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拇外翻"

(+::3G H+:63?

#

E9

$是临床上常见的前足

畸形%常伴有明显的足部疼痛和功能障碍 & 据报

道'

#

(

%拇外翻的患病率在
!&IJ&K7LI

%随着年龄增长

两种截骨术式治疗中重度拇外翻影像学效果与

临床疗效的系统评价
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成都上锦南府医院 四川大学华西医院上锦医院骨科%四川 成都
B88L&8

*

!7

四川大学华西医院骨科%四川

成都
B8""M8

+

!摘要" 目的!系统评价
'(>H.0*

截骨术与
N=+.O

截骨术治疗中重度拇外翻的影像学效果和临床疗效" 方法!计算

机检索
P3QR>C

#

<4Q+?>

#

'0=(.+*> S)Q.+.T

#中国生物医学文献数据库$

'UR

%#中国期刊全文数据库$

';VW

%#万方期刊

全文数据库$

X+*O+*6 Y+/+

%关于
'(>H.0*

截骨术与
N=+.O

截骨术治疗拇外翻的随机对照研究$

Z'2

%&检索时限从建库

至
!"8%

年
B

月"由
!

名研究者独立按照纳入和排除标准筛选文献&评价纳入文献的偏倚风险和提取相关观察指标后&

采用
Z>HR+* K7&7K

软件进行
R>/+

分析" 比较两种截骨术式术后拇外翻角$

E95

%#

8[!

跖骨间角$

WR5

%#跖骨远端关节

面固有角$

YR55

%#美国骨科足踝外科协会评分$

5-\5N

%#术后切口并发症以及患者满意度" 结果!最终纳入
B

篇随

机对照研究文献&共
K]L

例$足%患者&

$!7KI

的患者为中重度拇外翻&其中
'(>H.0*

截骨术
!B8

例$足%&

N=+.O

截骨术

!MB

例 $足 %"

R>/+

分析结果显示 !

'(>H.0*

截骨术在矫正
E95

方面优于
N=+.O

截骨术 '

RY ^[87$K

&

$KI'W

$

!!7BM

&

!87!L

%&

!_]7]]] ]8

(" 而两种方法在
WR5

'

RY^!]7M!

&

$KI'W

$

!87]M

&

]7!8

%&

!^]78$

(&

YR55

'

RY^]7L%

&

$KI'W

$

!]7L!

&

!7!$

%&

!^]7&8

(&

5-\5N

评分 '

RY^!7ML

&

$KI'W

$

!!7&%

&

L7&&

%&

!^]7&!

(& 术后切口并发症 '

ZZ^87]$

&

$KI'W

$

]7KM

&

!7!]

%&

!^]7%!

(&患者满意度'

ZZ^87]]

&

$KI'W

$

]7$B

&

87]K

%&

!^]7$!

(方面比较差异无统计学意义" 结论!

'(>H.0*

截骨术操作简单#跖骨短缩少#创伤小&在治疗中重度拇外翻矫正
E95

方面优于
N=+.O

截骨术&在
WR5

#

YR55

#

5-\5N

评分#并发症#患者满意度方面二者效果相似"

!关键词" 拇外翻) 截骨术)

R>/+

分析

中图分类号!

ZB%!7B

!"#
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开放科学#资源服务$标识码#

"$#%

$!

&'()*+, +-.(+.+/0 )(*-1- $23*4 +-.(+.+/0 4+* .'( (4452320 +4 *365+7*38'52 3,6 295,5239 5, /+6(*3.( 3,6 -()(*( '3991:

)3971-

%

3 -0-.(/3.52 *()5(; "#$% &'(

%

)*+$ ,-

%

./ ,0 1(23

%

&4 56( 768-

%

9+$ ,(

%

*4:$% ;- 3-8

%

02< =*:$% *-(

!

>

!?'@0ABC'2B 8D EAB68@0'<(FG

%

&'GB )6(20 *8G@(B0H

%

5(F6-02 42(I'AG(BJ

%

)6'23<- B8""M8

%

5(F6-02

%

)6(20

<=$>?<&> "@A(2.5)(

!

20 >H+:3+/> >OO)=+=T 0O .+C)06.+1()= +*C =:)*)=+: 0O '(>H.0* 0?/>0/04T H>.?3? N=+.O 0?/>0/04T O0.

(+::3G H+:63? +/ 40C>.+/> +*C ?>H>.> C>6.>>7 B(.'+6-

!

Z+*C04)@>C =0*/.0::>C /.)+:

)

Z'2

$

+Q03/ '(>H.0* +*C N=+.O 0?/>0/04T

O0. (+::3G H+:63?

%

)* P3QR>C

%

<4Q+?>

%

'0=(.+*> S)Q.+.T

%

'UR

%

';VW

%

X+*O+*6 Y+/+ b>.> ?>+.=(>C QT =0413/>. O.04 >?/+Qc

:)?()*6 C+/+Q+?> /0 ,3*> !"8%7 5==0.C)*6 /0 )*=:3?)0* +*C >G=:3?)0* =.)/>.)+

%

/b0 .>?>+.=(>.? )*C>1>*C>*/:T ?=.>>*>C /(> :)/>.+c

/3.>?

%

>H+:3+/>C .)?d 0O Q)+? +*C >G/.+=/>C .>:+/>C 0Q?>.H+/)0* )*C>G

%

Z>HR+* K7&7K ?0O/b+.> b+? 3?>C /0 1>.O0.4 R>/+ +*+:T?)?7

P0?/01>.+/)H> (+::3G H+:63? +*6:>

)

E95

$%

)*/>.4>/+/+.?+: +*6:>

)

WR5

$%

C)?/+: 4>/+/+.?+: +./)=3:+. +*6:>

)

YR55

$%

5-\5N

?=0.>

%

=041:)=+/)0*? +*C 1+/)>*/?e ?+/)?O+=/)0* C>6.>> Q>/b>>* '(>H.0* +*C N=+.O 0?/>0/04T7 ?(-19.-

!

N)G Z'2 :)/>.+/3.>? b>.>

)*=:3C>C

%

)*H0:H)*6 K]L 1+/)>*/?

%

$!7KI 1+/)>*/? b>.> +/ 40C>.+/> +*C ?>H>.> C>6.>>

%

+*C !B# 1+/)>*/? b>.> 1>.O0.4>C QT

'(>H.0* 0?/>0/04T +*C !MB 1+/)>*/? b>.> 1>.O0.4>C QT N=+.O 0?/>0/04T7 R>/+ +*+:T?)? .>?3:/? ?(0b>C /(+/ '(>H.0* 0?/>0/04T

b+? Q>//>. /(+* N=+.O 0?/>0/04T )* =0..>=/)*6 E95

'

RY^!#7$K

%

$KI'W

)

!!7BM

%

!#7!L

$%

!_]7]]] ]#

(

7 X():> /(>.> b>.> *0 ?/+c

/)?/)=+: C)OO>.>*=>? )* WR5

'

RY^[]7M!

%

$KI'W

)

[#7]M

%

]7!#

$%

!^]7#$

(%

YR55

'

RY^]7L%

%

$KI'W

)

[]7L!

%

!7!$

$%

!^]7&#

(%

5-\5N ?=0.>

'

RY^!7ML

%

$KI'W

)

[!7&%

%

L7&&

$%

!^]7&!

(%

=041:)=+/)0*?

'

ZZ^#7]$

%

$KI'W

)

]7KM

%

!7!]

$%

!^]7%!

(%

+*C 1+c

/)>*/?e ?+/)?O+=/)0* C>6.>>

'

ZZ^#7]]

%

$KI'W

)

]7$B

%

#7]K

$%

!^]7$!

(

7 &+,291-5+,

!

'(>H.0* 0?/>0/04T

%

b()=( (+? +CH+*/+6>? )*

?)41:> 01>.+/)0*

%

?(0./>* 4>/+/+.?+: Q0*>

%

:>?? /.+34+

%

b+? Q>//>. )* =0..>=/)*6 E95 0O (+::3G H+:63? +/ 40C>.+/> +*C ?>H>.>

C>6.>>

%

+*C (+C ?)4):+. >OO>=/? )* WR5

%

YR55

%

5-\5N ?=0.>

%

=041:)=+/)0*? +*C 1+/)>*/?e ?+/)?O+=/0.T C>6.>>7

CDEF"?%$ E+::3G H+:63?

*

-?/>0/04T

*

R>/+ +*+:T?)?

·循证医学·

LBK

" "



!"#$ !"#$% %&' &!(' %) '()*+ , -./(01 2.+34+

!

5367!"8$

!

90:7&!

!

;07%

表
!

证据来源与检索

"#$%! &'()*+, '- +./0+1*+ #10 )+2)/+.#3

证据来源 检索词 检索策略

'<=

!

';>?

!

@+*A+*6 B+/+

C 8

拇外翻
结果

C D EC8 +*B

C ! +*B C &

C !

截骨

C &

随机

F3G=HB

!

I4G+JH

!

'0K(.+*H L)G.+M

C 8 (+:3N O+:63J

结果
C PE

"

C # 0. C

!

#

+*B C & +*B C D

C ! G3*)0*

C & 0J/H0/04M

C D .H*B04)QHB K0*/.0::HB /.)+:

而增加!女性患者多于男性$大多数拇外翻患者在保

守治疗无效后愿意接受手术治疗$ 尽管治疗拇外翻

的手术方式将近
!RR

余种 %

!SD

&

!但各种术式各有利

弊!如何获得满意的疗效'避免并发症的发生!至今

尚未达成共识!仍无治疗拇外翻的黄金标准%

P

&

$ 临床

上大多数足踝外科专业医生倾向于选择第
8

跖骨截

骨术式治疗拇外翻%

T

&

$

'(HO.0*

截骨术和
UK+.A

截骨

术是临床上应用最为广泛的两种截骨术式$

'(HO.0*

截骨是跖骨干(

9

)形截骨%

VS$

&

!其优点是操作简单'短

缩少'创伤小!但术后仍有骨不愈合'跖骨头缺血性

坏死等并发症 %

8RS88

&

*

UK+.A

截骨是跖骨干(

W

)形截骨!

矫形能力更强'内在稳定性更大!由于截骨面广泛接

触促进截骨处骨质愈合! 降低了跖骨缺血性坏死风

险!但存在手术技术要求高'短缩较多'(沟槽)效应'

软组织损伤更大等缺点%

%S$

!

8!

&

$ 目前关于
'(HO.0*

截

骨术与
UK+.A

截骨术治疗拇外翻的临床疗效仍存在

争议$ 因此!本文采用
=H/+

分析的方法对国内外发

表的有关采用
'(HO.0*

截骨术与
UK+.A

截骨术治疗

拇外翻临床疗效比较的文献进行系统评价! 以期为

临床医师选择最佳治疗方案' 取得满意的临床疗效

提供依据$

!

资料与方法

!% !

病例选择

!% !% !

纳入标准 "

8

+随机对照研究$ "

!

+年龄
!

8%

岁$ "

&

+符合拇外翻诊断标准且行拇外翻截骨矫

形择期手术患者$ "

D

+ 拇外翻截骨矫形术中采用

'(HO.0*

截骨术或
UK+.A

截骨术$

!% !% 4

排除标准 "

8

+非中'英文文献$ "

!

+原始文

献试验设计不严谨!样本资料交待不清或不全 $

"

&

+关键数据缺失!联系作者无法获取者$ "

D

+重复发

表文献$ "

P

+拇外翻再次手术或翻修手术$

!% 4

检索策略

采用主题词与自由词相结合的方式计算机检索

F3G=HB

'

I4G+JH

'

'0K(.+*H L)G.+.M

'中国生物医学文

献数据库"

'<=

+'中国期刊全文数据库"

';>?

+'万

方期刊全文数据库"

@+*A+*6 X+/+

+!同时追溯纳入研

究的参考文献及主题相关的系统评价纳入的原始文

献!以补充获取相关文献!确保查全率$ 检索时限从

建库至
!R8%

年
T

月$检索词,-

8

+中文,(拇外翻)(截

骨)(随机)$ "

!

+英文,(

(+::3N O+:63J

)(

G3*)0*

)(

0J/H0

/04M

)(

.+*B04)QHB K0*/.0::HB /.)+:

)$ 中文检索式,"拇

外翻+

5;X

"截骨+

5;X

"随机+*英文检索式,"

(+::3N

O+:63J -Y G3*)0*

+

5;X

"

0J/H0/04M

+

5;X

"

.+*B04)QHB

K0*/.0::HB /.)+:

+!见表
8

$

!% 5

纳入研究的偏倚风险评价与资料提取

由
!

名独立评价员按照纳入标准和排除标准独

立筛选文献!从文献中提取了以下信息,作者'文章

出处'发表日期'样本量'测量指标等!并交叉核对!

必要时联系原文作者获取相关信息及更详细的数

据! 如未能获取数据则排除该研究$ 当意见不一致

时!通过讨论协商解决或请教第
&

位研究者判定$按

'0K(.+*H Z+*BG00[ P7R

推荐的(偏倚风险评估)工具

对纳入研究进行方法学质量评价!评估内容包括

T

个方面,"

8

+随机方法是否正确$ "

!

+是否做到分配

藏$ "

&

+是否实施盲法$ "

D

+是否存在不完整资料偏

倚$"

P

+是否存在选择性报道偏倚$"

T

+是否存在其他

偏倚%

8&

&

$

!% 6

结局指标 影像学指标, 拇外翻角度"

(+::3N

O+:63J +*6:H

!

Z95

+!

8S!

跖骨间角"

8S! )*/H.4H/+/+.

J+: +*6:H

!

?=5

+!跖骨远端关节面固有角 "

B)J/+:

4H/+/+.J+: +./)K3:+. +*6:H

!

X=55

+*临床疗效指标,美

国骨科足踝外科协会评分"

5-\5U

+!术后切口并发

症'患者满意度$

!% 7

统计学处理

采用
YHO=+* P7&7P

软件进行
=H/+

分析$定量资

料采用均数差"

=X

+或标准均数差"

U=X

+及其
$P]

'?

表示$ 计数资料采用风险比"

YY

+及其
$P]'?

表

示$纳入研究间的异质性采用
!

!检验进行分析"检验

水准为
!E"78

+! 并结合
!

!定量判断异质性的大小$

若各研究结果之间无统计学异质性! 采用固定效应

模型进行
=H/+

分析*若各研究结果之间存在统计学

异质性!则进一步分析异质性来源!在排除明显临床

异质性的影响后! 采用随机效应模型进行
=H/+

分

析$对于明显的临床异质性!采用亚组分析或敏感性

分析等方法进行处理或只进行描述性分析$ 检验水

准设为
!E"7"P

$

4

结果

4% !

文献检索结果

初步检索文献
V"$

篇! 阅读标题后剔除文献

TT8

篇 !进一步阅读题目和摘要获得初筛文献

P"

篇!再次阅读全文排除不符合纳入标准的文献

VTT

" "
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通过途径获得补充文献!

!<=>

"

阅读标题剔除文献

!

!<>>8

"

阅读题目和摘要获得初筛文献!

!<?@

"

阅读全文复筛!

!<8!

"

干预措施不符合 #对

照措施不符无法获取

全文# 不能提供结局

指标的排除!

!<&%

"

纳入定性分析的文献!

!<>

"

纳入定量合并分析文献!

!<>

"

通过数据库检索获得相关文献 !

!<

A"$

"

B3C4DE

!

!<&&

"#

F4C+GD

!

!<=>

"

'0H(.+*D :)C.+.I

!

!<8

"#

'JK

!

!<?&

"

';;

!

!<8%>

"#

L+*M+*6 N+/+

!

!<&$@

"

图
!

文献筛选流程及结果

"#$%! B.0HDGG +*E .DG3:/G 0M :)/D.+/3.D GH.DD*)*6

表
&

纳入研究的基本特征

'()%& *++,-.#(/ 01(2(0.,2#+.#0+ 34 #-0/56,6 /#.,2(.52,+

注$

'

$

'(DO.0*

截骨术式%

P

$

PH+.M

截骨术式& 测量指标$

!

拇外翻角度!

Q95

"'

"#R!

跖骨间角!

SK5

"'

#

跖骨远端关节面固有角!

NK55

"'

$

5-T5P

评分'

%

术后切口并发症'

&

患者满意度&

!为复发后再手术随访时间

;0/D

$

' G/+*EG M0. '(DO.0* 0G/D0/04I

%

P G/+*EG M0. PH+.M 0G/D0/04I7 KD+G3.D4D*/ )*EDU

$

! (+::3U O+:63G +*6:D

!

Q95

"'

" 8R! )*/D.4D/+/+.G+: +*6:D

!

SV

K5

"'

#E)G/+: 4D/+/+.G+: +./)H3:+. +*6:D

!

NK55

"'

$ 5-T5P PH0.D

'

% 10G/01D.+/)OD H041:)H+/)0*G

'

&1+/)D*/GW G+/)GM+H/)0* ED6.DDX

!

G/+*EG M0. M0::0YR

31 /)4D 0M .DO)G)0* G3.6D.I +M/D. .DH3..D*HD

纳入研究 国家
例数

!足%

' Z P

"

年龄

!岁"

中重度
Q9

比例

!

' Z P

%

[

"

干预措施
随访时间!月" 测量指标

'(DO.0*

截骨术
PH+.M

截骨术

F:G(+\:I

等(

8=

)

!"8%

埃及
!! Z !8 &>

!

8%]>A

"

$?

%

%>

^0*6

'(DO.0* Z 5_)*

-1D*

PH+.M Z 5_)*

!?X$ !"%

^DD

等(

8?

)

!"8A

澳大利亚
!? Z !?

?!X>

!

!"]A>

"

?&X=

!

!?]A?

"

8""

%

8""

BD.H3/+*D03G

'(DO.0* Z 5_)*

-1D*

PH+.M Z 5_)*

> !"$%&

K+(+EDO+*

等(

8>

)

!"8>

英国
>" Z =$ ?"XA`8=78 >>

%

>!

K0E)M)DE

'(DO.0*

PH+.M 8! !"#%&

,D3_D*

等(

8A

)

!a8>

荷兰
&A Z &>

?>7&b#&X$

?%X!b#=X#

#@@

%

#@@ '(DO.0* PH+.M

!A

#>%

!

!"$&

NDD*)_

等(

#%

)

!@@%

荷兰
A@ c >> 8aa

%

8aa '(DO.0* PH+.M &a !"#$%

NDD*)_

等(

8$

)

!aaA

荷兰
=A c =$

=&

!

8%]>?

"

=?

!

8%]>?

"

8aa

%

8aa '(DO.0* PH+.M !A !$

&%

篇%最终纳入
>

篇
d'2

%均为英文文献& 见图
8

&

&% &

纳入研究的基本特征与偏倚风险评价结果

&% &% !

基本特征 所纳入研究的患者共
?aA

例

!足"%

$!X?[

为中重度拇外翻患者% 其中
'(DO.0*

截

骨术 !>8

例!足"%

PH+.M

截骨术
!=>

例!足"'患者年龄

8%]A>

岁' 随访时间
>]8>%

个月' 研究发表时间为

!aaAR!a8%

年& 见表
!

&

&% &% &

方法学质量评价

纳入的
>

篇文献中有
!

篇 (

8=

%

8%

)描述了随机方

案%由计算机产生随机方案%其余
=

篇文献未具体描

述随机方案'

8

篇 (

8>

)采用密闭不透明信封进行隐蔽

分组%

8

篇 (

8%

)采用中心分配隐藏分组'

8

篇 (

8>

)报道了

A>A

" "
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图
! '(<=.0*

截骨术式与
>?+.@

截骨术式术后
AB55

比较的
B</+

分析

"#$%! B</+ +*+:CD)D 0@ 10D/01<.+/)=< AB55 E</F<<* '(<=.0* 0D/<0/04C +*G >?+.@ 0D/<0/04C

图
& '(<=.0*

截骨术式与
>?+.@

截骨术式术后
H95

比较的
B</+

分析

"#$%& B</+ +*+:CD)D 0@ 10D/01<.+/)=< H95 E</F<<* '(<=.0* 0D/<0/04C +*G >?+.@ 0D/<0/04C

表
'

纳入研究的偏倚风险评价结果

()*%' +,-./0/1/$#2)1 34)1#-5 )66,667,8- /9 #82140,0 6-40#,6

纳入研究 随机方法 分配隐藏 盲法!研究对象" 盲法!测量者" 结果数据的完整性 选择性报告结果 其他偏倚来源 失访

I:D(+J:C

等#

#K

$

!L8%

是 不清楚 不清楚 不清楚 是 不清楚 不清楚 描述

M<<

等#

8N

$

!L#O

不清楚 不清楚 是 是 是 不清楚 不清楚 不清楚

B+(+G<=+*

等#

#P

$

!L#P

不清楚 是 是 不清楚 否 不清楚 不清楚 不清楚

,<3Q<*

等#

#O

$

!L#P

不清楚 不清楚 不清楚 不清楚 否 不清楚 不清楚 描述

A<<*)Q

等#

#%

$

!LL%

是 是 不清楚 不清楚 是 不清楚 不清楚 不清楚

A<<*)Q

等#

#$

$

!LLO

不清楚 不清楚 不清楚 不清楚 是 不清楚 不清楚 不清楚

图
' '(<=.0*

截骨术式与
>?+.@

截骨术式术后
RB5

比较的
B</+

分析

"#$%' B</+ +*+:CD)D 0@ 10D/01<.+/)=< RB5 E</F<<* '(<=.0* 0D/<0/04C +*G >?+.@ 0D/<0/04C

仅对研究对象实施单盲%

#

篇 #

#N

$报道了对统计者及

研究对象者实施盲法&

!

篇#

#PS8O

$存在结果数据的不完

整性&所纳入文献均未出现选择性报告研究结果&

!

篇#

8K

%

8O

$描述了失访' 见表
&

'

&% ' B</+

分析结果

&% '% : H95

比较 共纳入
P

篇文献#

8KS8$

$

%各研究间

同质性较好!

!

!

T&OU

%

"T"V8P

"%采用固定效应模型

B</+

分析结果显示
'(<=.0*

截骨术式在矫正
H95

优于
>?+.@

截骨术式 %差异具有统计学意义 #

BA

T!8V$N

%

$NU'R

!

!!VPK

%

!8V!O

"%

"W"V""" "8

"$'见图
!

'

&% '% & RB5

比较 共纳入
P

篇文献#

8KS8$

$

%各研究间

同质性好 !

!

!

TO!U

%

"T"V""&

"% 采用随机效应模型

B</+

分 析 结 果 显 示 #

BA T!"VK!

%

$NU 'R

!

!8V"K

%

"V!8

"%

"T"V8$

$%差异无统计学意义' 见图
&

'

&% '% ' AB55

比较 共纳入
!

篇文献 #

8P

%

8%

$

%各研究

间同质性较好!

!

!

T"U

%

"T"VNP

%"%采用固定效应模型

B</+

分析结果显示#

BAT"VO%

%

$NU'R

!

!"VO!

%

!V!$

"%

"T"V&8

$%差异无统计学意义' 见图
K

'

OP%

" "
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图
! '(<=.0*

截骨术式与
>?+.@

截骨术式术后
5-A5>

比较的
B</+

分析

"#$%! B</+ +*+:CD)D 0@ 5-A5> +@/<. D3.6<.C E</F<<* '(<=.0* 0D/<0/04C +*G >?+.@ 0D/<0/04C

图
& '(<=.0*

截骨术式与
>?+.@

截骨术式术后并发症比较的
B</+

分析

"#$%& B</+ +*+:CD)D 0@ 10D/01<.+/)=< ?041:)?+/)0*D E</F<<* '(<=.0* 0D/<0/04C +*G >?+.@ 0D/<0/04C

图
' '(<=.0*

截骨术式与
>?+.@

截骨术式患者满意度比较的
B</+

分析

"#$%' B</+ +*+:CD)D 0@ 10D/01<.+/)=< 1+/)<*/DH D+/)D@+?/)0* G<6.<< E</F<<* '(<=.0* 0D/<0/04C +*G >?+.@ 0D/<0/04C

(% )% * 5-A5>

评分比较 共纳入
I

篇文献 !

8J

"

8KL8$

#

"

纳入研究间存在统计学异质性$

!

!

M%%N

"

"O"7""" 8

%"

采用随机效应模型
B</+

分析结果显示 !

BP M

!7IK

"

$JN'Q

$

!!7&%

"

K7&&

%"

"M"7&!

#"差异无统计学意

义& 见图
J

&

(+ )% !

术后切口并发症比较 共纳入
I

篇文献!

8IR#S

"

#%

#

"

各研究间同质性较好$

!

!

M$N

"

"MT7&J

%"采用固定效

应 模 型
B</+

分 析 结 果 显 示 !

UU M87T$

"

$JN 'Q

$

T7JI

"

!7!T

%"

"MT7%!

#"差异无统计学意义& 见图
S

&

,% )% &

患者满意度比较 共纳入
&

篇文献 !

8JR8K

#

"各

研究间同质性较好$

!

!

MTN

"

"M87TT

%"采用固定效应

模型
B</+

分析结果显示 !

UUM87TT

"

$JN'Q

$

T7$S

"

87TJ

%"

"MT7$!

#"差异无统计学意义& 见图
K

&

)

讨论

拇外翻是足踝外科常见疾病之一" 常因反复行

走疼痛'穿鞋困难'影响足部美观及功能受限就诊"

然而此时大多数患者已发展成中重度拇外翻" 保守

治疗常常无效"手术治疗成为最佳治疗方式&拇外翻

是前足复杂的解剖畸形" 临床治疗上极具挑战性&

U)*6

等 !

!T

#和
V+..)D0*

等 !

!#

#报道"

#$$J

至
!T#!

年英

国整形外科发生
#T !K&

起诉讼"

#!7SN

$

# !$I

起%与

足部和踝关节手术有关" 拇外翻手术是足踝外科第

!

常见的诉讼原因" 最常见的原因是拇外翻的手术

方式选择不正确或手术操作不当导致不满意而提出

索赔&目前报道的治疗拇外翻的手术方式多种多样"

大致可分为软组织手术' 跖骨干近端截骨或远端截

骨术 '关节成形术 '关节融合术和趾骨截骨固定

术!

!!

#

& 到底如何选择最佳手术方式以达到满意的临

床疗效"至今仍无黄金标准!

J

#

"而第
#

跖骨截骨术仍

是足踝外科医生的主要选择 !

S

#

&

'(<=.0*

截骨术与

>?+.@

截骨术已广泛应用于临床"目前两种截骨术式

在临床疗效方面还存在争议" 这使得在制定治疗方

案时存在一定的主观性"甚至难以做出合理的选择&

针对临床问题" 荟萃现有资料对两种截骨术式的临

床疗效进行科学评价尤为重要&

本研究采用
B</+

分析比较
'(<=.0*

截骨术与

>?+.@

截骨术治疗拇外翻术后的影像学指标和临床

疗效指标 "所纳入研究共
JTK

例 $足 %"研究对象

$!7JN

为中重度拇外翻患者"说明所纳入文献研究侧

重于比较两种截骨术式在治疗中重度拇外翻的临床

KS$

" "
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疗效和影像学指标评估! 本研究结果显示"

'(<=.0*

截骨术式在矫正
>95

方面优于
?@+.A

截骨术式#提

示
'(<=.0*

截骨术式矫正
>95

能力更佳$这与以前

报道该术式矫形能力弱$ 适用于轻中度拇外翻的矫

治有所不同 %

!&

&

!

?4)/(

等 %

$

&采用
B</+

分析方法比较

'(<=.0*

截骨术和
?@+.A

截骨术在
CB5

矫形方面能

力$发现
?@+.A

截骨术在
CB5

矫形能力更强$这符合

目前普遍共识%

!&D!E

&

! 然而$该研究中纳入了相当一部

分质量低的文献$导致结果可信度降低$对临床指导

意义不大!基于此$笔者严格执行纳入标准和排除标

准$仔细筛选文献$纳入
F

篇高质量随机对照研究进

行综合分析! 研究发现$在
CB5

矫形能力方面两种

截骨术式比较差异无统计学意义$ 提示
'(<=.0*

截

骨术在
CB5

矫形能力方面与
?@+.A

截骨术相似$这

与
?4)/(

等%

$

&的研究不同!

901+/

等%

!F

&对
GH

例中重度

拇外翻患者进行了改良
'(<=.0*

截骨术和
?@+.A

截

骨术的回顾性比较研究$

CB5

矫正结果比较差异无

统计学意义$术后僵硬'疼痛和满意度比较差异无统

计学意义$说明两种术式临床疗效相同(

I+)

等%

!G

&对

%G

例拇外翻患者采用经皮
'(<=.0*

截骨术与
?@+.A

截骨术$ 结果发现两者在术后
!

年影像学随访结果

相似$但前者具有手术时间短'围手术期疼痛更少'

切口并发症更少的特点)林颉%

!%

&研究发现
5J)*

联合

'(<=.0*

截骨术与
5J)*

联合
?@+.A

截骨术治疗中重

度拇外翻患者
K"

例*

%"

足+临床疗效相似$但前者

术后
!

个月内疼痛度低$患者满意度好)

,<3J<*

等%

8G

&

报道随访
8K

年的结果显示两种术式随访结果相似$

均不能预防复发) 另外$本文的研究结果还显示$两

种术式在
LB55

,

5-M5?

评分'术后切口并发症'患

者满意度方面比较差异无统计学意义$提示
'(<=.0*

截骨术与
?@+.A

截骨术在这些方面具有相同的疗效$

这与
901+/

等%

!F

&研究结果相同)

传统
'(<=.0*

截骨术是通过第
8

跖骨远端水平

-

9

.形截骨$继之以跖骨头向外移位矫正拇外翻) 缺

点是"跖骨头外移并未真正缩小
CB5

$同时也存在骨

不愈合及跖骨头坏死的风险$ 因此适用于轻中度拇

外翻) 本研究部分临床指标显示
'(<=.0*

截骨术在

治疗中重度拇外翻的临床疗效和
?@+.A

截骨术相似$

在矫正
>95

方面前者优于后者$笔者分析可能的原

因在于"*

8

+部分初学者未能准确理解拇外翻的病理

分类$ 导致选择术式不合理$ 同时过分追求手术难

度$又限于手术条件,微型截骨工具及理论知识的更

新$影响术后功能恢复及患者满意度%

!&

&

) *

!

+近年来

由于足踝外科专有微型截骨工具的发展应用$ 不断

改进手术方法$ 更好地解决了骨质接触面少导致骨

不愈合,矫形能力有限和跖骨头缺血坏死等问题$故

将该术式应用于中重度拇外翻 %

8F

&

) *

&

+研究显示

'(<=.0*

截骨术经济成本效益比优于
?@+.A

截骨

术%

!$

&

)因此$本系统评价的主要意义在于使广大足踝

外科医生在制定手术方案时$ 应充分考虑具体的发

病机制,临床疗效,经济效益$同时还应根据术者的

手术经验,手术条件$选择合理的术式$从而达到比

较满意的临床效果)

本系统评价的局限性"*

8

+所纳入的
F

篇文献全

部为非多中心研究$仅有
!

篇文献描述了分配隐藏)

*

!

+由于沟通渠道缺乏$少量已发表的非中英文文献

及未发表文献中的信息可能缺失) *

&

+结果具有一定

时效性$随着相关
N'2

的开展及数量的增加$可能

会对本研究结果产生一定影响)

综上所述$

'(<=.0*

截骨术在治疗中重度拇外翻

的临床疗效和
?@+.A

截骨术相似$ 在矫正
>95

方面

前者优于后者) 然而$本文
B</+

分析结果受各种偏

倚风险及多重混杂因素影响$仍需大样本,多中心,

高质量,高等级证据来说明其真实性和实用性$故临

床尚需根据患者具体情况制定个体化手术方案和根

据术者临床经验适应证选择术式)
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