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� � 臀肌挛缩症主要是由于臀肌纤维变性挛缩而引起髋关节
外展外旋挛缩和屈曲障碍,具有特殊的步态和体征。本病好

发于儿童,但由于病因不明, 加之认识不足,常有误诊。现将

我科从 1988~ 1995 年诊治 114 例加以总结和讨论。

1 � 临床资料
1�1 � 一般资料 � 本组 114 例, 其中男 72 例, 女 42 例; 年龄 4

~ 16 岁,平均 8 岁; 其中 4~ 10 岁 82 例, 11~ 14 岁 30 例, 15

~ 16 岁 2 例。只有一例为单侧, 其余均为双侧病变。全部病

例都有反复多次接受臀部肌肉注射药物史。

1�2 � 临床表现 � 患者均表现有同样的步态和体征。站立和

行走时双足外旋,呈� 外八字 步态, 奔跑和上楼梯更明显。下

蹲过程中双膝不能并拢, 向外划一弧形,称为� 划圈征 , 下蹲

后双髋呈外展、外旋位, 双膝分开不能靠近, 状如青蛙屈曲的

后肢,称为� 蛙腿征 。患者挺胸坐在椅子上, 双膝不能交叉搁

腿称为� 搁腿征 。在双侧臀部可见有部分皮肤凹陷,严重者

有皮下粘连 ,并可触及一条坚韧条索状物, 有压痛, 当髋关节

内收内旋时更加明显。部分病例屈伸髋关节时因条索状物在

大转子表面前后滑动而产生髋部弹响。

2 � 治疗方法
本组 113 例都做了双侧臀肌松解, 一例做了单侧的臀肌

松解。方法如下:一次性消毒双侧臀部术区, 病人侧卧位, 手

术侧向上, 在大转子上方 2 cm 处条状物正中做纵形切口, 向

上延伸 3~ 5 cm 长, 术中见臀筋膜变性增厚, 部分臀肌变性挛

缩,紧张坚硬呈白色。病变轻的呈纤维条索状, 严重的呈纤维

疤痕板状。病变累及范围宽可达 2~ 8 cm, 深度可达肌肉全

层约 1~ 3 cm。纤维挛缩带与正常肌肉之间界限不清, 相互

重叠,其走向与臀肌纤维走行方向完全一致。将这些挛缩的

臀肌用电刀切断后, 可见两断端回缩, 断面相距 4~ 5 cm 以

上,条索物紧张也消失, 髋关节已能内收。再做屈髋内收试验

检查挛缩组织的松解程度,如无内收受限和髋关节弹响 ,则表

示松解已彻底。以同样方法,再松解对侧臀肌。术中切取少

许臀肌挛缩组织做病理检查,均有横纹肌变性及纤维组织增

生。

3 � 治疗结果

术后用绷带将双下肢固定于伸直并膝位 1~ 2天, 术后第

3 天下地行走, 扶床头做双膝并拢下蹲及坐位膝上交叉搁腿

锻炼,术后 10 天拆线出院。一般术后 1 个月, 患者髋关节活

动便恢复正常。本组 114 例,接受随访 82 例, 随访时间 1~ 7

年,平均 3� 5 年。� 外八字 步态消失, � 划圈征 、� 蛙腿征 、
� 搁腿征 试验均阴性, 疗效满意且无复发。

4 � 讨论
4�1� 病因及发病机制 � 对本组 114 例臀肌挛缩患者作了详

细的病史询问, 均为体弱多病, 臀部有反复多次注射药物史,

注射药物以青霉素、链霉素为多,注射药物主要原因为支气管

炎, 上呼吸道感染, 肺炎及急性扁挑体炎等。反复多次的注

射, 不断刺激肌肉,造成出血、水肿,促使肌肉纤维变性、机化,

纤维组织增生, 最后形成纤维疤痕。因此, 臀肌挛缩的发生与

肌肉注射药物有密切关系。[ 1~ 3]由于解剖关系,一旦出现臀肌

挛缩, 就产生了向后牵拉力,促使髋关节外展外旋畸形,出现

了� 外八字 步态。髋关节内收内旋、屈曲活动受限,就出现了

� 划圈征 、�蛙腿征 、� 搁腿征 等试验的阳性。
4�2� 手术方式 � 如果挛缩臀肌已形成, 非手术治疗无效, 应

尽早手术, 以避免因长期挛缩引起迟发性并发症出现, 如膝外

翻, 骨盆及脊柱结构改变。国内外文献中, 对臀肌挛缩的治

疗, 有人主张对挛缩组织做全部或部分切除松解[ 2~ 4]此种方

法手术切口长, 创伤大, 且术后恢复慢。本组采用小切口, 仅

在大转子上方 2~ 6 cm 处做挛缩组织的切断松解, 单纯切断

松解创伤小, 出血少,手术时间短 ,可早期功能锻炼, 我们认为

疗效取决松解的彻底程度和早期锻炼 ,不必进行挛缩组织的

全部或部分切除。我们随访 82 例,都达到良好结果。

4�3� 术后处理 � 有学者主张术后将下肢于伸直位牵引 10

天[ 5] ,我们观察到若不作任何固定, 患者常常髋关节保持在外

旋位以减少术后疼痛。因此我们采用绷带将双下肢固定于伸

直并膝位 1~ 2 天, 待术后疼痛减轻后下床功能锻炼,取得了

满意效果。
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