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!摘要" 目的!分析单侧初次全髋关节置换使用
'0.+)9

颈干角
$%&N

不同偏心距股骨假体的术后影像学参数!对比

双侧测量结果!分析术后股骨偏心距的重建及髋关节功能恢复!探讨
'0.+)9

标准柄
OP

型与高偏心距柄
OE-

型股骨

假体在初次全髋关节置换中的早期临床疗效"方法#回顾性分析
!"$&

年
$

月至
!"$K

年
?

月使用强生
'0.+)9

股骨柄假

体行初次人工全髋关节置换
$M?

例单侧髋关节病变患者! 根据术中使用不同偏心距股骨假体将患者分为高偏心距组

和标准偏心距组" 高偏心距组为
'0.+)9

高偏心距假体
OE-

型
&!

例!女
!"

例!男
%!

例$年龄
!$QK#

%

&HR?S$%7!

&岁$体

质量指数%

T0C; 4+BB )*CAU

!

VWX

&%

!?RISJR$

&

Y< Z 4

!

" 标准偏心距组为
'0.+)9

标准股骨柄假体
OP

型
$%J

例!女
&K

例!男

KK

例$年龄
$MQKK

%

JK7%S$J7I

&岁$

VWX

%

!&7%S%7&

&

Y< [ 4

!

" 在术后髋关节正位
\

线片上测量外展力臂'股骨偏心距'髋臼

偏心距'下肢长短差异!记录患者手术前后的
E+..)B

评分及相关并发症!分析假体的稳定性" 结果#高偏心距组患侧与

健侧股骨偏心距'联合偏心距'外展力臂差异有统计学意义%

!]"7"&

&"标准偏心距组患侧与健侧股骨偏心距'髋臼偏心

距差异有统计学意义%

!]"7"&

&"两组患者联合偏心距'外展力臂'下肢长短差异有统计学意义%

!]"7"&

&"高偏心距组患

侧髋关节外展力臂与股骨偏心距'髋臼偏心距和联合偏心距呈正相关性%

"^IR?%%

!

!]IRII$

$

"^IR%MJ

!

!^IRII&

$

"^IR?LI

!

!]IRII$

&!健侧也得到了同样的结果%

"^IR?MM

!

!]IRII$

$

"^IR&KJ

!

!]IRII$

$

"^IRK?&

!

!]IRII$

&" 标准偏心距组患侧髋关节

外展力臂与股骨偏心距'髋臼偏心距和联合偏心距呈正相关性%

"^IRK%J

!

!]IRII$

$

"^IRJ$M

!

!]IRII$

$

"^IRKJL

!

!]IRII$

&!

健侧也得到了同样的结果%

"^IRKK&

!

!]IRII$

$

"^IR%LK

!

!]IRII$

$

"^IRKK%

!

!]IRII$

&" 高偏心距组双下肢长短差异与双侧

联合偏心距的差异'双侧外展力臂的差异均有明显相关性%

"^IR%K?

!

!^IRII?

$

"^_"7%J?

!

!^"7"$!

&"标准偏心距组双下肢

长短差异与双侧联合偏心距的差异'双侧外展力臂的差异均无明显相关性%

"^_"7""L

!

!^"7L$L

$

"^_"7"%?

!

!^"7?M!

&" 两

组患者术后末次随访
E+..)B

评分比较差异无统计学意义%

!`"7"&

&" 末次随访时!两组患者
2.A*CA9A*T3.<

阴性!假体均

稳定" 结论#

'0.+)9

标准柄与高偏心距柄在单侧初次全髋关节置换中均可较好重建股骨偏心距!能很好重建髋关节的

解剖结构和生物力学!维持双下肢长度及髋关节稳定性" 虽有病例未能正常重建股骨偏心距!但并不影假体的稳定性

和术后功能"

!关键词" 关节成形术!置换!髋$

'0.+)9

假体$ 股骨偏心距
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图
! '0.+)9

柄示意图

"#$%! :;(<4+/); =)+>.+4 0? '0.+)9 (+*=9<

人工全髋关节置换术!

/0/+9 ()1 +./(.019+@/A

"

2BC

#

常规标准型假体为术者优选" 标准型偏心距假体能

够更好恢复正常偏心距" 使患者获得更好的本体感

觉和外观$

$D%

%

& 然而术中常遇到双下肢等长"但关节

紧张度欠满意"为避免下肢不等长'

9<> 9<*>/( =)@;.<

1+*;A

"

EEF

(和出现髋关节不稳定和脱位情况"高偏

心距假体成为大多数术者的选择& 高偏心距股骨柄

不仅能够增加关节的稳定性" 还增加了外展力臂以

促进功能的恢复" 也提高了受累髋关节的功能 $

!

"

G

%

&

全球接受
2BC

的患者已经超过
&H

万人次
I

年"国内

也已超过
&

万人次
I

年"并且有较快速度增长 $

&

%

& 但

EEF

是
2BC

术后常见的并发症之一" 是影响患者

2BC

术后满意度的最直接因素$

J

%

& 本研究通过回顾

分析
!H#&

年
#

月至
!H#K

年
J

月
#LJ

例初次单侧髋

关节置换术患者"其中
&!

例使用
'0.+)9

高偏心距股

骨假体"

#%G

例使用
'0.+)9

标准偏心距假体" 分析患

者术后的影像学参数"对比双侧的测量结果"分析术

后股骨偏心距的恢复) 双下肢长度差异及相关并发

症" 旨在探讨
'0.+)9

标准柄与高偏心距柄假体在初

次全髋关节置换中的应用*

!

资料与方法

!% !

病例选择

!% !% !

纳入标准 初次接受单侧
2BC

的患者"对

侧为正常髋关节+ 使用强生公司
'0.+)9

高偏心距股

骨柄假体
MB-

型及
'0.+)9

标准偏心距股骨柄假体

M:

型!图
#

(+临床诊断为股骨颈骨折,股骨头缺血

性坏死)

'.0N<!

型髋关节发育不良) 继发髋关节骨

性关节炎的患者+病例的影像学资料完整"可测量股

骨及髋臼偏心距+无髋关节手术史和感染史者+所有

手术的主刀医生为同一名医生&

!% !% &

排除标准 髋关节有手术史者+

'.0N<"D#

型髋关节发育不良者+ 对侧的髋关节功能及影像学

检查不正常"不能测量对侧所需参数者+合并心脑血

管)神经肌肉病变等全身基础疾病"或有肢体残疾"

导致正常活动能力受限者+ 因恶性肿瘤行髋关节手
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表
!

两组全髋关节置换术患者术前一般资料比较

"#$%! &'()#*+,'- '. )*/')/*#0+1/ 2/-/*#3 4#0# '. )#0+/-0,

5-4/*6/-0 0'0#3 7+) #*07*')3#,08 $/06//- 06' 2*'5),

组别 例数
性别!例" 年龄

!!

!

!"

#岁"

:;<

!!

!

!"

#

=> ? 4

!

"男 女

高偏心距组
&! %! !" &"7@A#%B! !@7"AC7$

标准偏心距组
$%C DD &D CD7%A$C7" !&7%A%7&

检验值
!

#

E"7!&D $E$7CDF $E#G!&F

%

值
"7@$% "7$C$ "7!$"

术者$ 临床随访过程中各种原因导致随访资料不完

整者%

!% 9

临床资料

!"$&

年
$

月至
!"$D

年
@

月#共
$F@

例符合病例

选择标准纳入研究% 根据术中使用不同偏心距假体

类型将患者分为两组&

H

组
&!

例#男
%!

例#女
!"

例$

年龄
!$ID#

!

&JB@K$%G!

"岁 $体质量指数 !

L0MN 4+OO

)*MPQ

#

:;<

"!

!@BJKCB#

"

=> ? 4

!

$使用
'0.+)9

高偏心距股

骨柄假体
RS-

型%

:

组
#%C

例#男
DD

例#女
&D

例$

年龄
#FTDD

!

CDG%U$C7J

"岁$

:;<

!

!&7%A%7&

"

=> V 4

!

$使

用
'0.+)9

标准偏心距股骨柄假体
RW

型%两组患者临

床资料比较差异无统计学意义 #具有可比性 #见

表
$

% 本研究方案经中国人民解放军总医院医学伦

理委员会批准!批准号&

W!J$DX"YYZ"$

"%

!% :

治疗方法

!% :% !

手术方法 所有患者采用气管插管全麻%患

者取侧卧位#经后外侧入路显露% 标记外旋肌群!梨

状肌和闭孔内肌联合肌腱"#脱位髋关节#先行股骨

颈截骨取下股骨头#显露髋臼#去除髋臼边缘盂唇#

根据髋臼横韧带及圆韧带窝确定髋臼位置% 取髋臼

锉由小至大磨锉髋臼至软骨下骨呈点状渗血为止#

选择较末次髋臼锉规格大
$ 44

的臼杯# 以外展

C"[

#前倾角
!J[

位打压置入髋臼内#初始固定满意后

去除多余骨赘#安装陶瓷内衬% 股骨柄的置入&取开

口器在距大转子梨状窝内侧
& 44

处开口#扩髓% 选

用最小号髓腔锉置入# 并将髓腔锉沿股骨干髓段的

内'外侧皮质内缘#上下往复锉数下以去除皮质骨内

缘的松质骨% 然后#逐级向大号髓腔锉递增#同时将

手柄外推以保持髓腔锉呈中立位% 当髓腔锉经打击

后无任何远移#且旋转髓腔锉无不稳迹象时#即可作

为选择理想假体的依据%选用合适的球头试模#复位

后#检查关节的稳定性#测量下肢长短#在下肢长短

合适!双下肢差异
\# ]4

"时#助手牵引下肢#头臼分

离
^$ ]4

时选用高偏心距假体#头臼分离
\$ ]4

时选

用标准柄假体%置入合适的
'0.+)9

股骨柄假体%安装

第
C

代陶瓷股骨头假体#复位髋关节#切口留置负压

引流管#重建外旋肌群#逐层缝合切口% 两组手术均

由同
$

名高年资主刀医生完成%

!% :% 9

术后处理 将患肢置于外展中立位#两腿之

间夹一枕头垫%常规使用抗生素预防感染%术后引流

管夹闭
@ (

#于术后
!C (

拔除% 术后当天即嘱患者活

动踝关节#并按摩肌肉#预防血栓形成% 术后第
$

天

即开始行股四头肌收缩功能锻炼# 术后
$T! M

开始

扶双拐行走#术后
@

周开始行单拐行走#术后
D

周弃

拐行走#

%

个月后开始练习下蹲%

!% ;

观察项目与方法

!% ;% !

参数测量方法 使用同心圆测量尺确定股

骨头或股骨头假体的中心位置#在髋关节正位
_

线

片上确定以下连线&两侧泪滴连线#两侧股骨的髓腔

轴线# 两侧股骨大转子外侧缘的切线% 测量下列指

标&!

$

"外展力臂#股骨头或股骨头假体的中心至股

骨大转子外侧缘切线的垂直距离 (

D

)

% !

!

"股骨偏心

距# 股骨头或股骨头假体的中心至股骨髓腔轴线的

垂直距离(

F

)

% !

%

"髋臼偏心距#股骨头或股骨头假体

的中心至通过同侧泪滴内侧缘与泪滴连线垂直的线

的距离(

F

)

% !

C

"下肢长短差异#双侧股骨小转子中点

至泪滴连线垂直距离的差异(

Y

)

% !

&

"联合偏心距#股

骨偏心距与髋臼偏心距之和(

$"

)

% 偏心距的重建指术

后双侧联合偏心距差距
\& 44

(

$$

)

% 术后双侧下肢长

短差异在
$" 44

以内视为双下肢等长(

$!

)

%

!% ;% 9

临床随访及影像资料收集 术后
!CTCF (

完成双髋关节正位
_

线片拍摄% 双下肢内旋
!"[

进

行照射#以减少股骨旋转对测量的影响%影像评估指

标主要有双侧的外展力臂'股骨偏心距'髋臼偏心距

和下肢长短差异% 所有测量在图像存档与通信系统

上进行# 由
!

名高年资主治医师独立进行影像学测

量#

C

周后再次重复测量#以评估观察者内部的可靠

性%测量结果由已知的股骨头假体直径进行矫正#并

取
C

次测量的平均值%

术后定期对患者门诊随访% 随访时间为术后
$

'

%

'

@

'

$!

个月#之后每年随访
$

次% 对于无法来院复

查的患者# 电话询问患者近期疼痛及活动能力等髋

关节功能情况% 记录
S+..)O

(

$%

)评分测评患者术前和

末次随访时的髋关节功能%

!% <

统计学处理

应用
`.+1(a+M a.)O4 F

软件进行统计分析#定

量资料以均数
U

标准差!!

!

&"

"表示% 两组性别比较采

用
!

#检验# 组内比较运用配对设计定量资料的
$

检

验#组间年龄'

:;<

'术侧的测量结果比较采用成组

设计定量资料的
$

检验# 并分析组内数据之间的相

关性% 检验水准
!E"7"&

#以
%\"7"&

为差异有统计学

$"D@

" "
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意义!

!

结果

!" #

高偏心距组髋关节偏心距的重建

高偏心距组患侧与健侧股骨偏心距" 髋臼偏心

距"联合偏心距"外展力臂结果见表
!

#高偏心距组

患侧与健侧股骨偏心距"联合偏心距"外展力臂差异

有统计学意义$

!:"7"&

%! 术中选用股骨头假体#标准

长度者$

;&44

%

!<

髋$

%=7&>

#

!< ? &!

%#加长者$

;=7&44

%

$!

髋$

!%7$>

#

$! ? &!

%#减短者$

;$7& 44

%

!<

例$

%=7&>

#

!< ? &!

%!

!" !

标准偏心距组髋关节偏心距的重建

标准偏心距组患侧与健侧股骨偏心距" 髋臼偏

心距"联合偏心距"外展力臂结果见表
!

#标准偏心

距组患侧与健侧股骨偏心距" 髋臼偏心距差异有统

计学意义$

!:<7<&

%! 术中选用股骨头假体#标准长度

者$

;& 44

%

@A

髋$

&<>

#

@A ? $%B

%#加长者 $

;=7& 44

%

%A

髋$

!A7@>

#

%A ? #%B

%#减短者$

;#7&44

%

%<

例$

!!7B>

#

%< ? #%B

%!

!" $

两组术后偏心距和外展力臂重建结果比较

两组患者联合偏心距"外展力臂"下肢长短组间

比较差异有统计学意义$

!:<7<&

%#见表
!

!

!% &

外展力臂与偏心距的相关性分析

高偏心距组患侧髋关节外展力臂与股骨偏心

距"髋臼偏心距和联合偏心距呈正相关性$

"C<7@%%

#

!:<7<<#

&

"C<7%=B

#

!C<7<<&

&

"C<7@D<

#

!:<7<<#

%# 健侧

也得到了同样的结果$

"C<7@==

#

!:<7<<#

&

"C<7&AB

#

!:

<7<<#

&

"C<7A@&

#

!:<7<<#

%! 标准偏心距组患侧髋关节

外展力臂与股骨偏心距"髋臼偏心距和联合偏心距

呈正相关性$

"C<7A%B

#

!:<7<<#

&

"C<7B#=

#

!:<7<<#

&

"C

<7ABD

#

! :<7<<#

%#健侧也得到了同样的结果 $

" C

<7AA&

#

!:<7<<#

&

"C<7%DA

#

!:<7<<#

&

"C<7AA%

#

!:<7<<#

%!

见图
!

!

!% '

偏心距的重建和下肢长短的相关性

高偏心距组中
!&

髋$

B=7#>

%的联合偏心距得到

了正常重建#其中
!B

例$

D@7<>

%双下肢等长#

!%

髋

$

BB7!>

%联合偏心距大于健侧#

!!

例$

D&7A>

%双下肢

等长!

B

髋$

A7A>

%联合偏心距小于健侧#

B

例均双下

肢等长!双下肢长短差异与双侧联合偏心距的差异"

双侧外展力臂的差异均有明显相关性$

"C<7%A@

#

!C

<7<<@

&

"CE<7%B@

#

!C<7<$!

%!

标准偏心距组
@A

髋$

&<7<>

%的联合偏心距得到

了正常重建#其中
&!

例$

AA7@>

%双下肢等长#

%$

髋

$

!%7$>

%联合偏心距大于健侧#

!@

例$

=%7D>

%双下肢

等长 !

%@

髋 $

!@7D>

%联合偏心距小于健侧 #

!A

例

$

A&>

%双下肢等长! 双下肢长短差异与双侧联合偏

心距的差异" 双侧外展力臂的差异均无明显相关性

$

"CE<7<<D

#

!C <7D$D

&

"#E<7<%@

#

!C<7@=!

%! 见图
%

!

!% (

并发症及术后随访

高偏心距组随访时间
%<F&A

$

B!7AGA7&

%个月 #

$

例术中股骨骨折# 使用捆绑带进行固定&

$

例伤口

愈合不良&术前
H+..)I

评分$

%A7=JA7@

%分#末次随访

时$

D!7$J%7$

%分#末次随访时评分与术前比较差异有

统计学意义$

!:"7"&

%!标准偏心距组随访时间
%"F&B

$

BB7AJ@7D

%个月#

$

例术后
%

个月脱位#行手法复位&

术前
H+..)I

评分$

B"7"J$&7B

%分#末次随访时$

D!7@J

!7%

%分#末次随访时评分与术前比较差异有统计学

意义$

!:"7""$

%! 两组患者术后末次随访
H+..)I

评分

比较差异无统计学意义$

!K"7"&

%#见表
%

! 末次随访

时#两组患者
2.L*ML9L*N3.O

阴性#假体均稳定!

$

讨论

$% # '0.+)9

股骨柄假体在初次髋关节重建的应用

恢复自然的髋关节解剖结构和生物力学对于重

建功能良好的髋关节非常重要# 髋关节生物力学修

复通常被认为是获得高性能新关节的关键# 而髋关

表
!

两组全髋关节置换术患者术后偏心距和外展力臂的重建结果$!

!

$%

#

44

%

)*+"! ,-./01*/203 1-.45/. 06 /7- 066.-/ *38 *+849/01 5-:-1 *1; 06 /7- 72< *6/-1 /0/*5 72< *1/710<5*./= +-/>--3 />0 ?104<.

$!

!

$%

#

44

%

注' 与健侧比较#

+$

&C@7<=%

#

!:<7<<$

&

+!

&C$7&DB

#

!C<7$$A

&

+%

&CB7=AA

#

!:<7<<$

&

+B

&C%7!@=

#

!C<7<<!

&

+&

&C!7D%D

#

!C<7<<B

&

+@

&C&7@AD

#

!:<7<<$

&

+A

&C<7@=B

#

!C

<7BD@

&

+=

&C<7<%$

#

!C<7DA&

! 与高偏心距组比较#

N$

&CB7!D!

#

!:<7<<$

&

N!

&C!7D!=

#

!C<7<<B

&

N%

&C%7@B@

#

!:<7<<$

50/L

'

'041+.)I0* P)/( (L+9/(Q I)ML

#

+$

&C@7<=%

#

!:<7<<$

&

+!

&C$7&DB

#

!C<7$$A

&

+%

&CB7=AA

#

!:<7<<$

&

+B

&C%7!@=

#

!C<7<<!

&

+&

&C!7D%D

#

!C<7<<B

&

+@

&C&7@AD

#

!:

<7<<$

&

+A

&C<7@=B

#

!C<7BD@

&

+=

&C<7<%$

#

!C<7DA&7 '041+LM P)/( ()O( LRRL*/.)R)/Q O.031

#

N$

&CB7!D!

#

!:<7<<$

&

N!

&C!7D!=

#

!C<7<<B

&

N%

&C%7@B@

#

!:<7<<$

组别 例数

患侧 健侧 双侧

联合偏心

距差异

双侧

外展力

臂差异

双侧

下肢长短

差异

股骨偏

心距

髋臼偏

心距

联合偏

心距

股骨偏

心距

髋臼偏

心距

联合偏

心距

外展力

臂

BA7<J

&7D

+$

%B7<J

&7=

+!

=<7DJ

=7@

+%

@$7%J

=7<

+B

B$7&J

@7@

%&7<J

%7=

A@7&J

=7=

&=7<J

=7<

B7BJ

@7@

%7%J

A7%

$7$J

B7=

B<7$J

@7A

+&

%$7DJ

B7D

+@

A!7$J

D7%

+A

&&7BJ

=7=

+=

%=7&J

@7@

%B7<J

B7=

A!7&J

D7<

&&7&J

A7%

<7BJ

A7<

N$

<7$J

@7=

N!

!7=J

A7$

N%

外展力

臂

高偏心距组
&!

标准偏心距组
$%B

$<AA

" "
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图
!

外展力臂与偏心距的相关性分析
!"#

高偏心距组患侧
!$#

高偏心距组健侧
!%#

标准偏心距组患侧
!&#

标准偏心距组健侧

'()#! 2(: ;0..:;/)0* +*+9<=)= >:/?::* +>@3;/0. 9:6:. +.4 +*@ 0AA=:/ !"# B)C( 0AA=:/ C.031 !$# 2(: 3*+AA:;/:@ =)@: 0A ()C( 0AA=:/ C.031 !%# 2(: +AD

A:;/:@ =)@: 0A =/+*@+.@ 0AA=:/ C.031 !&# 2(: 3*+AA:;/:@ =)@: 0A =/+*@+.@ 0AA=:/ C.031

图
*

偏心距的重建和下肢长短的相关性分析
*"#

高偏心距组
*$#

标准偏心距组

'()#* '0..:9+/)0* +*+9<=)= >:/?::* .:;0*=/.3;/)0* 0A :;;:*/.);)/< +*@ 9:*C/( 0A 90?:. 9)4>= *"# 2(: ()C( 0AA=:/ C.031 *$# 2(: =/+*@+.@ 0AA=:/ C.031

表
*

两组全髋关节置换术患者术前后
+",,(-

评分结果!!

!

!"

"分#

."$#* /0-123- 45 +",,(- -%4,0- 45 6"3(073- 17&0,8073 343"2 9(6 ",39,462"-3: $054,0 "7& "530, 460,"3(47 $038007 384 ),416-

!!

!

!"

"

=;0.:

$

组别 例数
疼痛 功能 总分

术前 术前 术前 末次随访

高偏心距组
&! $%7EF&7G H!7%F!7" !H7"FH7I HE7IF!7% %J7IFJ7K E!7$F%7$

标准偏心距组
$%H $K7HFI7K H$7JF!7" !%7&FI7" &"7IF%7" H"7"F$&7H E!7KF!7%

#

值
!7"!K $7JJ! "7%&& !7%"K "7EK$ $7$&&

$

值
"7"HH "7"JI "7J!! "7"!! "7%%I "7!&"

末次随访 末次随访

节精准重建"包括股骨偏心距和髋臼偏心距的重建"

有大量研究证实偏心距重建对
2BL

术后髋关节功

能起重要作用%

$HM#&

&

'

'0.+)9

假体柄于
#EIK

年首次推出以后" 曾进行

!

次改进"把颈部从圆形变为圆柱形梯形设计"以减

少颈部与杯的撞击" 从而扩大了活动范围并减少了

!"

!#

!$ %&

'"

()

#GJI

" "
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磨损!

$:

"

# 到现在为止$

'0.+)9

生物型%无领%羟基磷灰

石涂层的股骨柄已有
%"

多年的植入史&

'0.+)9

股骨

柄的双锥度设计提供立体稳定性& 矩形设计提供了

水平稳定性&近端的横行沟槽%远端纵行沟槽提供了

微观稳定性& 全涂层设计为假体提供了良好的近端

负荷传导%可靠的初始稳定和长期的生物固定!

$;<#=

"

'

8)>+9+)*

!

$;

"评估了
! ?&:

个
'0.+)9

初次置换患

者&发现随访
&

年生存率达
??@

&随访
#A

年生存率

达
?=@

&随访
!%

年生存率达
?:7%@

#

'0.+)9

假体最为

常见的有
%

种选择( 颈干角
$%&B

的标准柄& 颈干角

#%&B

&

C; 44

偏心距的高偏心距柄
DE-

型和颈干角

$!&B

&

C; 44

偏心距%

<& 44

高度的内翻柄!

$?

"

) 本研

究中使用的为颈干角
$%&B

的
DE-

型及颈干角
$%&B

的标准柄正常偏心距的
'0.+)9

股骨假体
DF

型#

!" #

选择不同偏心距股骨假体以预防
GGH

&更好重

建髋关节

下肢不等长作为
2EI

术后最为常见的并发症

之一&是导致患者不满与医疗纠纷发生的重要原因&

此类并发症的发生率为
#:@J?:@

!

!A

"

#

2EI

术后下肢

不等长的患者&肢体短缩侧的髋部受力增加&腰部肌

力发生失衡而导致下腰痛%髋关节不稳%下肢神经麻

痹等引发患髋术后疼痛&影响疗效!

!#

"

&尤其是当
GGH

幅度
K#7& L4

时 !

!!

"

#

M(+*N

等 !

!%

"比较了
I

组
GGHO

$" 44

%

P

组
GGH

为
$"J!" 44

%

'

组
GGHK!" 44

的

患者术后
E+..)Q

评分 %步态 %下腰痛等 &发现术后

:

个月
GGH

较小的患者
E+..)Q

评分有所改善*

GGH

越大患者的步态越慢*术后早期
GGH

大的
P

组较
I

组下腰痛严重&术后
$

年下腰痛水平无差异&使用鞋

垫可以缓解关节功能障碍和下腰痛的症状& 但是&

'

组
GGHK!" 44

的患者下腰痛恢复不明显)

R+(400>

等!

?

"发现&

GGHK? 44

患者术后
$!J$&

个月
S-RI'

评分改善明显小于
GGHO& 44

的患者)有研究表明&

2EI

术后偏心距重建及下肢长度变化与患者主观

报告和术后客观功能结果是相关的!

!T

"

) 在临床中应

选用合适的假体试模植入&恢复患者下肢长度&有效

减少
GGH

&更好重建
2EI

术后髋关节功能&减少术

后并发症)

双侧同期
2EI

时&可以通过同时延长双下肢的

长度来获得髋关节的稳定性)然而&在单侧
2EI

中&

由于患侧周围软组织的损伤&导致关节的稳定性差)

如果假体试模时维持下肢等长时关节仍不稳定&此

时可选用高偏心距股骨假体维持外展肌张力) 高偏

心距的假体不但增加了关节周围软组织的张力&还

减少了撞击的风险!

!&

"

) 增大的偏心距导致外展力矩

增加&反过来减少了正常行走所需的外展肌肌力)其

次&高偏心距股骨假体还可以减少关节反应力&并可

能降低聚乙烯的磨损率)股骨偏心距变化
!"@

&外展

力臂变化
=@

&外展肌力变化
$:@

&关节反应力变化

:@

!

!:

"

)

2EI

手术时&如果髋关节的旋转中心内移&就

会减小髋臼偏心距& 可以通过增加股骨偏心距来补

偿)股骨偏心距增加可能导致腿部延长&如果矫正过

度&会导致外展肌张力增加&从而引起疼痛!

$"

"

) 此时

就需要选用高偏心距假体柄来满足手术需要)

!" !

不同偏心距
'0.+)9

假体在临床中的应用体会

本次研究统计的高偏心距
DE-

型
'0.+)9

假体

在单侧初次全髋关节置换中应用比例约为
!=7"@

)

本研究中& 高偏心距生物型股骨假体的应用使患侧

的联合偏心距明显大于健侧& 其中
TT7!@

患侧大于

健侧&在末次随访时&假体均稳定&股骨柄各区未见

透亮线和假体松动) 该研究进一步表明了
'0.+)9

高

偏心距生物型股骨假体在全髋关节置换中的良好表

现&增加偏心距的同时维持双下肢长度&且偏心距的

增加并不会影响假体的使用寿命)

偏心距重建对髋关节术后功能和临床患者报告

的结局都是有影响的)有研究报道!
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"

&偏心距减少组

术后肢体的摆动速度降低以及髋关节内收与股骨偏

心距恢复和增加的组相比是减少的) 步态分析发现

股骨偏心距丢失超过
$&@

就会导致步态异常!

$T

"

) 有

学者 !

$T

"报道股骨偏心距丢失
K& 44

会导致功能丧

失&然而增加偏心距则不会影响术后评分)

2EI

术

后增加股骨偏心距可以提高髋关节的稳定性& 一些

作者报道了股骨偏心距过度增加超出了正常解剖&

尤其与下肢延长相结合& 可能会增加转子部疼痛的

风险!

!=

"

) 然而没有发现股骨偏心距改变与转子部疼

痛的相关性!

!?

"

) 本研究中高偏心距假体的使用未影

响术后功能和疼痛评分&未发现转子部疼痛的表现&

且
2.U*>U9U*V3.N

阴性) 所以
'0.+)9

高偏心距假体的

使用并不会减少术后评分和增加术后股骨转子部的

疼痛)

综上&

'0.+)9

标准柄与高偏心距柄
DE-

型在单

侧初次全髋关节置换中均可较好重建股骨偏心距&

能很好重建髋关节的解剖结构和生物力学& 维持双

下肢长度及髋关节稳定性) 虽有病例未能正常重建

股骨偏心距&但并不影假体的稳定性和术后功能)
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