形切除后!骨切

除边缘的骨再生及相关并发症是否可能出现$ 试图

寻找其他与
,=>?

术后
9,:

减少有关的可补救因

素! 并发现
,=>?

手术后的一些关键变化! 即小关

节
E

椎板角'椎板内陷和椎板高度在术前和术后状态

之间的改变'椎间盘或小关节退变和
,?>>

进展!并

推测在
,=>?

期间进行手术修饰也可以在术后两年

的随访期内是安全的%

A

&

$ 但是!改良术式多年后是否

会引起并发症还没有报道$

"

总结与展望

,=>?

术后的患者都会出现不程度的颈椎
9,:

及曲度丢失! 严重者则会出现颈椎活动受限及后颈

疼痛!其主要原因除了对颈后部韧带
E

肌肉复合体损

伤外!还有在相邻椎弓之间发生了骨撞击现象$ 后

骨弓方向的改变和后骨弓抬升引起的半径增加!以

及对肌肉韧带的炎性刺激可能是导致相邻椎弓骨撞

击的重要因素$为了预防骨撞击的发生!国内外许多

学者对
,=>?

术式进行附加程序的改良! 其主要主

导方向是对
&

#

椎板的切除!且经过短期的随访研究

发现!这种改良术式在短期内是安全有效的!远期疗

效还需进一步研究$

自从开展
,=>?

术式以来! 随着医学技术的不

断发展!医学内植材料的不断更新!寻求一种更加成

%G@

" "
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熟的术式成为大家追求的目标及临床研究的热点!

重建颈椎稳定性和保留颈椎活动度是所有颈椎手术

需要思考的问题"颈椎后路手术同样如此"但其术后

颈椎稳定性及活动度不可避免地会减少! 理想的颈

椎后路手术是既不破坏颈椎稳定性与活动度" 又能

充分解除脊髓压迫" 且维持术后颈椎正常的力学效

果#

#8

$

! 既往对于
,9:;

术后出现颈椎活动受限的研

究"集中于寻找此术式的改进方法"来提高术后颈椎

功能!随着影像设备的不断更新及临床病例的增加"

对术后颈椎活动受限有了更深刻的认识" 其主要原

因是术后相邻椎弓之间发生骨撞击" 影响各椎体间

的相对运动"从而导致颈椎活动受限!未来对于相邻

椎弓骨撞击的研究会慢慢深入" 从本质上来认识骨

撞击的发生机制及影响因素! 虽然目前有多种改良

术式可以降低骨撞击的发生率" 但对于骨撞击的发

生机制和影响因素尚未完全清楚" 需要在临床研究

进一步探索" 以充分认识
,9:;

术后骨撞击发生的

病因及机制"为选择最佳诊疗方案提供依据!
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