
中国骨伤 年 月第 卷第 期 。
,

无
, ,

·

勺仑著
·

髓臼位相参数的测定方法及临床意义

索鹏 高建华 梅汉尧 陈永源 王浩杰 周永顶 陈坚 杨益
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广东 江门

摘要 】目的 探讨在砚关节正位 线片测量骨性髓臼前倾角
、

外展角的方法及对全艘关节置换

手术
叫

琅 中舰臼精确安置的指导意义
。

方法 通过 具 髓 骨盆标本骸关节正位 线片髓臼前

倾角
、

外展角的测算值与骨盆标本硫臼前倾角
、

外展角的实际值相比较
,

以证明该测算方法的准确性
。

结果 骨盆标本妓关节正位 线片测算的艘臼前倾角
、

外展角数值与实际值比较
,

其差异无显著性意

义 尸
。

结论 在婉关节正位 线片上测算髓臼前倾角
、

外展角的方法是准确客观的
,

该方法简

单易行
,

从而使 术中碗臼假体的安置更加精确
。
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骸臼前倾角
、

外展角是全髓关节置换手术
,

髓臼假体安置的最重要的位

相参数
。

在现行 飞 术中髓臼假体一般都要求安

装在外展角 士
。 ,

前倾角 士
。 ,

即所谓的

安全范围
,

该范围有 的极差
,

具体到某一患者就

显得精确性不足
。

现尚未见到 术前测定髓臼

位相参数作为舰臼假体精确安置的报道
。

该测量方

法的确立
,

为 术中髓臼假体的精确安置提供了

重要的依据
。

材料与方法

材料 选用成人骨盆标本 具
,

不分性别
,

排除

外观畸形及破损
。

线性测量采用精度为 电

子游标卡尺 用 〕日本
,

角度测量以精度为
’

的

量角器测 定
。

拍片 线机采用东芝 延人
,

歇刃 认
。

骨性髓臼外展角及前倾角测量 首先在骨盆

标本 见图 髓臼外上沿找出上极点
,

由于舰臼切

迹的存在
,

下极点 定位在髓臼切迹后沿下极水平

线与内侧沿垂线之交点 该点在髓正位片上相当于

泪滴下沿水平线与坐骨上支外侧沿连线的中点
,

同

时找出镜臼后沿中点
,

以上三点均用金属标记
。

髓

臼前沿中点 的确定 骨性髓臼前壁中点恰为一骨

性凹陷
,

该凹陷上沿系前壁中下 乃 部
,

下沿为泪滴

上部
,

其上下部连线的中点即为髓臼前壁中点
。

外

展角测量时将骨盆环放置在立体悬挂架上
,

能骨与

骼骨部固定并保持双骼前上棘于水平位
,

测定 连

线与水平线之交角即为骨性舰臼的外展角
。

前倾角

测量时将骨盆标本侧位固定
,

测定 线与地面垂

线间的交角即为前倾角
。

骨性髓臼在髓关节正位 线片上外展角及前倾
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圈 骨性妓臼位相参数测量标志点定位示意图

角的测量 每具骨盆标本以距球管 以能骨为

中心拍骨盆正位片以排除骨盆倾斜
,

然后左右移动

球管拍左右侧髓关节正位片
。

首先在 线片上 见

图 标出髓臼上极点
、

下极点 及髓臼后沿中点 。
,

连线与水平线之交角即为外展角
。

用曲线板通过

髓臼后沿中点连接上下极点构成弧线 。 ,

以 为

轴
,

将弧线 。向前旋转
,

与 。点相对应点为 。
,

图 为椭圆形
,

为椭圆形最长径
, 。 为最短

径
。

从立体角度去考虑
,

骸臼开 口平面与矢状面的

夹角即为前倾角
,

可用最短径与最长径之比值的正

弦反三角函数表或通过计算器得出
。

圈 骨性舰臼 线片位相参数测量标志点 线 示意图

结果

骨性髓臼前倾角 线片测算值 士
’ ,

标

本实测值 士
‘ ,

两者相比较
,

差异无显著性意

义 二 ,

尸
。

骨性髓臼外展角 线片

测量值 士
’ ,

标本实测值 士
‘ ,

两

者相 比较差异亦无显著性意义
,

尸

。

讨论

髓臼假体精确安置对人工全镜关节稳定的重

要意义 目前公认的髓臼假体位相参数安全范围是

髓臼假体前倾角 士
’ 、

外展角 士
。 。

近年

来 等〔’〕通过电脑辅助模拟不同髓关节外展角

髓关节的活动
,

认为外展角不应超过
。

’

等〔项」认为
‘

一 的外展角对髓关节的稳定性及

活动性最为合适
。

对骸臼前倾角则较少引起争议
,

但如何选择具体的点值而不是
‘

极差的范围作为

髓臼假体的安置仍困扰着 手术
,

为保险起见
,

在 又术中
,

通常以外展角
、

前倾角 巧
’

作为安

装参数
,

但该位相参数与患者实际髓关节位相参数

相差多少仍然模糊不清
。

北京友谊医院李强等 报

道 例 术后脱位的 例中
,

例 髓臼

位置不良
。

这仅仅是由于髓臼位置不良而导致脱位

的病例
,

镜臼位置不良而未出现脱位的病例数远远

大于该统计数
,

因而髓臼假体精确安置对人工全髓

关节稳定性有着重要意义
。

骨性髓臼是决定髓臼假体安置角度的依据

骨性髓臼后壁骨质厚而高起
,

前壁低下而薄弱
,

髓臼

前后壁高度差实际上是决定镜臼前倾角大小的解剖

学基础
,

其高度差越大
,

前倾角越大
,

反之亦然
。

髓

臼前壁存在解剖学缺损且在髓关节正位 线片上其

骨质与骸臼后壁
、

股骨头相重叠而经常显影不清 镜

臼后壁在舰关节正位 线片上显影 良好
,

其影像较

为平直并不成一弧线
,

但由于骨性髓臼上下极点偏

内侧
,

因而上下极点通过骨性髓臼后壁中点的连线

仍近似为弧线
,

根据对称性原理将该弧线沿上下极

轴线向前翻转 了后画出的椭圆形中
,

测出椭圆形

的长短轴并求出的前倾角与实际值非常接近
。

由于

术前确定了髓臼假体前倾角的安置角度
,

同时在模

板上测出了髓臼假体的大小型号
,

即椭圆形的最长

径
,

这样非常容易求出椭圆形的最短径
,

在 术

中该最短径就是髓臼假体后沿高出前沿的距离
,

通

过该高度差的调节来改变髓臼假体的位置
,

可得到

骸臼假体不同的前倾角角度
,

从而使髓臼假体前倾

角的安置得以量化而更加客观
。

术后的前倾角

测量由于金属股骨头的存在使直接测定椭圆形的短

径较为困难
,

但其前后沿弧线的上下 部仍能显

示
,

通过曲线板仍可准确绘出椭圆形全貌
,

因而可容

易测出其长短径并根据短轴与长轴比值的反三角函

数值计算出 术后俄臼假体的前倾角
。

现已

有通过计算机测定 术后髓臼假体前倾角的报

道
。

髓臼外展角的解剖位置
、

髓臼假体术中安置

位置及 术后影像学位置测定比较简单
。

术前
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,

在确定外展角度后
,

在髓关节正位 线片上仔细地

判断魏臼软骨及硬化骨质的磨削厚度
,

然后将髓臼

假体模板按设定角度重叠于 线片上
,

模板上沿与

骨性髓臼上沿间距即决定 了靛臼假体外展角的大

小
,

在 , 术中即可通过该距离来把握髓臼假体外

展角
。

注意在 线片上测出的距离要减去相应的放

大
。

术前选择髓臼位相参数测定参照物的必要性

骸臼发育正常者或对侧髓臼发育正常的
,

可以按健

侧魏臼作为参照标准 双侧髓臼均异常者可以按髓

臼位相参数的均值即外展角
、

前倾角
’

来安置

髓臼假体
。

在髓臼位相参数测定后
,

一定要仔细检

查是否存在舰关节畸形并判定畸形程度
,

对该类患

者如按常规方法安置髓臼假体
,

会增加术后髓关节

脱位的可能性
,

术中置人的角度应根据髓关节畸形

的具体情况进行调整
,

对单纯性髓关节屈曲畸形

可按常规方法安置
,

对合并下肢内旋畸形者髓臼前

倾角应适当减少
,

股骨假体前倾角应适当加大
。

对

合并下肢外旋畸形者
,

髓臼假体前倾角应适当加大
,

股骨假体前倾角应适当减少或保持
。

前倾
。
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清热解毒汤外洗治疗开放性骨折后骨髓炎 例

姜耀清 李裕顺

南京市中医院
,

江苏 南京

近年来
,

我们采用李裕顺老中医
“

清热解毒汤
”

外洗治疗

开放性骨折后骨髓炎 例
,

疗效满意
,

现报告如下
。

一般资料

本组 例
,

男 例
,

女 例 年龄最大 岁
,

最小

岁
,

绝大多数为青壮年 指骨 例
,

掌骨 例
,

脸骨下段 例
,

趾骨 例
,

肠骨 例
,

胫骨中下段 例
,

股骨下段 例 本院

首诊 例
,

转诊 例 清创后内固定 例
,

清创后仅外固定

例 手足部位窦道创面较小
,

一般有 一 早
,

其他部位创

面较大
,

多数有 一 罕
,

窦深直到骨质
。

本组病例均经

线摄片检查
,

报告有骨膜反应
、

骨密度增高
,

线诊断为骨髓

炎
。

线诊断有死骨存在的骨髓炎不在本文统计中
。

单纯创

面感染摄片未见 线改变的病例亦不包括本组范围
。

治疗方法

以清热解毒汤外洗
。

药物组成 黄柏
、

草河车
、

川椒
、

野菊花
、

地肤子 巧
、

苦参
,

脓多时加枯矾
,

肉芽组织较新鲜时加白芷 巧
。

用法 诸药煎汤后
,

温

热适宜外洗化脓创面
,

每日 次
,

每次洗 左右
,

脓性分

泌物减少后酌情隔 或隔 一 洗 次
。

在接受外洗疗法

期间不用抗生素及其他药物
。

治疗结果

疗效标准 显效 创面干燥
、

消肿
、

无压痛
,

按期骨折愈

合
,

半年内随访无炎症复发
。

好转 创面干燥
、

消肿
、

无压痛
,

按期骨折愈合
,

半年随访有炎症复发
。

无效 治疗 个月以

上
、

外洗 次以上
,

仍未消灭创面
,

骨折不愈合
。

治疗结果 本组显效 例
,

无效 例
,

总有效率
。

个月内
、

外洗 次愈合 例 个月内
、

外洗 次愈合

例 个月内
、

外洗 次愈合 例
。

讨论

本组开放性骨折病例中多数伴有严重的软组织挫裂伤
,

以致清创术后容易发生皮肤坏死
、

骨质外露
,

继发骨髓炎
。

部

分病例创面污染严重
,

直接导致骨髓炎
。

早期创面红肿热痛
,

皮肤破溃流脓
,

查 认 〔总数及中性增高
,

全身有发热症状
。

骨髓炎早期 线诊断比较困难
,

中后期局部窦道形成
,

有脓

性分泌物渗出
,

查 总数及中性基本正常
,

体温亦基本正

常
。

中后期 线诊断有重要意义
,

本组病例均经 线诊断为

骨髓炎
,

报告有骨膜反应
、

骨密度增高等
。

单纯创面感染
,

摄

片未见 线改变的病例不在本组讨论范围
。

本疗法应用期间不用抗菌素及其他中成药
,

可以减轻患者

经济负担
。

本疗法无需特殊医疗设备
,

患者自用方便
。

在已产

生抗药性
、

大量抗生素无效时
,

采用本法不乏为理想方法之一
。

例无效
,

虽有创面缩小
、

脓液减少趋向
,

但治疗 个

月
、

外洗 次以上仍没有消灭创面
。

其中 例为严重贫血
,

体质衰弱的 岁老年人
,

同时因经济因素无法改善全身状

况
。

例创面口直接暴露内固定钢板
,

后经手术取出内固定

钢板等综合治疗而痊愈
。
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