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关节囊修补治疗全髋关节置换术后再脱位
Treatment of redislocation after replacement of total hip with joint capsule mending
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　　术后脱位是全髋关节置换术的常见并发症 ,也

是导致手术失败的重要原因。我院自 1997年 7月 -

2002年 10月共进行全髋关节置换 302例 ,发生脱位

12例 ,其中 5例行手法复位后未再脱位 ,7例因再次

脱位或复位失败而行关节囊修补术 ,术后效果良好。

现报告如下。

1　临床资料

111　一般资料　本组 7例中 ,男 2例 ,女 5 例 ;年龄

56～72岁 ,平均 67岁。术前病变 :股骨头坏死 2例 ,

髋臼发育不良继发骨性关节炎 1 例 ,股骨颈骨折

3例 ,股骨头置换术后翻修 1 例。术后脱位发生时

间 :术后 1 d 1例 ,1 d～2周 1例 ,2周～3个月 5例。

112　X线片测量 　所有病例均找出术后双髋关节

X线片 ,记载髋臼外倾角、前倾角。记录股骨头中心

到股骨小转子中心水平线的距离或股骨头中心到股

骨纵轴的距离 ,即 offset 值 ,两侧相差大于 1 cm即为

异常。本文采用股骨头中心到股骨小转子中心水平

线的距离记 offset 值。本组 3例髋臼假体位置不良 ,

2例offset 值异常 ,另 2例假体位置无明显异常。

113　侧方外展实验 　患者侧卧 ,患髋在上 ,下肢处

于中立位 ,令其主动抬腿 ,外展患髋。如能主动抬

起 ,并能抵抗外力记为阴性 ,反之 ,记为阳性。本组

阳性 2例 ,阴性 5例。患者术后假体脱位的临床资料

见表 1。

表 1　7例全髋关节置换术后假体脱位患者的临床资料

脱位方式 手术入路 内衬类型 髋臼外倾角 (°) 前倾角 (°) offset 值 (cm) 侧方实验

后脱位 外侧 普通 52 20 018 +
后脱位 外侧 普通 61 3 013 -
后脱位 外侧 防脱位 54 16 113 -
后脱位 后外侧 普通 63 20 016 +
后脱位 外侧 普通 46 0 114 -
前脱位 外侧 普通 58 29 014 -
后脱位 后外侧 普通 48 6 019 -

2　治疗方法

　　所有病例均于发现后手法复位 ,5例复位成功后

再脱位 ,2例复位失败。3例行关节囊修补 ,2例行关

节囊修补加髂胫束修补 ,1例行关节囊修补加防脱位

髋臼衬 ,1例行关节囊修补加更换长颈股骨头假体。

术后采用患肢皮牵引或患肢穿“丁”字鞋 ,保持患肢

外展中立位 3～4周。并告知注意患髋活动范围 (典

型病例见图 1) 。

3　结果

　　所有病例均进行随访 ,最短 12个月 ,最长 6 年 ,

平均 214年。所有病例均未出现再脱位。术后 1 年

Harris氏评分 78～92分 ,平均 89分 ,效果满意。

4　讨论

　　髋关节脱位是全髋关节置换术失败的常见并发

症之一 ,仅次于假体松动 ,且多发生于术后 3 个月

内 ,对患者的精神和身体打击很大。Dorr 等[1 ]根据

X线片检查结果 ,结合手术记录将髋关节脱位的原

因分为 Ⅰ～ Ⅳ型。如能在发现后及时复位 ,患肢皮

牵引保持外展中立位 3～4 周 ,多可复位成功 ,不需

再次手术治疗[2 ]。如发现较晚 ,髋臼假体内被肉芽

填充或由于软组织阻挡而影响复位、或由于长期脱

位 ,髋臼周围关节囊及肌肉挛缩而继发软组织失平

衡而导致再次脱位。因此 ,加强对患者的健康教育 ,

告诉患者导致假体脱位的危险因素及脱位后的表

现 ,提高患者的依从性 ,对于防止脱位、早期发现和

治疗假体脱位是很重要的。
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　　随着理论的提高和手术者经验的成熟 ,由于假

体位置不良所导致的脱位逐渐减少 ,软组织失平衡

已逐渐成为假体脱位的主要因素。外展肌无力或力

弱是该类假体脱位的突出特点。

　　国外对髋关节置换术后假体脱位的研究较多 ,

但治疗方法尚有争议。国内由于髋关节置换开展较

晚 ,关于全髋关节置换术的脱位治疗报道也较少 ,且

数量有限[3 ,4 ]。对髋关节置换术后的假体再脱位多

采用翻修、关节囊修补等方法。由于脱位多发生在

置换术后早期 ,假体无松动 ,翻修手术的创伤较大 ,

患者多难以接受。我们的治疗体会 :早期发现假体

脱位手法复位 ,可使大部分患者免受手术痛苦。对

手法复位失败或再次脱位的患者 ,即使存在假体位

置轻度不良 ,采用关节囊修补均可以有效地治疗假

体脱位。该手术创伤较小 ,并可进行必要的 offset 值

调整 ,手术效果好 ,患者多愿接受。
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一、牵引康复设备　　(D)代表全电脑控制

11J KF系列多功能脊柱牵引康复床 :电脑程控 ,腰椎、颈椎、全身静止、间歇牵引 ,侧扳 ,腰部热疗按摩。

Ⅲ型 19 800元/台　　　　ⅢA型 :26 500元/台　　　　ⅢA(D)型 :38 000元/台

IB型 :8 800元/台 IB(D)型 :19 800元/台 IC型 :13 000元/台　　　　　　　　IC(D)型 :23 900元/台

21FYC系列俯卧式多功能腰椎治疗床 :屈膝俯卧位牵引、捶击、热疗一体化 ,颈牵、下肢摇摆。

Ⅲ型 :9 850元/台　ⅢA电动型 :13 900元/台　ⅢA(D)型 :29 000元/台

31J Q Y系列多功能颈椎牵引治疗仪 :颈牵、电针、热疗一体化。

Ⅰ型 :5 800元/台　　Ⅰ(B)型 :12 600元/台　　Ⅰ(A)型 :8 800元/台　　ⅠC家用型 :520元/台

二、RL Y - A系列BH型中频热场针灸按摩仪

该系列产品均为电脑程控 ,Ⅰ型产品具有人工针灸的各种针法及按摩手法 ,手法逼真、柔和、深沉 ,力度等同人工。中频波渗透性强 ,可调至

较深层次的穴位及病灶处。Ⅲ型和Ⅳ型增设远红外线热疗、药物离子导入 ,配有与人体各部位相吻合的药物模具。主治 :风湿病、腰椎间盘突出

症、颈椎病、骨质增生、关节炎、急慢性扭拉伤、偏瘫肢体恢复等。

Ⅰ型 :6 000元/台　Ⅲ型 :9 000元/台 (双功能型) 　Ⅵ型 :12 000元/台 (双功能智能型)

三、其他设备

11XN心脑检查治疗仪　ⅢA型 2 960元/台　21GZ骨质增生药物电泳治疗仪　ⅢA型 3 680元/台

31FD风湿治疗仪　ⅢA型 3 360元/台　 41DJ S胆结石治疗仪　ⅢA型 3 380元/台

邮购办法 : (1)邮局 ,银行汇款均可 ,款到后立即发货。(2)厂家销售 ,所售产品保修壹年 ,长期维修。运费保险费由我方负责。(3)面向全国

常年办理邮购 ,欢迎来函来电索取资料。公司地址 :北京广安门外大街 305号八区荣丰嘉园 8号楼 2722号　邮编 :100055 　联系人 :徐照　电

话 :010263275185 ,63275186　值班电话 :010266031777　手机 : 13901040602 ,13910097637 　银行汇款户名 :北京市京华行科贸有限责任公司

开户行 :北京建行玉泉路支行　帐号 :6510006032630017010
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