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直接前入路全髋关节置换术应用氨甲环酸的

有效性及安全性
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!摘要" 目的!评估局部应用氨甲环酸!

.-*)EP*3(C *C(?
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#降低直接前入路!

?(-EC. *).E-(/- *00-/*C'

"

SRR

$全髋

关节置换术围手术期失血量的有效性和安全性% 方法&自
!"$%

年
;

月至
!"$T

年
J

月"采用直接前入路初次全髋关节

置换治疗的
<=

例股骨头坏死患者"分为氨甲环酸组和生理盐水组"各
!%

例% 其中"氨甲环酸组中男
$<

例"女
J

例"年

龄
9!U;!

'
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$岁"采用氨甲环酸
% @

稀释于
9I 38

生理盐水中"在假体置换完毕后关节腔浸泡
% 3()

(生理盐水

组中男
#%

例"女
#I

例"年龄
99U;%

)

=#O!=V9O;T

$岁"采用等量生理盐水"相同方法关节腔浸泡% 比较两组患者的失血

量*血红蛋白值*输血例数*术后首次下地时间*血栓以及切口不良事件的发生率"术后
#

*

%

个月采用
W*--(B

评分评价

髋关节功能%结果&术后患者切口愈合良好"两组无明显并发症发生%

<=

例患者获随访"时间
#!U9J

个月"平均
%#O##

个

月%随访患者无髋部疼痛"髋关节功能有效改善"均未出现假体松动%术后氨甲环酸组和生理盐水组围手术期总失血量

分别为 !
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"术后
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引流量为 !

T;O=#VJO!T
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"隐性失血量为
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"手术前后血红蛋白差值为!

!<O;TV!O#J
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%%O9;V!OJ9
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@ X Y

"差异有统计学意义!

!Z

IOI9

$% 两组术中失血量*深静脉血栓及肺栓塞的发生率*术后髋关节
W*--(B

评分比较差异无统计学意义!

![IOI9

$% 结

论&直接前入路全髋关节置换术中局部应用氨甲环酸可安全*有效地减少围手术期失血量"且不增加血栓形成的风险"

不影响关节功能正常恢复%
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两组股骨头坏死患者术前一般资料对比

"#$%! &'()#*+,'- '. /0-0*#1 2#3# '. )#3+0-3, 4+35 .0('*#1 50#2 -06*',+, $03400- 34' /*'7),

注!

9:;

为体重指数"

<=&,

分型为股骨头坏死分型"

>?

为血红蛋白"

<@11

为部分凝血活酶时间"

@1

为凝血酶原时间

4/.A

!

9:; (B ?/CD 3*BB ()CAE

"

<=&, F8*BB(G(F*.(/) (B <BB/F(*.(/) =ABA*-F' &(-F28*.(/) ,BBA/2B F8*BB(G(F*.(/)

"

>? (B 'A3/H8/?()

"

<@11 (B *F.(5*.AC 0*-I

.(*8 .'-/3?/08*B.() .(3A

"

@1 (B 0-/.'-/3?() .(3A

组别 例数
年龄

#!

!

!"

$岁%

性别#例&

9:;

'!

!

!"

(

JH K 3

!

&

<=&,

分期'例&

>?

'!

!

!"

(

H L M

&

<@11

'!

!

!"

(

B

&

@1

'!

!

!"

(

B

&

>*--(B

评分

'!

!

!"

(分&男 女
!

期
"

期
#

期

氨甲环酸组
!% N%OP"QRO%S #S T !NOPSQ#O%S ! #% U #!NO%TQTO!V !ROVSQ!OST ##OU%QVORR SVO!RQNONS

生理盐水组
!% N#O!NQROPU #% #V !ROTTQ#OPP % #V #V #%VO%RQUOTS !SOT!Q!OU% ##OPRQVOPS SVOUUQRO#T

检验值
#W#OSUS !

$

WVOVTV #W#ONV! %WXVO%!T #WX$OSPT #WVO$NV #WVOSVU #WXVO%RU

&

值
VO$SR VOPNR VO$$N VOPS! VO$SN VOUP% VONUR VOP!!

股骨头坏死晚期塌陷后人工全髋关节置换术

'

./.*8 '(0 *-.'-/08*B.D

(

1><

&成为缓解患者疼痛)重建

关节功能)改善日常生活的最佳治疗方法*

$

+

, 随着微

创技术和快速康复理念的推广( 直接前入路全髋关

节置换术'

C(-AF. *).A-(/- *00-/*F'

(

Y<<

&得到广泛关

注(但
Y<<

仍属于骨科大手术范畴(手术仍需经过

松解)磨锉)截骨及扩髓等步骤(这些过程造成了围

手术期的失血*

!

+

, 骨科大手术中血液的丢失增加了

异体输血率(容易导致输血相关不良反应(影响患者

预后(因此(失血量的控制对于平稳度过
1><

围手

术期)术后快速康复有重要意义,抗纤溶药物氨甲环

酸'

.-*)AE*3(F *F(C

(

1Z<

&在后外侧入路全髋关节置

换术中具有良好临床疗效(但鲜有
Y<<

中应用氨甲

环酸的报道(且氨甲环酸使用途径和剂量亦有争
T

月

议 *

%

+

, 笔者回顾性分析自
!V$%

年
P

月至
!V$U

年

采用直接前入路初次全髋关节置换治疗的
SN

例股

骨头坏死患者( 阐明氨甲环酸局部应用的有效性及

安全性(以期为临床提供治疗借鉴,

!

资料与方法

!% !

病例选择

纳入标准 !符合 -成人股骨头坏死诊疗指南

#

!V$N

&.

*

S

+诊断标准者"经
Y<<

入路行初次单侧全

髋关节置换手术者"术前红细胞压积)血红蛋白指标

处于正常范围者, 排除标准!双侧全髋关节置换)股

骨头置换者"对
1Z<

药物过敏者"有凝血功能障碍

者"长期口服抗凝药物者"有血栓病史和血栓形成倾

向者"患者资料不完整者,

!% 8

临床资料

本组纳入患者
SN

例(男
!P

例(女
$T

例"年龄

R![P%

岁"病程
$[R

年"激素性
$N

例(酒精性
!$

例(

创伤性
%

例(特发性
%

例(酒精
\

激素性
!

例(原因不

明
$

例, 氨甲环酸组
!%

例(男
$S

例(女
T

例(年龄

R![P!

#

N%6P"QR6%S

&岁(国际微循环学会股骨头坏死

#

<BB/F(*.(/) =ABA*-F' &(-F28*.(/) ,BBA/2B

(

<=&,

&分

期 *

S

+

!

!

期
!

例(

"

期
$%

例(

#

期
U

例"采用氨甲环

酸
% H

稀释于
R" 38

生理盐水中(在假体置换完毕后

关节腔浸泡
% 3()

, 生理盐水组
!%

例( 男
$%

例(女

$"

例(年龄
RR[P%

#

N$6!NQR6PU

&岁(

<=&,!

期
%

例(

"

期
$"

例(

#

期
$"

例"采用等量生理盐水(相同方

法关节腔浸泡, 两组患者年龄)性别)体重指数)分

期)血红蛋白值)部分凝血活酶时间)凝血酶原时间

及髋关节
>*--(B

评分术前一般资料组间差异无统计

学意义#

&]"6"R

&(具有可比性#见表
$

&,

!% 9

治疗方法

!% 9% !

手术方法 手术均由同一渡过
Y<<

前期学

习曲线#

Y<<

手术量超过
!R

例&

*

R

+的主刀医师完成(

麻醉方式采取全身麻醉或椎管内麻醉, 手术入路取

髂前上棘下外各
! F3

(沿腓骨小头方向切开的直接

前方入路( 手术过程按照支架辅助下直接前方入路

手术常规步骤进行(视野充分暴露后处理髋臼侧(磨

锉髋臼后打入非骨水泥型髋臼底座(安装内衬(股骨

侧常规扩髓后植入假体(成功复位髋关节后(逐层缝

合, 氨甲环酸组采用
1Z<

#荷莫塞(中国浙江金华康

恩贝生物制药有限公司&

% H

稀释于
R" 38

生理盐水

中( 在假体置换后行关节腔浸泡" 生理盐水组注射

R" 38

生理盐水( 完全抽取液体后逐层关闭切口(清

洁敷料包扎, 人工假体采用美国史赛克公司提供的

生物型假体, 记录术中出血量)手术肢体)手术时间

等(常规留置
$

根负压引流管,

!% 9% 8

术后处理方法 术后将患肢固定于中立位(

&'-617,+'-

!

8/F*8 *008(F*.(/) /G .-*)AE*3(F *F(C () ./.*8 '(0 *-.'-/08*B.D .'-/2H' C(-AF. *).A-(/- *00-/*F' F*) B*GA8D *)C AGGAFI

.(5A8D -AC2FA 0A-(/0A-*.(5A ?8//C 8/BB

(

*)C C/AB )/. ()F-A*BA .'A -(BJ /G .'-/3?/B(B

(

*)C C/AB )/. *GGAF. .'A )/-3*8 -AF/5A-D /G

^/(). G2)F.(/)O

:;<=>?@A 1-*)AE*3(F *F(C

"

<-.'-/08*B.D

(

-A08*FA3A).

(

'(0

"

98//C 8/BB

(

B2-H(F*8

$V%U

" "
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两组股骨头坏死患者术中术后相关观察指标比较!!

!

!"

"

"#$%! &'()#*+,'- '. +-/*#')0*#/+10 #-2 )',/')0*#/+10 34+-+3#4 2#/# $0/500- /5' 6*'7), '. )#/+0-/, 5+/8 .0('*#4 80#2

-03*',+,

!!

!

!"

"

组别
例

数

切口长度

!

!

!

!"

#93

"

手术时间

!

!

!

!"

#

3()

"

术中失血量

!!

!

!"

#

38

"

术后引流量

!!

!

!"

#

38

"

隐性失血量

!!

!

!"

#

38

"

总失血量

!!

!

!"

#

38

"

手术前后
:;

差值!

!

!

!"

#

< = >

"

术后首次下地

时间!

!

!

!"

#

'

"

输血例

数!例"

氨甲环酸组
!% ?6$!@A6?$ BC6%D@%6?% !E!6?%@%$6F! ?F6B#@C6!? EAC6BD@%?6A# FEA6AC@FF6#E !E6F?@!6#C #!6?%@!6BE A

生理盐水组
!% F6CC@A6F% B?6D!@!6B? !E%6C#@%#6CE !%%6?%@!D6B! D??6%%@DF6#B # ABC6AF@##%6D% %%6DF@!6CD #E6#%@!6CA #

检验值
#GA6DFF #GA6?EF #GHA6$$B #GI!D6F%? #GI#!6E?% #GI##6%CA #GI#A6#EC #GI#6DCB !

$

G#6A!!

%

值
A6DBF A6EA# A6CA? A6AAA A6AAA A6AAA A6AAA A6##? A6%#!

给予常规抗生素预防感染#应用低分子量肝素!克赛

法国赛诺菲公司"$下肢气压泵预防深静脉血栓形

成% 按照临床输血指南 &

B

'

#当患者血红蛋白!

'J3/<

8/;()

#

:;

"

KF" < = >

或
LF" < = >

伴有头昏$面色苍白等

临床症状时#由主刀医师评估年龄$心肺功能情况后

决定是否输血%

嘱患者麻醉清醒后即刻行股四头肌等长舒缩运

动(术后
$ M

内在康复医师指导$助行器辅助下患者

下地功能锻炼(术后
!E '

拔除引流管(术后
DNF M

常

规行双下肢深静脉彩超#排查血栓(术后约
!

周拆线%

9% :

观察项目与方法

记录患者年龄$ 身高和体重) 年龄均为实际年

龄# 并按照入院时测得的患者身高和体重根据身体

质量指数 !

;/MO 3*PP ()MJQ

#

RST

"公式 )

RSTG

体重

!

U<

"

=

身高 !

!

3

!

"进行体质分析% 观察测量术中出血

量)包括吸引器中的引流血量#纱布增重以及麻醉师

和护士共同估算手术台$术者衣物及器械带血量%术

后引流量)术后
!E '

引流液体量% 相关实验室指标)

术前血红蛋白!

'J3/<8/;()

#

:;

"#术后
:;

值以及术

前部分凝血活酶时间!

*9.(5*.JM 0*-.(*8 .'-/3;/08*P.()

.(3J

#

VW11

"#凝血酶原时间 !

0-/.'-/3;() .(3J

#

W1

"%

围手术期失血量)按照
4*M8J-

等 &

F

'方程计算围手术

期总失血量及隐性失血量% 总失血量
G

术前血容量
X

手术前后红细胞压积的差值% 术前血容量
GY$X

身高 %

!

3

%

"

ZY!X

体重!

U<

"

ZY%

% 根据性别的不同将下列数

值带入上述公式) 男性)

Y$G"6%BB C

#

Y!G"6"%! $C

#

Y% G"6B"E $

(女性 )

Y$ G"6%DB $

#

Y! G"6"%% "?

#

Y% G

"6$?% %

%围手术期总失血量
G

总失血量
Z

输血量(隐性

失血量
G

围手术期总失血量
I

!术中失血量
Z

术后引流

量"% 观察记录手术切口长度及手术时间)术中测量

并记录手术切口长度( 手术时间为开始切皮至缝合

结束的时间#以分钟为单位记录%输血例数及血栓形

成)按照患者体质$术中术后状态及临床输血技术规

范的要求进行输血后计算输血例数(根据术后
DNF M

双下肢深静脉彩超结果$ 住院及随访期间下肢弥漫

性肿胀$ 疼痛等可疑性临床症状筛查下肢深静脉血

栓是否形成(依据呼吸困难$胸痛$晕厥和休克等临

床表现进行肺栓塞的初步诊断% 术前及术后
$

$

%

个

月采用髋关节
:*--(P

评分&

?

'

#包括髋关节疼痛!

EE

分"#

功能!共计
EF

分#包含步态
%%

分#日常生活
$E

分"#

畸形!

E

分"和关节活动度!

D

分"

E

项内容进行患髋

功能评定#记录患者切口局部血肿$皮下瘀斑$感染

等术后不良事件的发生%

9% ;

统计学处理

采用
[W[[ !!6"

软件进行统计分析%判断为正态

分布的定量资料 !年龄 $体重指数 $

:;

$

VW11

$

W1

$

:*--(P

评分$切口长度$手术时间$术中失血量$术后

引流量$术后隐性失血量$总失血量$术后首次下地

时间"用均数
@

标准差!!

!

&"

"表示#采用
#

检验(等级

资料
V\&,

分期采取
S*))I]'(.)JO

秩和检验(定

性资料!性别$输血例数$切口并发症例数$深静脉血

栓例数$肺栓塞例数"组间比较采取卡方检验% 检验

水准
!

值取双侧
"6"D

%

!

结果

EB

例患者获得随访 #时间
$!NDC

个月 #平均

%$6$$

个月%两组患者在手术切口长度$手术时间$术

后首次下地时间及术中失血量$ 输血例数上差异无

统计学意义!

%L"6"D

"#其中术中失血量差异无统计

学意义#考虑与氨甲环酸的局部使用时机相关%两组

术后引流量$隐性失血量$总失血量$手术前后血红

蛋白差值比较差异有统计学意义!

%K"6"D

"#见表
!

%

氨甲环酸组较对照组可较好地控制围手术期失血#

减少
:;

的丢失% 生理盐水组有
$

例老年患者手术

时间相对较长#术后
:;

低于
?" < = >

#出现术后谵妄

及乏力状况#经主刀医师评估后#输注红细胞
! ^

#

但两组输血例数比较差异无统计学意义%

两组患者切口对合良好# 术后
!

周拆线前无渗

液$感染等切口不良事件的发生#氨甲环酸组有
$

例

患者发生皮下瘀斑( 术后
D M

复查双下肢深静脉彩

超均未发现血栓# 住院及随访期间无可疑血栓形成

的临床症状% 患者无髋部疼痛#均未出现假体松动%

两组术后髋关节
:*--(P

评分组间比较差异无统计学

$A%C

" "
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表
!

两组股骨头坏死患者手术前后
"#$$%&

评分比较!!

!

!"

"分#

'#()! *+,-#$%&+. +/ "#$$%& &0+$1 (12311. 23+ 4$+5-& +/ -#2%1.2& 3%26 /1,+$#7 61#8 .10$+&%& (1/+$1 #.8 #/21$ +-1$#2%+.

!!

!

!"

"

9:/-;

$

组别 例数

总分

术前
术后

$

个月

术后
%

个月
术前

术后
$

个月

术后
%

个月
术前

术后
$

个月

术后
%

个月
术前

术后
$

个月

术后
%

个月
术前

氨甲环

酸组
!%

$%6<=

>6"

%<6<=

!6?

?"6>=

$6?

$<6<=

%6?

?"6$=

!6>

?$6$=

!6@

%6$=

$6A

%6@=

"6@

%6@=

"6@

%6%=

"6?

?6?=

"6%

?6?=

"6%

?"6%=

B6A

@@6%=

%6>

@<6<=

%6!

生理盐

水组
!%

$?6%=

>6$

?"6A=

$6B

?$6"=

$6@

!"6%=

%6$

%<6A=

!6>

?"6@=

!6B

%6"=

$6@

%6A=

$6!

?6"=

"6"

%6%=

"6>

?6?=

"6%

?6>=

"6%

?"6<=

>6!

@@6>=

%6"

<"6%=

%6"

#

值
CD6!<% E#6!<> E#6#DB ED6?>< D6><? D6%@? D6%%< D6>@B E#6DDD D6>#A ED6AB> ED6>@B ED6%>@ ED6!>% ED6?@A

$

值
D6AA# D6!D! D6!A> D6B?@ D6>>B D6AD% D6A%A D6>B# D6%!% D6BDA D6??< D6>B# D6A!! D6@D# D6B!<

术后
#

个月

术后
%

个月

功能 畸形 关节活动度疼痛

意义%

$FD6D>

$"见表
%

&

!

讨论

髋关节置换术围术期总失血量多在
$ DDD 38

以

上"术后贫血发生率为
>$G

"术后输血率在
!DG

以

上 '

<

(

"通过术中微创切口)抗纤溶药物使用"术后营

养支持等多途径对围手术期进行血液保护成为临床

医师的关注重点& 直接前入路!又称
H2;.;-

入路$全

髋关节置换术与传统后外侧入路相比" 具有通过天

然的肌肉间隙)术中出血少)输血率较低)术后康复

快等优点'

#D

(

&微创理念下
IJJ

优化的术中操作减少

了肌肉组织的离断"减少了围手术期血液丢失"但仍

需进一步控制围手术期失血量" 这对于平稳度过围

手术期)术后快速康复)降低输血风险和医疗成本有

重要意义& 抗纤溶药物氨甲环酸在后外侧入路全髋

关节置换术中得到广泛应用"但在
IJJ

中应用
1KJ

的效用证据却很少" 因此本研究的目的是探讨局部

1KJ

的应用在
IJJ

中的疗效&

氨甲环酸静脉给药) 关节腔局部浸泡) 局部注

射)联合用药)口服给药等不同的使用方式都在骨科

大手术中得到了肯定的止血效果'

$$

(

& 氨甲环酸通过

竞争性的结合作用靶点" 抑制了关节局部因手术导

致的组织型纤溶酶原的激活" 减小了出血风险& 另

外"虽然有报道称局部和静脉应用
1KJ

都不会增加

纤维蛋白的合成"对血液高凝状态)血栓发生风险无

明显影响"但局部
1KJ

的应用操作更方便"可以保

持手术部位较高的血药浓度" 对局部出血更有针对

性"又避免了全身性用药带来的并发症'

$!

(

&

L2;

等'

$!

(

将浓度为
% M N $>" 38

的氨甲环酸分为
%

等份在髋臼

磨锉)扩髓)缝合时局部应用"将输血率从
!!6?G

明

显减少至
>6AG

&

42-(*

等'

$%

(研究表明采取
! M

氨甲环

酸局部浸泡联合引流管夹闭的留存的方式减少了红

细胞的丢失"有利于术后康复&大多文献推荐氨甲环

酸局部用药剂量为
$O% M

" 且高剂量的
1KJ

能够更

充分的抗纤溶止血"随着局部用药浓度的升高"并不

会增加相关并发症的发生'

##

"

#%E#?

(

& 因此"根据手术所

暴露的有限空间容积"保证局部血药浓度"笔者采取

推荐应用的高浓度氨甲环酸
% M N >D 38

局部浸泡&

本研究显示"局部用药的氨甲环酸组较生理盐

水组总失血量平均减少约
%!D 38

的出血量"这不同

于其他学者研究显示的后外侧入路中可以减少约

%>D 38

的总失血量'

#!

"

#>

(

"这可能与
IJJ

入路不切断

肌肉组织)结扎旋股外侧动脉束减少出血量"失血量

主要来自髋臼侧磨锉后的骨面渗血) 股骨侧截骨和

扩髓时的髓腔出血相关&

IJJ

中局部
1KJ

的应用使

关节腔内形成高抗纤溶药物浓度" 药物分子更直接

的在局部出血点发挥抗纤溶的靶向作用" 这符合文

献报道的局部应用氨甲环酸的作用机制'

#B

(

& 本研究

显示两组术中出血量比较差异无统计学意义" 这与

关节腔局部给药时间有关" 假体植入后局部给药对

术中骨面渗血)髓腔出血作用有限&

在手术前后血红蛋白差值) 总失血量及输血例

数上"均显示了氨甲环酸的有效性"通过研究认为局

部应用氨甲环酸能稳定术后血红蛋白浓度" 减少血

液丢失"进一步减小贫血及输血导致的相关风险"规

避了因输注含促血栓形成血小板因子的库存血导致

的血栓风险"达到加速患者术后康复)减轻社会医疗

负担的目的'

#A

(

& 氨甲环酸组
#

例皮下瘀斑的患者可

能与手术切口较小)术中过度牵拉相关"这是否与氨

甲环酸的使用有关联" 需要更大的样本量来进一步

研究&两组患者住院及随访期间均无切口感染)渗液

等切口不良事件的发生" 院内复查
P

超未发现双下

肢静脉血栓" 随访期间无血栓并发症及可疑症状的

发生& 两组
H*--(9

评分比较与国内外学者'

#@

(报道的

早中期
H*--(9

评分一致" 这表明本研究中氨甲环酸

的局部应用并不会延缓髋关节功能的恢复& 因此认

为" 在
IJJ

中应用
% M N >D 38

的氨甲环酸在假体置

#D?D

" "
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换后局部浸泡不会增加血栓并发症! 不会影响关节

功能的正常恢复"

本研究有一定的不足之处! 试验各组样本量较

少会对研究结果产生影响! 不同的麻醉方式可能也

会影响结果! 氨甲环酸的使用剂量及方式也需要进

一步探索!这些不足将在今后的研究中补充"

综上所述! 直接前入路全髋关节置换术中局部

运用氨甲环酸符合围手术期中血液保护目的! 能有

效降低全髋关节置换术术后失血量! 且不增加血栓

形成风险!不会影响关节功能的正常恢复!值得在临

床推广"
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