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学术探讨
·

跟痛症的跟骨环侧压痛点与跟骨结节骨赘的位置关系

河北省秦皇岛市中医医院 。

李 蓦 陈振伟 解 谦

跟痛症是一个症状性诊断
。

关于跟痛症与跟骨结

节处骨赘 以下简称
“

跟骨骨刺
”

究竟有无关系颇有

争论卜 〕
。

但是
,

几乎所有的报道都是仅根据跟骨侧位

线片判断和推测跟痛症与跟骨骨刺的关系
,

尚缺乏

跟痛症跟骨肠侧压痛点 以下简称
“
压痛点

”

与跟骨

结节及跟骨骨刺在相应跟骨轴位 线片的位置关系
。

为了解跟痛症跟骨负重痛的病因
,

一 年对跟

痛症 例 只足 的 个压痛点进行金属标记
,

跟

痛症不分单侧
、

双侧 全员并足拍摄双侧跟骨侧位 线

片及轴位片
,

研究跟痛症的压痛点与跟骨结节及跟骨

骨刺的位 关系
,

并且对相应跟骨的足踵厚度进行对

比研究 现报告如下
。

材料与方法

本组 例中男 例
,

女 例 年龄 岁 ,

共 只患足
,

其中双侧跟痛症 例
,

单侧 例
。

在全

例跟痛症患足跟骨环侧面
,

用指压法反复认真确定最

明显的压痛点
,

在每个压痛点的皮肤表面用绊创青固

定 一 的铅粒 以下简称
“
压痛点标记

” ,

然

后并足拍摄双侧跟骨侧位及轴位 线片
。

观察跟骨侧位 线片上压痛点标记的位置
,

可

分为跟骨骨刺下
、

跟骨结节下和跟骨骨刺前下三种类

型
。

观察跟骨轴位 线片上的压痛点标记的位
,

分以下 种类型 图 位于跟骨结节内侧突胫侧

隆凸部及其胫侧部分的投影区 以下代称
“

区
”

图 压痛点标记在跟骨轴位 线片的位置

位于跟骨结节外侧突排侧隆凸部及其胖侧部分的

投影区 以下代称
“

区
” 。

位于
、

两区之间

以下代称
“

区 ”
。

观测双足足踵厚度川 由跟骨结节最低点至皮

肤阴影外缘
。

结 果

双侧跟痛症 例中
,

双侧都有跟骨骨刺者 例
,

仅一侧有骨刺者 例
。

单侧跟痛症 例中
,

双侧均有跟骨骨刺者

例 , 仅患侧跟骨有骨刺者 例 , 仅健侧有骨刺者 例

双侧均无跟骨骨刺者 例
。

跟痛症 只足的跟骨侧位 线片中
,

只足

有跟骨骨刺 占
,

这 只足共有压痛点 个
,

每只足有 个
。

这 个压痛点的金属标记在跟骨侧

位 线片上与跟骨结节及跟骨骨刺的位置关系 位于

跟骨骨刺下方压痛点标记 个
,

位于跟骨结节下方压

痛点标记 个
,

位于跟骨骨刺前下方压痛点标记 个

在跟骨侧位 线片位于跟骨骨刺下的 只足

个压痛点标记在相应跟骨轴位 线片中的分布情况

见图 区 例
,

区 例
,

区 。例
。

在 例单侧跟痛症跟骨侧位 线片上
,

两侧足

踵厚度之比较 患侧足理厚度 健侧 例
,

患侧足踵

厚度 健侧 例
,

患侧足理厚度 健侧 。例
。

其中
,

有 例 个压痛点标记既在跟骨侧位 线

片上的骨刺下
,

又在相应跟骨轴位 线片上的 区内
,

但是他们的足胜厚度均厚于健侧
。

另外
,

双侧跟痛症

例的足理厚度
,

例两侧对称
,

其余 例则一侧厚于另

一侧
。

讨 论

跟骨结节内侧突和外侧突在环侧面前部形成其内

侧突出部较大
,

外侧突出部较小的
“ ”

形结构川
。

拓

膛膜和趾短屈肌的大部分起始部重迭起始于跟骨结节

内侧突的向前突出部 图
。

跟骨骨刺正是发生于这个

部位
,

其尖端被埋于肠膛膜而向前突出
。

而跟骨结节内
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侧突的胫侧隆凸部则没有骨刺生长
。

因此
,

跟骨压痛点

标记既位于跟骨侧位 线片的跟骨骨刺下方
,

又位于

相应跟骨轴位 线片的 区内者
,

如不考虑足踵厚度

因素
,

则可能与跟骨骨刺有关
。

反之
,

如果压痛点标记

分别在跟骨侧位 线片和相应的轴位 线片上均位于

其它部位
,

则说明该压痛点与跟骨骨刺无关
。

注 跟骨结节内侧突 拓腔膜和趾

短屈肌起始部 , 小趾展肌起始部

图 跟骨结节肠侧面及肠胜膜起始部

本组跟痛症 只足跟骨侧位 线片中 只足

有跟骨骨刺 然而这 只足的 压痛点标

记位于跟骨侧位 线片跟骨骨刺下的仅有 只足
,

个压痛点 进一步检查发现
,

其中只有 只足
,

个

压痛点标记在其相应的跟骨的轴位 线上位于 区

内
,

分别仅占跟痛症 只足及其 个压痛点的

和
。

本组 例单侧跟痛症中
,

例 写 的足踵厚

度比健侧厚
,

而且无一例单侧跟痛症的健侧足踵厚度

厚于患侧 其中
,

压痛点压痛可疑与跟骨骨刺有关的病

例
,

也就是压痛点标记既在跟骨侧位 线片上的跟骨

骨刺下
,

又在相应的跟骨轴位片 区内的 例 只足

跟痛症足踵厚度
,

全例厚于健则 另外
,

在单侧跟痛症

例中发现 例的患足无跟骨骨刺而健足有骨刺
,

其

患足的足踵也厚于健侧
。

这三种情况都提示 跟痛症不

论有无跟骨骨刺
,

其压痛点的压痛来自足踵软组织
,

而

不是来自跟骨骨刺
。

事实上
,

治疗有跟骨骨刺的跟痛症
,

采用不动骨

刺
,

任其与跟骨共存的许多保守治疗方法都可治愈
。

这

一广泛而大量的事实也在雄辩地支持上述提示
。

因此认为 在跟痛症的跟骨负重部压痛点贴金

属标记拍摄跟骨侧位及轴位 线片
,

有利于研究跟骨

负重痛与跟骨骨刺的关系
,

有利于补充单纯侧位片的

不足 跟痛症跟骨负重痛与跟骨骨刺无关 跟

痛症跟骨负重痛来自足踵软组织
。

诸如
,

跟垫的退变
、

损伤和水肿
,

肠键膜
、

趾短屈肌
、

姆外展肌
、

小趾展肌

及肠长韧带起始部的退变
、

变性
、

损伤
、

水肿及肌腔

炎川等无菌性炎症以及跟骨下滑囊炎 等
。
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腰椎间盘突出症分型治疗研究

福建省永定县坎市医院 黄锦芳 郭团年 赖选魁
按不同病因在临床上将腰椎间盘突出症分为三型 分型 气滞血疲型 例 窟阻偏重亚型 例

,

血痪生

六亚型
,

通过 资料和手术病例资料分析各型与腰椎 热亚型 例
,

虚损劳伤型 例 元气偏虚亚型 例
,

间盘突出症的病理改变关系
,

并运用分型治疗 例
,

肝肾偏虚亚型 例
,

寒凝湿滞型 例 寒凝偏重亚

取得较好效果
,

报告如下
。

型 例
,

湿滞偏重亚型 例
。

临床资料 治疗方法

本组 例中男 例
,

女 例 年龄 “ 岁 , 气滞血疲型 多有腰部急骤扭伤史
,

起病较急
,


