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肘关节后外侧旋转不稳定"

10=/>.09+/>.+9 .0/+/0.G

)*=/+H)9)/G

#

IJKL

$临床表现主要为肘关节疼痛%弹响%

活动不利及前臂伸直旋后位受应力时的脱位感&部

分患者表现为肘关节反复脱位 '

A

(

) 此疾病由

-

*

M.)=C099

等 '

!

(于
ANN#

年首次提出&是指肘关节在

承受外翻+外旋及轴向应力时&肱尺关节半脱位%肱

桡关节旋转脱位的状态, 但是由于大部分医师对此

类韧带损伤引起肘关节功能障碍的认识不够& 造成

漏诊或没有得到及时有效的治疗& 以致于严重影响

患者的生活质量'

%

(

, 目前的研究表明肘外侧韧带复

合体 "

9+/>.+9 C099+/>.+9 9)<+4>*/ C0419>O

&

J'J'

$损伤

是肘关节后外侧旋转不稳的重要因素&骨性结构%肘

关节外侧肌群等对维持肘关节的后外侧旋转稳定性

均有一定的作用'

P

(

, 肘关节后外侧旋转不稳定由创

伤%慢性劳损或医源性损伤所致&创伤是主要损伤机

肘关节后外侧旋转不稳的诊断及治疗

康汇!王微!李红川!李剑

"西安交通大学附属红会医院运动医学肩肘病区&陕西 西安
$#&&QP

$

!摘要" 目的!研究手术重建肘关节外侧韧带复合体治疗肘关节后外侧旋转不稳定的疗效" 方法!收集
!&#%

年
#

月

至
!&#Q

年
#

月
!&

例肘关节后外侧旋转不稳患者的资料#男
#!

例$女
R

例%年龄
%&SB&

岁$平均
PQ7Q

岁%右侧
AB

例$

左侧
P

例&

N

例有肘关节脱位史$

B

例有肘关节骨折史$

Q

例无外伤史$所有患者为闭合性损伤& 结合患者病史'查体及

术前
T

线'

UKL

检查明确诊断" 经保守治疗时间超过
!

个月无效$

!&

例均在全麻下取患侧掌长肌腱作为重建移植物$

行肘外侧韧带复合体的重建$术后根据患者情况进行个体化康复锻炼"结果!术后
!&

例均获随访$未出现感染'肘关节

功能明显受限等现象$平均随访
AB

个月(

A!S!%

个月)&采用美国特种外科医院
FVV

评分标准和
8DV

评分标准对手术

前后肘关节功能进行评分$术前
FVV

评分
$Q7!WR7%

$术后
NP7AWQ7P

%术前
8DV

评分
B7$W%7!

$术后
!7%WA7Q

%术后评分均

优于术前& 结论!肘外侧韧带复合体是肘关节后外侧旋转不稳定的首要限制结构$重建肘外侧韧带复合体是治疗肘关

节后外侧旋转不稳定的一种有效方法&

!关键词" 肘关节% 韧带$关节% 创伤和损伤

!"#
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图
!

患者!女!

:&

岁!外伤后左肘关节持续性疼痛
!"#

肘关节应力位
;

线片"关节间隙

变大!箭头指示#

!$# <=>

示外侧韧带复合体断裂"圆圈示$

!%#

术后
?

周侧位
;

线片可

见重建外侧韧带复合体后骨道%箭头指示$

!&#

术后
@

个月应力位
;

线片!关节间隙恢复

正常"箭头指示$

'()#! AB4+9B

!

:" CB+.D 09E

!
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"
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!
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9+/B.+9 J099+/B.+9 9)K+4B*/ J0419BL
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!%# M+/B.+9 ; .+C ? HBBN +F/B. 01B.+/)0*
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( 创伤引起的急性肘关节不稳包括肘关节脱位

及肘关节骨折!这些急性肘关节不稳若治疗不当!包

括损伤的外侧韧带复合体未能完全愈合! 后期则可

能发展为慢性的肘关节不稳! 最常见的就是肘关节

后外侧旋转不稳定( 目前对肘关节后外侧旋转不稳

治疗为手术治疗! 重建肘关节外侧韧带复合体( 自

!&#%

年
#

月至
!&#O

年
#

月治疗
!&

例肘关节后外

侧旋转不稳的患者! 均行手术重建肘关节外侧韧带

复合体!术后对
!&

例进行随访!进行回顾性研究!分

析重建肘关节外侧韧带复合体术后的临床疗效(

!

资料与方法

!# !

临床资料

收集自
!&#%

年
#

月至
!&#O

年
#

月肘关节后外

侧旋转不稳患者
!&

例!男
#!

例!女
P

例)年龄
%&Q

@&

岁!平均
:O7O

岁)右侧
?@

例!左侧
:

例( 受伤原

因*

R

例有肘关节脱位史!

@

例有肘关节骨折史!

O

例

无外伤史%无明显骨折或脱位#(结合患者病史+查体

及术前
;

线+

<=>

检查%图
?+

!

?G

$进行诊断!确诊为

肘关节后外侧旋转不稳!经保守治疗时间
S!

个月无

效!有明确手术适应证!详细制定手术方案(

!# *

手术方法

!&

例全部行肘关节外侧韧带复合体重建!全麻

在控制性低血压下采用仰卧位! 采用肘关节外侧切

口!小心掀起伸肌总腱的起点!充分暴露桡侧副韧带

复合体在肱骨外上髁的起点及尺骨的旋后肌嵴( 此

时可直视下进行轴移试验! 发现桡骨头存在明显的

不稳定( 在尺骨旋后肌嵴的结节后面钻
!

个孔建立

骨隧道!

!

个骨道相距约
? J4

!以防止
!

个骨道之间

骨质破裂的可能(然后缝线穿过此骨隧道!两端用血

管钳夹住!临时放在肱骨外上髁(通过屈伸肘关节以

确定外侧副韧带在肱骨外上髁处的等长点! 然后以

等长点为顶点建立,

8

-形骨隧道( 最后肌腱移植物

"术者取掌长肌腱$穿过
!

个骨隧道!调整好张力!以

肌腱编织线编织缝合重建肘关节外侧韧带复合体的

肌腱!肘关节屈曲
%&T

前臂极度旋前位置依次缝合各

层组织( 完成重建后!屈伸及旋转肘关节!检查是否

还存在肘关节后外侧旋转不稳(

术后观察患肢肿胀+末梢血运及感觉等情况!常

规予以吲哚美辛预防骨化性肌炎!术后复查
;

线片

"图
?J

!

?E

$!肘关节屈曲
$"TQP"T

并保持前臂极度旋

前!术后
!Q@

周后可在铰链式支具保户下活动!

@

周

后可拆除支具进行功能锻炼! 但应避免一些对抗性

的功能锻炼(

!# +

疗效评价方法

采用美国特种医院
UVV

评分 &

@

'标准和
8WV

评

分对肘关节手术前后功能进行评分!评价临床疗效(

?&&O

" "
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图
!

患者!男!

!:

岁!外伤后致左肘关节弹响伴疼痛
!"#

术后
:

个月屈曲

位
!$#

术后
:

个月伸直位

%&'#! ;+9<

!

!: =<+.> 09?

!

9<@/ <9A0B >*+11)*C +*? 1+)* +@/<. /.+34+ !"# D9<E)0*

10>)/)0* : 40*/(> +@/<. 01<.+/)0* !$# FE/<*>)0* 10>)/)0* : 40*/(> +@/<. 01<.+/)0*

表
(

肘关节后外侧旋转不稳患者
!)

例术前与术后
*

年肘关节
+,,

及
-.,

评分"!

!

!"

!分#

/"$#* 0123"4&516 17 348 "69 315: 1384":&;8 ": * <8"4 +,, "69 -., 17 !) 3":&86:5 =&:> 315:841?":84"? 41:":14< &65:"$&?&:< 17

:>8 8?$1=

"!

!

!"

!

>G0.<

$

时间
HII

评分
8JI

评分
疼痛 功能 肌肉力量 屈曲挛缩 伸直挛缩 旋前 旋后 总分

术前
!K7%L%7M NM7:LK7M :7$LK7: $7!L!7& O7NLM7: N7$LO7K %7KL$7: $M7!LO7% :7$L%7!

术后
N

年
!P7NL!7M NO7!LO7K P7%L%7% O7KLP7& P7MLK7% %7!L$7: %7%LP7K PK7NLM7K !7%LN7M

#

值
!7%$ !7$N !7&& !7!P !7%% N7P$ !7O! !7MM !7!%

$

值
&7&!N &7&NK &7&MN &7&%N &7&!! &7&MM &7&N! &7&N: &7&%M

*# @

统计学处理

采用统计软件
IQII NK7&

对手术前后的肘关节

功能评分进行配对设计定量资料的
#

检验! 检验标

准取
!R&7&M

% 以
$S&7&M

为差异有统计学意义%

!

结果

!&

例均获随访! 时间
N!T!%

个月! 平均
N:

个

月!未出现术后感染&肘关节功能明显受限等现象!

随访疼痛和活动度情况见图
!

!被动外翻&外旋活动

时肘关节稳定% 手术前后
HII

和
8JI

评分见表
N

!

术后评分优于术前!患者对治疗结果满意%

A

讨论

肘关节后外侧旋转不稳主要是桡骨相对于肱骨

向后外侧旋转时脱位的一种病理状态! 广泛存在于

急慢性肘关节不稳! 急性肘关节不稳治疗不当后期

可发展为肘关节后外侧旋转不稳'

$

(

% 肘关节后外侧

旋转不稳定的患者常有肘关节外伤史! 临床表现主

要为肘关节疼痛&弹响和麻木!以及反复存在的不稳

定等!但其表现缺乏特异性!临床上容易漏诊!主要

靠查体及影像学检查% 维持肘关节稳定的系统包括

结构性稳定系统和动力性稳定系统% 国外有学者将

肘关节结构性稳定系统总结为由
K

个柱围成的稳定

环!即)前柱!由尺骨冠状凸&前关节囊及肱二头肌组

成*后柱!由尺骨鹰嘴&后关节囊及肱三头肌组成*外

侧柱!由桡骨头&外侧副韧带复合体+包括外侧关节

囊$及肱骨外侧髁组成*内侧柱!由内侧副韧带&尺骨

鹰嘴内侧
N U !

及肱骨内侧髁组成%任何一柱损伤!肘

关节的稳定性都将受到影响'

O

(

% 近年来!认为肘关节

后外侧旋转不稳定的主要因素是肘外侧韧带复合体

损伤%

V'V'

主要由
K

部分构成)环状韧带!外侧桡副

韧带!外侧尺副韧带及辅助性外侧副韧带%大约
M"W

的肘关节外侧稳定性由
V'V'

维持! 其中抗肘关节

后外侧旋转不稳定的主要结构是外侧尺副韧带

+

VX'V

$%生物力学研究认为!

V'V'

是其主要的韧带

限制结构'

PYN&

(

!桡骨头和尺骨冠突是主要的骨性限制

结构'

NN

(

!它通过提供骨性匹配&绷紧
V'V'

以及保持

张力平衡来稳定肘关节%

H+99

等'

N!

(证实!如果将桡骨

头切除后!肘关节后外侧旋转不稳定+

QVZ[

$将会加

重!桡骨小头的骨性限制作用也有报道'

N%

(

%动力稳定

装置包括跨越肘关节外侧面的肌群&筋膜束及

其相应肌间隔%

QVZ[

主要的发病机制是肘关节受轴向&

外旋&外翻的合力的作用下引起肘关节的脱位

或者半脱位%患者在跌倒的瞬间!手向外伸出!

身体逐渐接近地面时!肘关节屈曲并承受巨大

的轴向压力!身体相对于前臂内旋!前臂相对

于肱骨外旋!肘关节产生巨大的力矩!受力轴

线通过肘关节外侧!产生外翻力矩% 目前报道

的检查肘关节后外侧旋转不稳定的方法有很

多!如外侧轴移试验+

9+/<.+9 1)60/ >()@/ +11.<\

(<*>)0* /<>/

$!侧方轴移试验+

9+/<.+9 1)60/ >()@/

/<>/

$!后外侧旋转抽屉试验+

10>/<.09+/<.+9 .0/+\

/0.= ?.+B<. /<>/

$!撑桌试验+

/+A9< /01 .<90G+/)0*

/<>/

$!主动压地征+

+G/)6< @900. 13>( 31 >)C*

$!撑

椅征+

G(+). >)C*

$等%其中侧方轴移试验具有特

异性!患肢过头!肩关节外旋!在前臂完全旋后

!"

!#

N&&:

" "



!"#$ !"#$% ##&' %&(' ##) '()*+ , -./(01 2.+34+

!

5067!&#$

!

8097%&

!

507##

位对肘关节持续施加外翻和轴向应力! 肘关节从伸

直位逐渐屈曲" 当存在
:;<=

时!肘关节屈曲到
>"?

时出现桡骨头半脱位或脱位! 后外侧面可见骨性突

起!桡骨头近侧皮肤出现#酒窝征$

%

#>

&

"继续屈曲肘关

节时!桡骨头突然复位"

肘关节后外侧旋转不稳定的治疗取决于患者的

严重程度!一般早期的肘关节脱位!可先保守治疗!

行手法复位!以石膏或者支具固定于旋前'肘关节屈

曲
@&?

位置
>AB

周 %

CD

&

!关节外侧受损的韧带就可愈

合( 若患者症状明显!日常生活明显受限!则应考虑

手术治疗!进行肘关节外侧韧带复合体的重建!尤其

是对慢性的不稳! 和肘关节外侧韧带复合体的修复

比较!能更好的恢复肘关节的稳定性%

CB

&

)

总之! 肘关节外侧韧带复合体是肘关节后外侧

旋转的主要限制结构!对于肘关节后外侧旋转不稳'

症状明显'严重影响生活的患者可行手术治疗!重建

肘关节外侧韧带复合体稳定性!恢复肘关节功能!对

治疗肘关节后外侧旋转不稳是一种可靠有效的方法"
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