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&

!摘要" 目的!比较
I6*-J

截骨术与第
;

跖骨双平面截骨术"

D/2N95 35.*.*-C*9 /C.5/./3=

#

4O,

$治疗中重度拇外翻

的临床疗效% 方法!回顾性分析
!H;K

年
;

月至
!H;P

年
;!

月治疗的
%H

例"

L;

足$中重度拇外翻畸形患者&根据截骨

方式不同分为
I6*-J

截骨术 '

I6*-J /C.5/./3=

&

I,

$组或
4O,

组 %

I,

组
!A

例 "

MM

足 $&男
;

例 &女
!%

例 (年龄
MLQA%

)

%%7%"RMSAK

$岁(中度
;L

例"

$H

足$&重度
L

例"

;M

足$%

4O,

组
!M

例"

$K

足$&男
;

例&女
!$

例(年龄
M%QA!

"

%!S;HR

ASLH

$岁(中度
;M

例"

!M

足$&重度
;H

例"

;$

足$% 手术前后在足部负重正位
T

线片上测量并比较拇外翻角"

'*992U

V*9>2C *)>95

&

W8F

$*第
#

*

!

跖骨间角"

().5-35.*.*-C*9 *)>95

&

XOF

$及远端跖骨关节面角"

D(C.*9 35.*.*-C*9 *-.(629*- *)>95

&

4OFF

$&第
#

跖骨相对长度"

-59*.(V5 95)>.' /J J(-C. 35.*.*-C*9

&

YZ[O

$的变化情况%术前及末次随访时采用美国足踝外科

协会"

F35-(6*) ,-.'/0*5D(6 [//. *)D F)\95 I/6(5.=

&

F,[FI

$拇趾*跖趾*趾间关节评分进行临床疗效评价% 观察两组患

者负重时间及并发症情况% 结果!

%H

例患者均获得随访&

I,

组随访时间
#!Q$A

"

!HS%HRAS!!

$ 个月&

4O,

组
#AQ!L

"

#PSLHR!SMM

$个月&两组随访时间比较&差异无统计学意义"

!]HSH%

$% 所有切口
!

期愈合&术后"

!HS$#R $S#K

$个月截骨

均愈合&

I,

组术后
#

例出现获得性拇内收畸形& 未出现转移跖痛(

4O,

组术后
!

例发生转移性跖痛% 两组手术前后

W8F

*

XOF

*

4OFF

*

F,[FI

评分比较&差异无统计学意义"

!]HSH%

$(术前两组
YZ[O

比较&差异无统计学意义"

!]HSH%

$&

两组末次随访时
YZ[O

比较&差异有统计学意义"

!^"S"%

$%

I,

组部分负重时间及完全负重时间显著早于
4O,

组"

!^

"S"%

$% 结论!

I6*-J

截骨与第
;

跖骨双平面截骨均可有效治疗中重度拇外翻畸形&影像学及临床评估相似&但术后第

;

跖骨相对长度
I,

组较
4O,

组延长&

I6*-J

截骨下地负重时间早于第
;

跖骨双平面截骨%

!关键词" 拇外翻( 截骨术( 病例对照研究

中图分类号!

YAL!

!"#

#

;"S;!!"" _ ?S(CC)S#HH$`HH$MS!H!!S;!SHH$

开放科学$资源服务%标识码$

"$#%

%#

&'() *+,-.+/ (-012 +, $*'.3 ',1 1+04/) 5)-'-'.('/ +(-)+-+52 +3 -6) 37.(- 5)-'-'.('/ 3+. -6) -.)'-5),- +3 6'//08 9'/:0(

1)3+.57-2 "#$% &'(

$

)*$% +,-

!

$

./*0% 1,23 4'(

$

5/ ),

$

6*$% +'( 7'

$

8*9 ), :,2(;

$

2(< =8*$% &'3 :,23>

!

?-@2ABC

D-(B 3E F33B 2(< *(GH- I'A;-AJ

$

1,K2( 83(;7', 83L@,B2H

$

1,K2( +,23B3(; M(,N-AL,BJ

$

1,K2( K;HH%M

$

I722(:,

$

O7,(2

;<$=>;&= "4?)*-79)

!

1/ 6/30*-5 69()(6*9 5JJ(6*6= /J C6*-J /C.5/./3= *)D D/2N95 35.*.*-C*9 /C.5/./3=

'

4O,

(

() .-5*.()>

3/D5-*.5 ./ C5V5-5 '*992U V*9>2CS @)-6+1(

!

[(J.= 0*.(5).C

'

L; J55.

(

a(.' 3/D5-*.5 ./ C5V5-5 '*992U V*9>2C D5J/-3(.= a5-5 .-5*.b

5D J-/3 +*)2*-= !H;K ./ 45653N5- !H;P

$

*)D a5-5 D(V(D5D ()./ I6*-J /C.5/./3=

'

I,

(

>-/20 /- 4O, >-/20 *66/-D()> ./ D(JJ5-b

5). /C.5/./3= 35.'/DCS 1'5-5 a5-5 !A 0*.(5).C

'

MM J55.

(

() I, >-/20

$

()692D()> ; 3*95 *)D !% J53*95C

$

*>5D J-/3 ML ./ A%

=5*-C /9D a(.' *) *V5-*>5 /J

'

%%S%RMSAK

(

=5*-C /9D

%

;L 0*.(5).C

'

$H J55.

(

a(.' 3/D5-*.5 *)D L 0*.(5).C

'

;M J55.

(

a(.' C5V5-5S

1'5-5 a5-5 !M 0*.(5).C

'

$K J55.

(

() 4O, >-/20

$

()692D()> ; 3*95 *)D !$ J53*95C

$

*>5D J-/3 M% ./ A! =5*-C /9D a(.' *) *V5-b

*>5 /J

'

%!S;RASL

(

=5*-C /9D

%

.'5-5 a5-5 ;M 0*.(5).C

'

!M J55.

(

a(.' 3/D5-*.5 *)D ;H 0*.(5).C

'

;$ J55.

(

a(.' C5V5-5S W*992U V*9b

>2C *)>95

'

W8F

($

().5-35.*.*-C*9 *)>95

'

XOF

($

D(C.*9 35.*.*-C*9 *-.(629*- *)>95

'

4OFF

(

*)D -59*.(V5 95)>.' /J .'5 J(-C.

35.*.*-C*9

'

YZ[O

(

/) a5(>'. N5*-()> *).5-/0/C.5-(/- -*D(/>-*0'C N5J/-5 *)D *J.5- /05-*.(/) a5-5 6/30*-5DS F35-(6*) ,-b

.'/0*5D(6 [//. *)D F)\95 I/6(5.=

'

F,[FI

(

'*992U

$

35.*.*-C*9

$

*)D ().5-0'*9*)>5*9 ?/(). C6/-5C a*C 2C5D J/- 5V*92*.5 69()(6*9

5JJ56.CS c5(>'. N5*-()> .(35 *)D 6/309(6*.(/)C a5-5 /NC5-V5DS >)(0/-(

!

[(V.= 0*.(5).C a5-5 J/99/a5D 20S 1'5 J/99/a 20 .(35 ()

I, >-/20 -*)>5D J-/3 ;! ./ $A 3/).'C a(.' *) *V5-*>5 /J

'

!HS%HRAS!!

(

3/).'C *)D J-/3 ;A ./ !L 3/).'C a(.' *) *V*5->5 /J

'

;PSLHR!SMM

(

3/).'C () 4O, >-/20 a'(95 .'5-5 a*C )/ C(>)(J(6*). D(JJ5-5)65 N5.a55) .a/ >-/20C

'

!]HSH%

(

S F99 ()6(C(/) '5*95D

*. C.*>5 X

$

*)D /C.5/./3= '5*95D *.

'

!HS$;R$S;K

(

3/).'C *J.5- /05-*.(/)S ,)5 0*.(5). /662--5D '*992U *DD26.(/) D5J/-3(.=

$

a(.'/2. .-*)CJ5--5D 35.*.*-C*9>(*

%

! 0*.(5).C /662--5D 35.*C.*.(6 35.*.*-C*9>(* () 4O, >-/20S 1'5-5 a5-5 )/ C(>)(J(6*). D(JJ5-b

5)65 () W8F

$

XOF

$

4OFF

$

*)D F,[FI C6/-5C N5.a55) .a/ >-/20C

'

!]HSH%

(

N5J/-5 *)D *J.5- /05-*.(/)S 1'5-5 a*C )/ C(>)(J(b
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!

两组中重度拇外翻患者术前一般资料比较

"#$%! &'()*('#+,-( .(/('#0 1#+# $(+2((/ +2) .')3*4 )5 *#+,(/+4 2,+6 7)1('#+( +) 4(-('( 6#0038 -#0.34

组别 例数
性别!例" 年龄

!!

!

!"

#岁"

侧别!足" 病程

!!

!

!"

#月"

<=>

!!

!

!"

#

?@ A 3

!

"

畸形程度!足"

男 女 左侧 右侧 中度 重度

B,

组
!C ; !% %%7%"DEFCG !H !E C!ICHD#H7!G !#7J"D$7J! $" ;E

4=,

组
!E ; !$ %!7;"DC7J" ;G !" C"7J"DK7$! !$7;"D$7C" !E ;$

检验值
!

#

L"7"$ $L;7!C% !

#

L"7""! $L"7E"G $L"7GG! !

#

L"7;"

%

值
"7K%E "7!;! "7KC% "7CJC "7EEE "7G%!

拇外翻!

'*99*M N*9@2O

#

P8

"是前足最常见畸形之

一#其患病率为
!$QR$EQ

#且女性更为常见$

#

%

& 目前

治疗拇外翻畸形的术式已超过
#HH

种 $

!

%

#但没有一

种术式能提供所有的满意结果# 术后可能会出现转

移性跖痛'拇外翻复发'拇内收'截骨不愈合等并发

症&目前临床对于中重度拇外翻畸形#常用的截骨术

式是
B*6-S

截骨和双平面截骨#

B6*-S

截骨具有良好

的稳定性#但易发生叠瓦效应#且对手术者的技术要

求较高 & 双平面截骨即第
#

跖骨基底截骨联合

T5N5-U()

截骨#具有较强的矫正畸形的能力#尤其适

用于跖骨远端关节面角!

U(O.*9 35.*.*-O*9 *-.(629*- *)V

@95

#

4=WW

" 较大的患者 # 但创伤较大 & 目前文

献中关于
B6*-S

截骨与双平面截骨的对比研究较

少 $

$

%

#尤其是术后并发症 & 本研究回顾性分析

!";G

年
;

月至
!";K

年
;!

月采用
B6*-S

截骨术

!

B6*-S /O.5/./3X

#

B,

" 或第
;

跖骨双平面截骨术

!

U/2Y95 35.*.*-O*9 /O.5/./3X

#

4=,

" 治 疗 的
%"

例

!

J;

足"中重度拇外翻畸形患者的临床资料#现报告

如下&

!

资料与方法

!% !

病例选择

纳入标准(!

;

"中重度拇外翻畸形& 中度拇外翻

畸形(

$"Z[

拇外翻角!

'*992M N*9@2O *)@95

#

P8W

"

[E"Z

或
;$Z[

第
;\!

跖骨间角!

().5-35.*.*-O*9 *)@95

#

>=W

"

[#CZ

) 重度拇外翻畸形(

P8W"EHZ

或
>=W"#CZ

$

E

%

&

!

!

"患足既往无手术术史& !

$

"无足踝部其他畸形#如

平足'马蹄高弓等 & !

E

"保守治疗无效患者& 排除

标准(!

#

"类风湿关节炎引起的前足畸形或痛风&

!

!

"下肢合并血管神经病变& !

$

"严重骨质疏松患者&

!

E

"胼胝体破溃或伴有急性或慢性感染者&

!% 9

一般资料

本组纳入
%H

例患者# 根据截骨方式不同分为

B,

组或
4=,

组#患者均联合实施
W?()

截骨术&

B,

组
!C

例 !

EE

足 "#男
#

例 #女
!%

例 )年龄
EJRC%

!

%%I%H]EICG

"岁)左侧
!H

足#右侧
!E

足)病程
EJRGJ

!

C!ICH];HI!G

"个月 )体质量指数 !

Y/UX 3*OO ()U5M

#

<=>

"

;GR!G

!

!;IJH]$IJ!

"

?@ A 3

!

)中度
;J

例!

$H

足"#

重度
J

例!

;E

足"&

4=,

组
!E

例!

$G

足"#男
;

例#女

!$

例)年龄
E%RC!

!

%!I;H]CIJH

"岁) 左侧
;G

足#右侧

!H

足 )病程
EJRJH

!

CHIJH]KI$!

"个月 )

<=> ;GR!J

!

!$I;H]$ICH

"

?@ A 3

!

)中度
;E

例!

!E

足"#重度
;H

例

!

;$

足"& 患者均有不同程度前足增宽和行走疼痛及

穿鞋困难#保守
$RC

个月无好转& 两组患者性别'年

龄'侧别'病程'

<=>

'前足畸形程度比较#差异无统

计学意义!

%^HIH%

"#具有可比性&见表
#

&本研究已获

得医院伦理委员会批准 !伦理编号(

!H!!HEH##

"#且

患者均知情签署知情同意书&

!% :

治疗方法

两组均采用全身麻醉联合下肢长效神经阻滞麻

醉#麻醉满意后#患者取仰卧位#大腿中上
# _ $

处上

气囊止血带&

!% :% ! B,

组 取患足第
;

跖趾关节背内侧弧形切

口#长约
% 63

#逐层分离#注意保护足背内侧皮神经#

显露跖趾关节内侧关节囊# 于第
;

'

!

跖骨头间做一

长
% 33

的纵行切口#切断拇收肌止点#松解第
;

跖

趾关节外侧关节囊及籽骨悬韧带& 摆锯清理第
;

跖

6*). U(SS5-5)65 () T`a= Y5.b55) .b/ @-/20O

!

%^HIH%

"#

b'(95 '*U O(@)(S(6*). U(SS5-5)65 () T`a= Y5.b55) .b/ @-/20O *. S()*9

S/99/b 20

!

%[HIH%

"

I c*-.(*9 b5(@'. Y5*-()@ .(35 *)U S299 b5(@'. Y5*-()@ .(35 () B, @-/20 b5-5 O(@)(S(6*).9X 5*-9(5- .'*) .'/O5

() 4=, @-/20

!

%[HIH%

"

I ;)/<034,)/

(

</.' /S B6*-S /O.5/./3X *)U .'5 S(-O. 35.*.*-O*9 Y(09*)5 /O.5/./3X 6/29U 5SS56.(N59X .-5*.

3/U5-*.5 ./ O5N5-5 '*992M N*9@2O U5S/-3(.X

#

b(.' O(3(9*- (3*@()@ *)U 69()(6*9 5N*92*.(/)I P/b5N5-

#

.'5 -59*.(N5 95)@.' /S .'5 S(-O.

35.*.*-O*9 Y/)5 () B, @-/20 b*O 9/)@5- .'*) .'*. () 4=, @-/20 *S.5- /05-*.(/)

#

*)U .'5 .(35 /S b5(@'. Y5*-()@ () B6*-S /O.5/./V

3X (O 5*-9(5- .'*) .'*. /S U/2Y95 35.*.*-O*9 /O.5/./3X /S .'5 S(-O. 35.*.*-O*9I

=>?@ABCD P*992M N*9@2O

)

,O.5/./3X

)

&*O5 6/).-/9 O.2UX

注(

B,

组指
B6*-S

截骨术组#

4=,

组指第
;

跖骨双平面截骨术& 下同

:/.5

(

B, @-/20 O.*)UO S/- B6*-S /O.5/./3X @-/20

#

4=, @-/20 O.*)UO S/- U/2Y95 35.*.*-O*9 /O.5/./3X @-/20I 1'5 O*35 Y59/b

;;!!

" "
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!

两组中重度拇外翻患者术后一般情况比较

"#$%! &'()'*+,#)-.+ /+0+,#1 2#)# $+)3++0 )3' /,'4*( '5

*#)-+0)( 3-)6 7'2+,#)+ )' (+.+,+ 6#1148 .#1/4(

组别 例数
随访时间

!!

!

!"

"月#

部分负重时

间!!

!

!"

"

<

$

完全负重时

间%!

!

!"

"周$

并发症

!例$

=,

组
!> !?7%"@>A!! B7;"@"7B$ ;"7;"@"7%> ;

4C,

组
!D ;E7F?@!GDD !F7B"@;7!% ;;7""@"7F; !

检验值
#H"7$!F #H!7B>F #H!7>F! !

$

H"7"%

%

值
"7BDD I"7"; "7"; "7ED$

骨头内侧增生骨赘& 于第
;

跖骨干内侧行'

J

(形截

骨"根据畸形角度的具体情况"平移及旋转跖骨头"

!

枚全螺纹空心螺钉固定& 再行
KL()

截骨)内侧切

口向远端延长"显露近节趾骨基底"行近节趾骨闭合

楔形截骨"

;

枚全螺纹空心螺钉固定&

9% :% ! 4C,

组 取患足第
;

跖趾关节跖内侧切

口"长约
B 63

"逐层分离"显露第
;

跖趾关节及跖骨

近端& 于第
;

*

!

跖骨头间做一长
% 33

的纵行切口"

切断拇收肌止点" 松解第
;

跖趾关节外侧关节囊及

籽骨悬韧带"手法复位跖趾关节"以彻底松解外侧结

构"摆锯清理第
;

跖骨头内侧增生骨赘&第
;

跖骨基

底内侧开放楔形截骨"保留对侧皮质+于第
;

跖骨头

颈部行
M5N5-<()

截骨" 取适量截骨植入第
#

跖骨基

底内侧开放楔形截骨处"矫正
OCK

"

#

枚微型接骨板

塑形后于跖骨内侧固定两处截骨& 再行
KL()

截骨"

同上&

对于两组有转移性跖痛的患者加行
P5(9

截骨

术"以抬高*短缩跖骨头"减少负重&术中常规第
#

跖

趾关节囊紧缩缝合&

9% :% :

术后处理 术后患者卧床休息并抬高患肢*

冰敷*弹力绷带以利于早期消肿"常规使用抗生素预

防感染*常规换药*拆线& 术后患者穿前足免负荷鞋

下地行走"并主被动锻炼跖趾关节及踝关节"防止关

节僵硬+术后
D

*

F

*

#!

周及末次随访门诊复查时拍摄

足正侧位
Q

线片"若
Q

线片显示融合部位骨性愈合

后方可穿正常鞋下地负重行走" 末次随访时门诊拍

摄足负重正侧位
Q

线片&

9% ;

观察项目与方法

9% ;% 9

影像学评估 分别于术前和末次随访时"拍

摄患足负重正侧位
Q

线片"并同时在负重位上测量

RK8

*

OCK

*

4CKK

及第
#

跖骨相对长度 %

-59*.(N5

95)S.' /T .'5 T(-U. 35.*.*-U*9

"

MVWC

#

,

%

-

&

MVWC

为第

;

跖骨绝对长度与第
!

跖骨绝对长度的比值&

9% ;% !

临床疗效评价 分别于术前和末次随访时

采用美国足踝外科协会 !

K35-(6*) ,-.'/0*5<(6 W//.

*)< K)L95 =/6(5.X

"

K,WK=

$拇趾*跖趾*趾间关节评

分,

>

-从疼痛!

D"

分$*功能评分!

D%

分$及对线!

;%

分$

$

方面进行临床疗效评价"满分
;""

分+总分
E"Y

#??

分为优"

B%YFE

分为良"

%?YB%

分为中"

I%?

分为差&

9% ;% :

负重时间及并发症 部分负重时间为术后

穿前足免负荷鞋下地至穿正常鞋行走的时间& 完全

负重时间为穿正常鞋下地负重行走时间& 观察术后

至末次随访时拇外翻畸形复发*拇内收畸形*跖骨头

坏死*有无转移性跖痛等并发症情况&

9% <

统计学处理

采用
=Z== !%G?

软件进行统计学分析&符合正态

分布的
R8K

*

OCK

*

4CKK

*

MVWC

和
K,WK=

评分等

定量资料以均数
@

标准差!!

!

&"

$表示"两组比较采用

独立样本
#

检验& 定性资料!性别*侧别*程度*并发

症$比较采用
!

$检验& 以
%I?G?%

为差异有统计学意义&

!

结果

!% 9

术后一般情况比较

两组患者均获得随访 "

=,

组随访时间
#!Y$>

!

!?G%?@>G!!

$个月与
4C,

组随访时间
#>Y!F

!

#EGF?@

!GDD

$个月比较"差异无统计学意义!

%[?G?%

$&所有切

口
!

期愈合" 末次随访时患者截骨均愈合"

=,

组术

后出现
#

例获得性拇内收畸形"未出现转移跖痛"

F

个月后取出内固定时行软组织松解术恢复正常+

4C,

组术后
!

例发生转移性跖痛" 给予前足横弓

垫"症状缓解& 两组并发症比较"差异无统计学意义

!

%[?G?%

$&

4C,

组部分负重时间及完全负重时间晚

于
=,

组!

%I?G?%

$& 见表
!

&

!% !

影像学结果比较

术前及末次随访时 " 两组间
R8K

*

OCK

及

4CKK

比较"差异无统计学意义!

%[?G?%

$+术前两组

间
MVWC

比较"差异无统计学意义!

%[?G?%

$"但末次

随访时"两组间
MVWC

比较"差异有统计学意义!

%I

?G?%

$& 见表
$

&

!% : K,WK=

评分比较

术前及末次随访时" 两组间
K,WK=

评分比较"

差异无统计学意义!

%[?G?%

$"见表
D

& 末次随访时根

据
K,WK=

评分"

=,

组优
$D

足" 良
#?

足" 中
?

足+

4C,

足优
!E

足"良
B

足"中
#

足+两组比较差异无

统计学意义!

!

$

H?G??F

"

%H?GE$?[?G?%

$&典型病例图片

见图
#

*图
!

&

:

讨论

:% 9

两种截骨术式的疗效分析

目前拇外翻最常用的截骨方式包括
&'5N-/)

截

骨*

=6*-T

截骨*第
#

跖骨双平面等截骨 ,

$

"

B\F

-

"但临床

预后及并发症报道差异较大,

E

-

& 本研究主要对比了

=6*-T

截骨术与第
;

跖骨双平面截骨术治疗中重度

;;!$

" "
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表
!

两组拇外翻患者术前及末次随访时影像学结果比较!!

!

!"

"

"#$%! &'()#*+,'- '. *#/+'0*#)1+2 *3,456, $36733- 67' 0*'4), '. )#6+3-6, 7+61 ('/3*#63 6' ,383*3 1#5549 8#504, /3.'*(+6:

$3.'*3 ')3*#6+'- #-/ .+-#5 .'55'7 4)

!!

!

!"

"

表
;

两组中重度拇外翻畸形患者术前及末次随访
<=><?

评分比较!!

!

!"

#分"

"#$%; &'()#*+,'- '. <=><? ,2'*3 $36733- 67' 0*'4), '. )#6+3-6, 7+61 ('/3*#63 6' ,383*3 1#5549 8#504, /3.'*(+6: $3.'*3

')3*#6+'- #-/ .+-#5 .'55'7 4)

!!

!

!"

#

<6/-5

"

!"

!# !$

%&

%' %(

图
@

患者#女#

%$

岁#右足拇外翻畸形
A#%

术前右足负重正位
=

线片示重度拇外翻畸形
A$%

术中
>6*-?

截骨

向外侧推移的外观#可以看见错开的截骨面
A2%

行
>6*-?

联合
@A()

术后
$

个月右足负重正位
=

线片示拇外翻

畸形得到矫正
A/%

术后
B

个月右足负重正位
=

线片示截骨部分愈合良好
A3%

术后
B

个月矫形外观图
A.%

术

后
;%

个月右足负重正位
=

线片示拇外翻畸形矫正良好

>+0%A @ %$ C5*- /9D ?53*95 0*.(5). E(.' '*992F G*9H2< D5?/-3(.C /) .'5 -(H'. ?//. A#% I-5/05-*.(G5 E5(H'. J5*-()H =

-*C /? -(H'. ?//. <'/E5D <5G5-5 '*992F G*9H2< D5?/-3(.C A$% @005*-*)65 /? >6*-? /<.5/./3C 3/G()H 9*.5-*99C D2-()H /0K

5-*.(/)

#

*)D .'5 <.*HH5- /<.5/./3C <2-?*65 6/29D J5 <55) A2% @?.5- >6*-? 6/3J()5D E(.' @A() ?/- $ 3/).'<

#

E5(H'.

J5*-()H @I = -*C /? .'5 -(H'. ?//. <'/E5D '*992F G*9H2< D5?/-3(.C E*< 6/--56.5D A/% I/<./05-*.(G5 E5(H' J5*-()H @I =

-*C /? .'5 -(H'. ?//. *. B 3/).'< <'/E5D H//D 0*-.(*9 2)(/) /? .'5 /<.5/./3C A3% I/<./05-*.(G5 *005*-*)65 *. B 3/).'<

A.% I/<./05-*.(G5 E5(H'. J5*-()H @I = -*C /? .'5 -(H'. ?//. *. #% 3/).'< <'/E5D H//D 6/--56.(/) /? '*992F G*9H2< D5?/-K

3(.C

组别 例数
L@8

!

M

"

NO@

!

M

"

4O@@

!

M

"

PQRO

术前 术前 术前 术前 末次随访

>,

组
!B S#7TUV!7BS ;U7TUV;7BB ;S7WUVU7X! B7;UVU7XX ;S7BUV;7TU B7UUVU7TS U7X%VU7$$ U7XBVU7!%

4O,

组
!S S$7SUV$7%T ;;7SUV;7%W ;%7SUV;7!B B7$UV;7;B ;%7SUVS7BW B7$UV;7;B U7X%VU7!T U7X$VU7!S

#

值
;7US$ U7BX; ;7S!W U7S$U U7STB U7B!B U7;XX !7WBX

$

值
U7$U! U7STT U7;B U7BBT U7B!! U7%$S U7X%! U7UUX

末次随访 末次随访 末次随访

组别 例数
疼痛 功能 对线 总分

术前 术前 术前 术前 末次随访

>,

组
!B ;W7%UVB7!; $S7%;V!7$; !U7$WVS7X; SS7;UV;7%S %7T$V!7;B X7$;V;7W$ S$7XUVW7$B X%7UUV!7TS

4O,

组
!S ;B7TUV$7X$ $!7WBV!7%T ;T7$XV$7!W S!7BUV;7T$ B7U!V;7TX X7;SV;7%W S!7$UVS7$! X$7%UV$7SU

#

值
U7S!% U7X!S U7BTW ;7;WW U7$S% U7;B! U7%%U ;7U$%

$

值
U7BW$ U7S;S U7SXT U7!S% U7W$; U7XW! U7%X% U7$UB

末次随访 末次随访 末次随访

;;!S

" "
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%' %(

图
!

患者!女!

%"

岁!左足拇外翻畸形
!"#

术前左足负重正位
<

线片示重度拇外翻畸形
!$#

术中双平面截

骨向下压低及旋转后外观!可以看见调整后的截骨面
!%#

行双平面截骨联合
=>()

术后
$

个月!左足负重正位

<

线片示拇外翻畸形得到矫正
!&#

术后
?

个月! 左足负重正位
<

线片示截骨部分愈合良好
!'#

术后
?

个月

的矫形外观
!(#

术后
;%

个月左足负重正位
<

线片示拇外翻畸形矫正良好

)*+#! = %@ A5*- /9B C53*95 0*.(5). D(.' '*992E F*9G2H B5C/-3(.A /) .'5 95C. C//. !"# I-5/05-*.(F5 D5(G'. J5*-()G <

-*A /C 95C. C//. H'/D5B H5F5-5 '*992E F*9G2H B5C/-3(.A !$# =005*-*)65 *C.5- B/D)D*-B 6/30-5HH(/) *)B -/.*.(/) /C B/2K

J95 35.*.*-H*9 /H.5/./3A B2-()G /05-*.(/)

!

.'5 *BL2H.5B /H.5/./3A H2-C*65 6/29B J5 H55) !%# =C.5- B/2J95 35.*.*-H*9

/H.5/./3A 6/3J()5B D(.' =>() C/- $ 3/).'H

!

< -*A /C 95C. C//. H'/D5B /JF(/2H9A 6/--56.(/) !&# I/H./50-*.(F5 D5(G'.

J5*-()G =I < -*A /C 95C. C//. *. ? 3/).'H H'/D5B G//B 0*-.(*9 '5*9()G /C /H.5/./3A !'# I/H./50-*.(F5 *005*-*)65 *. ?

3/).'H !(# I/H./50-*.(F5 D5(G'. J5*-()G =I < -*A /C 95C. C//. *. ;% 3/).'H H'/D5B G//B 6/--56.(/)

拇外翻的临床疗效以及并发症情况!与术前相比!两

组均取得了良好的临床疗效!

M6*-C

截骨术与第
;

跖

骨双平面截骨术对于中重度拇外翻畸形的临床疗效

满意" 该临床疗效与曹广超等#

N

$和
O*)G

等#

$

$的研究

临床疗效结果相似"在影像学方面!双平面截骨因为

在远端联合了
P5F5-B()

截骨! 因此相比于
M6*-C

组!

第
#

跖骨双平面截骨组对于
4Q==

的矫正更好"

M6*-C

截骨为跖骨干截骨! 通过向外侧推移截骨块!

可以较好地矫正
RQ=

! 必要时反向旋转截骨块又可

部分矫正
4Q==

! 联合
=>()

截骨 ! 术后
S8=

%

4Q==

%

RQ=

均取得了不错的疗效"双平面联合
=>()

截骨!对于
SR8

%

RQ=

%

4Q==

都有较强的矫正能力!

但对于第
#

跖骨相对短缩的患者!双平面截骨术

!

次截骨操作!会造成第
#

跖骨的相对短缩!这可能

是术后
4Q,

组有
!

例出现跖痛的原因"

M6*-C

截骨

为跖骨干截骨!可延长第
#

跖骨!所以适用于第
#

跖

骨相对较短的病例! 但对于第
#

跖骨较细的病例不

适用!当出现叠瓦效应时!第
#

跖骨抬高!也可能出

现转移性跖痛" 本研究
4Q,

组部分负重时间%完全

负重时间晚于
M,

组&

!T@UV%

'!即对比双平面截骨!

M6*-C

截骨是一种跖骨干多平面的(

W

)形截骨!具有

更强的稳定性! 使患者更早期即可穿前足免负荷鞋

下地行走进行功能锻炼" 而双平面截骨均为冠状面

截骨!截骨后自身稳定性较差!即使钢板固定!但是

骨性稳定性相比
M6*-C

截骨较差!而且其骨性愈合时

间更长"

,# !

两种不同截骨矫形术式的常见并发症对比

拇外翻并发症已成为术后患者不满意的主要原

因!包括畸形复发%获得性拇内收畸形%感染%跖骨头

坏死%骨不愈合%疼痛以及转移性跖痛等" 本研究并

发症包括医源性拇内收和转移性跖痛! 但都低于以

往文献报道的
;VXY%%X

#

Z

$

! 且本组病例无畸形复

发%骨不愈合及伤口并发症发生"为了减少第
#

跖骨

双平面截骨术后转移性跖痛的发生!本研究
4Q,

组

将远端
P5F5-B()

截骨块在基底截骨处进行了内侧撑

开的植骨!同时适当压低了第
#

跖骨头!但是双平面

截骨对第
#

跖骨进行了
!

次截骨! 即有较多的骨量

丢失! 这
!

例转移性跖痛的发生考虑主要原因是第

#

跖骨仍有短缩!

P[\Q

由术前的
VU]%^VU!Z

至末次

随访的
VU]$ ^VU!_

"

4Q,

组出现转移跖痛
!

例

&

]U$X

'!与
I*->

等 #

#V

$报道的
]UNX

结果相近"

M,

组

出现拇内收
#

例&

$U]X

'!考虑原因为外侧软组织松

解过度% 第
#

跖趾关节囊内侧的过度紧缩缝合和对

胫侧籽骨的过度牵拉有关"

##!%

" "



!"#$ !"!!% #!&' $%(' #!) &'()* + ,-.'/0 1-*23*

!

4567!"!!

!

8/97$%

!

:/7;!

!" !

两种截骨术的优缺点

<6*-=

截骨的优点!"

;

#矫形能力较强 $

;;>;!

%

&较双

平面截骨具有更好的稳定性& 患者术后早期可行功

能锻炼' (

!

#软组织剥离相对较少&发生跖骨头缺血

坏死的概率更低' 缺点!)

;

*对于
4?@@

角较大的患

者&可能术后有较高的拇外翻复发率+ "

!

*对于骨质

疏松患者&易造成叠瓦效应&跖骨头抬高&引起转移

跖痛' "

$

*对于术者的要求较高&学习周期较长'

双平面截骨的优点!"

;

*对于拇外翻矫形的力度

比
<6*-=

截骨更大& 尤其对于
4?@@

较大的患者'

"

!

*双平面截骨术中较
<6*-=

截骨能更多的对第
;

跖

骨头进行下沉&减少转移性跖痛的发生'缺点!"

;

*双

平面截骨较
<6*-=

截骨显露更多&需要剥离的软组织

及骨膜更多&创伤更大&更容易引起第
;

跖骨头的坏

死$

$

%

' "

!

*由于双平面截骨对于第
;

跖骨进行了
!

处

截骨&常造成第
;

跖骨短缩从而引起转移性跖痛&可

通过术中压低第
;

跖骨头和跖骨植骨来减少短缩'

@A()

截骨术不仅能矫正趾外翻畸形&由于截骨导致

近节趾骨短缩&从而降低拇长伸肌腱的张力&进一步

降低拇外翻的复发&改善前足的外观&所以本研究所

有患者行
@A()

截骨术'

本研究具有一定的局限性& 首先为单中心回顾

性研究&样本量小&结论可能存在偏倚'其次&随访时

间较短& 要明确长期治疗疗效则需要更长的随访时

间' 关于拇外翻截骨术后出现转移性跖痛不仅与第

;

跖骨短缩有关&还与第
;

,

!

跖骨相对高度有关&具

体的指标&还有待进一步的研究+

综上&

<6*-=

截骨与第
;

跖骨双平面截骨均有效

治疗中重度拇外翻畸形&影像学及临床评估相似&但

术后第
;

跖骨相对长度
<,

组较
4?,

组延长&

<6*-=

截骨下地负重时间早于第
;

跖骨双平面截骨+

参考文献

$

;

%

B*C DE

&

1*F G<

&

B(3 +E<

&

5. *97 H==56. /= I5J5-(.F /= K5=/-3(.F /)

69()(6*9 /2.6/35I /= <6*-= /I.5/./3(5I

$

+

%

7 L//. @)A95 M).

&

!N!N

&

O;

"

P

*!

QN%>Q;$7

$

!

%

<'5)R GG7 <2-R(6*9 .-5*.35). /= '*992S J*9R2I

$

+

%

7 ,-.'/0 + &'()

&

!NNT

&

;Q

"

!;

*!

;P$P>;P$U7

$

$

%

E*)R V

&

E5) W

&

B( X

&

5. *97 M).-/K26.(/) .'5 -5J/9J()R I6*-= /IY

.5/./3F =/- .-5*.()R I5J5-5 '*992S J*9R2I C(.' *) ()6-5*I5K K(I.*9

35.*.*-I*9 *-.(629*- *)R95

!

* -5.-/I056.(J5 6/'/-. I.2KF

$

+

%

7 Z?&

?2I629/IA595. 4(I/-K

&

!N;T

&

!N

"

;

*!

%NU>%;%7

$

O

% 王正义
7

足踝外科学$

?

%

7

第
!

版
7

北京!人民卫生出版社&

!N;O

!

TO>T%7

E@:D [X7 <2-R5-F /= L//. *)K @)A95

$

?

%

7 !)K HK(.(/)7 Z5(\()R

!

]5/095

-

I ?5K(6*9 ]2^9(I'()R _/2I5

&

!N#O

!

TO>T%7 &'()5I57

$

%

%

B5)` &D

&

:(5'*2I a

&

G)F6' M

&

5. *97 <6*-= /I.5/./3F =/- '*992S J*9R2I

K5=/-3(.F

!

a*K(/9/R(6*9 /2.6/35

&

35.*.*-I*9 95)R.' *)K 5*-9F 6/3Y

09(6*.(/)I () ##U =55.

$

+

%

7 L//. @)A95 <2-R

&

!N!#

&

!Q

)

#

#!

!N>!O7

$

P

%

G(.*/A* _Z

&

@95S*)K5- M+

&

@K59**- a<

&

5. *97 &9()(6*9 -*.()R IFI.53I

=/- .'5 *)A95 '()K=//.

&

3(K=//.

&

'*992S

&

*)K 95II5- ./5I

$

+

%

7 L//. @)Y

A95 M).

&

#TTQ

&

#U

)

$

#!

#UQ>#UU7

$

Q

% 曹广超&周吉&王岩岩&等
7

两种联合截骨组合矫正拇外翻的比

较$

+

%

7

中国矫形外科杂志&

!N!#

&

!T

)

#%

#!

#$QO>#$QU7

&@, D&

&

[_,b +

&

E@:D XX

&

5. *97 &/30*-(I/) /= .C/ 6/3^()5K

/I.5/./3(5I =/- 6/--56.(/) /= 3/K5-*.5 I5J5-5 '*992S J*9R2I

$

+

%

7

['/)RR2/ +(*/ V()R E*( G5 [* ['(

&

!N!# !T

)

#%

#!

#$QO>#$QU7

&'()5I57

$

U

% 余建华&方添顺&宋涛&等
7

改良
&'5J-/)

截骨术治疗中重度足

拇外翻$

+

%

7

中国骨伤&

!N!!

&

$%

)

#

#!

TN>TO7

Xb +_

&

L@:D 1<

&

<,:D 1

&

5. *97 ?/K(=(5K &'5J-/) /I.5/./3F () .'5

.-5*.35). /= 3/K5-*.5 *)K I5J5-5 '*992S J*9R2I

$

+

%

7 ['/)RR2/ D2

<'*)R c &'()* + ,-.'/0 1-*23*

&

!N!!

&

$%

)

;

#!

TN>TO7 &'()5I5 C(.'

*^I.-*6. () H)R9(I'7

$

T

%

Z*-R @

&

_*-35- +a

&

]-5II/) @]

&

5. *97 b)=*J/-*^95 /2.6/35I =/9Y

9/C()R I2-R(6*9 .-5*.35). /= '*992S J*9R2I K5=/-3(.F

!

* IFI.53*.(6

9(.5-*.2-5 -5J(5C

$

+

%

7 + Z/)5 +/(). <2-R @3

&

!N;U

&

;NN

)

;U

#!

;%P$>

;%Q$7

$

;N

%

]*-A &_

&

B55E&7 MI K/2^95 35.*.*-I*9 /I.5/./3F I205-(/- ./ 0-/S(Y

3*9 &'5J-/) /I.5/./3F () .-5*.35). /= '*992S J*9R2I C(.' ()6-5*I5K

K(I.*9 35.*.*-I*9 *-.(629*- *)R95

$

+

%

7 + L//. @)A95 <2-R

&

!N;U

&

%Q

)

!

#!

!O;>!OP7

$

;;

%

Z/F6'5)A/ @8

&

</9/3() B:

&

Z59/A-F9/J* ?<

&

5. *97 _*992S J*9R2I

6/--56.(/) C(.' -/.*.(/)*9 <6*-= 6/3^()5K C(.' *KK26./- '*9926(I

.5)K/) .-*)I0/I(.(/)

$

+

%

7 + L//. @)A95 <2-R

&

!N;T

&

%U

)

;

#!

$O>$Q7

$

;!

%

&'/( +X

&

<2' X?

&

X5/3 +E

&

5. *97 &/30*-(I/) /= 0/I./05-*.(J5

'5(R'. 6'*)R5I /= .'5 I56/)K 35.*.*-I*9 *3/)R $ /I.5/./3F 35.'/KI

=/- '*992S J*9R2I K5=/-3(.F 6/--56.(/)

$

+

%

7 L//. @)A95 M).

&

!N;Q

&

$U

)

;

#!

!N>!P7

)收稿日期!

!N!!>;;>N!

本文编辑!李宜#

;;!P

" "


