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患者"女"

%=

岁"因右足拇趾疼痛
;

年余于
!"!;

年

I

月
;

日入院#

;

年前患者无明显诱因出现右足拇趾

根部底面轻微疼痛不适"无活动障碍#此后逐渐疼痛

加重但不影响行走"劳累后疼痛加重伴活动障碍"休

息后症状能够减轻#患者没有穿高跟鞋习惯"平日所

穿亦不是尖头鞋"亦非芭蕾舞者等# 曾行物理治疗"

药物消炎镇痛如口服塞来昔布胶囊
"7! C

"每日

;

次"治疗效果不理想"症状反复$持续存在"且有逐

渐加重趋势"遂来就诊#既往有高血压及高尿酸血症

病史# 入院查体示右足拇外翻表现%图
;*

&"足底跖

骨头下方未见胼胝体" 右足拇趾第
;

跖趾关节跖侧

肿胀$局限性压痛"跖籽研磨试验阳性"局部皮温稍

高' 右足内侧拇囊处无红肿无压痛" 末梢血循环良

好# 实验室及影像学检查!血尿酸
$I! !3/9 J K

"血沉

及
&L

反应蛋白%

&L-5*6.(M5 0-/.5()

"

&NO

&未见明显异

常# 术前
P

线片%图
#Q

&示拇外翻角%

'*992R M*9C2A

*)C95

"

S8E

&

!!T

" 第
;

$

!

跖骨间角 %

().5-35.*.*-A*9

*)C95

"

UVE

&

>T

"胫侧籽骨位置 %

.(Q(*9 A5A*3/(B 0/A(W

.(/)

"

1XO

&

"

级'右足
VNU

检查%图
#6

&示右足第
#

跖

骨头$跖籽关节及其周围软组织感染性病变#临床诊

断右足拇趾跖籽关节痛风性滑膜炎" 右足拇外翻轻

度# 患者保守治疗失败"有手术意愿# 术者团队共制

订
$

个手术方案!方案
#

"足拇外翻截骨矫正联合跖

骨跖籽关节滑膜切除术'方案
!

"第
#

种方案结合籽

骨切除'方案
$

"仅足底跖籽关节滑膜切除术"但术

后需要结合手法按摩和足拇外翻支具# 患者自身原

因$强烈反对截骨固定"故患方同意行方案
$

手术治

疗#

手术采用腰硬联合麻醉"患者取仰卧位"于右大

腿根部上气囊止血带"压力
I% YO*

"予常规消毒$铺

无菌单# 皮肤切口以右足第
#

跖趾关节内侧赤白线

往底面
GZ% 63

为中心"纵向切开"切开皮肤$皮下组

织及浅筋膜"注意勿伤及局部的足底固有神经$动静

脉%图
;B

&# 切开浅筋膜后"沿拇展肌与拇短屈肌之

间间隙进入" 将前二者牵开后即可显露拇趾跖籽关

节囊行纵形切开关节囊" 直视下见内侧籽骨与跖骨

关节腔内大量炎性滑膜增生$ 淡黄色关节腔积液流

出%图
;5

&"关节面软骨退变"术中予彻底清理$切除

关节滑膜组织%图
;[

$图
;C

&"并送常规病理检查# 进

一步向外侧显露"跖骨籽骨脊退变'外侧籽骨与跖骨

关节腔正常滑膜表现# 反复冲洗伤口"检查无误"逐

层缝合"敷料包扎# 病理报告%图
;'

&示慢性滑膜炎

伴痛风样结节形成#术后予低嘌呤饮食"抗生素预防

感染"降尿酸治疗等"指导按摩手法松解拇内收肌并

配合应用拇外翻支具# 术后
! B

右足拇趾根部疼痛

已经消失# 随访
;H

个月"患者右足部疼痛症状完全

消失"右足
VNU

%图
;(

&示第
;

跖籽关节及其周围软

组织信号未见异常#

讨论

%

;

&跖骨跖籽关节病与足拇外翻的关系#研究指

出(

;

)第
;

跖骨头下的籽骨附着于第
;

跖趾关节和短

屈肌肌腱的关节囊"其功能是调节足部压力"减少摩

擦" 改变短屈肌的牵引方向" 类似于杠杆支点的功

能#因此"足部籽骨和跖骨之间的关节病变可能导致

跖骨跖籽关节的炎症# 而发生足拇外翻时" 第
;

跖

骨跖骨头的逐渐内翻$旋前和抬高往往会改变第

;

跖骨头和籽骨之间的关节匹配关系# 有学者指

出 (

!

)

"第
;

跖骨关节的籽骨系统在足拇外翻的发生

中起着重要作用或相互影响" 长期穿高跟鞋等原因

导致第
;

跖骨逐渐内翻"籽骨半脱位"造成第
;

跖骨

籽骨系统内外侧软组织肌力不平衡$ 肌力失衡又加

合并拇外翻的拇趾跖籽关节痛风性滑膜炎 ;例

王定!袁见华!胡奇志!徐晓剑

%杭州市临平区第一人民医院骨科"浙江 杭州
$;;;>>

&

关键词 拇外翻! 痛风! 滑膜炎

中图分类号!
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图
!

患者!女!

%<

岁!右足合并拇外翻的拇趾跖籽关节痛风性滑膜炎
!"#

术前右足大体照片示轻度拇外翻
!$#

术前右足正位
=

线片

!%#

术前右足
>?@

横断位示第
;

跖骨头"跖籽关节!及其周围软组织感染性病变
!&#

手术切口图
!'#

术中图片示内侧籽骨与跖骨关节腔内大

量炎性滑膜增生! 淡黄色关节腔积液流出
!(#

术中切除的部分滑膜组织
!)#

术中检查滑膜切除及关节清理后的跖籽关节
!*#

术后病理光

镜下切片#

ABC;""

$检查示慢性滑膜炎伴痛风样结节形成
!+#

术后
;"

个月右足
>?@

横断位示第
;

跖籽关节及其周围软组织信号未见异常

,+)#! D53*95

!

%< E5*-F /9G

!

H/2. FE)/I(.(F /J -(H'. J//. 35.*.*-F*9 F55G K(/). L(.' '*992M I*9H2F !"# N-5/05-*.(I5 H5)5-*9 0(6.2-5 /J .'5 -(H'. J//. F'/L5G

3(9G '*992M I*9H2F !$# N-5/05-*.(I5 ON = -*E /J .'5 -(H'. J//. !%# N-5/05-*.(I5 >?@ /) .-*)FI5-F5 0/F(.(/) F'/L5G ()J56.(/2F 95F(/)F /J .'5 J(-F.

35.*.*-F*9 P/)5

!

35.*.*-F*9 F55G K/(). *)G F2--/2)G()H F/J. .(FF25F /J .'5 -(H'. J//. !&# N(6.2-5 /J ()6(F(/) !'# O 9*-H5 )23P5- /J ()J9*33*./-E FE)/I(*9

'E05-09*F(* *)G 0*95 E599/L 5JJ2F(/) L5-5 /PF5-I5G () K/(). 6*I(.E G2-()H /05-*.(/) !(# 1'5 0*-. /J FE)/I(*9 .(FF25 L*F -53/I5G G2-()H /05-*.(/) !)# 1'5

35.*.*-F*9 K/(). *J.5- FE)/I(*9 -5F56.(/) *)G K/(). 695*)()H L*F 5M*3()5G G2-()H /05-*.(/) !*# N/F./05-*.(I5 0*.'/9/H(6*9 9(H'. 3(6-/F6/0E

#

ABC#QQ

$

F'/L5G 6'-/)(6 FE)/I(.(F L(.' H/2. 9(R5 )/G295F !+# N/F./05-*.(I5 >?@ /) .-*)FI5-F5 0/F(.(/) *. ;Q 3/).'F F'/L5G F(H)*9 /J .'5 J(-F. 35.*.*-F*9 F55G K/().

*)G F2--/2)G()H F/J. .(FF25 /J .'5 -(H'. J//. L*F )/-3*9

重外翻畸形% 也有学者&

$

'指出第
;

跖头以下有籽骨

的患者比无籽骨的患者发生拇外翻的可能性高
$S%

倍!

@@@P

型#双籽骨(但腓侧籽骨更大$更容易罹患拇

外翻% 韩波&

T

'认为跖骨跖籽关节疾病的程度与外翻

畸形的程度之间存在线性关系%

+2F.()

等&

%

'指出
>?@

测得的籽骨旋转角度可用于判断拇外翻的严重程

度% 笔者认为跖骨跖籽关节病与足拇外翻在病理上

关系密切! 出现拇外翻的患足中存在第
;

跖骨的旋

转!第
;

跖骨的旋转引起跖籽关节的病变(籽骨系统

软组织平衡失衡!后者又将加重拇外翻畸形!故其二

者一般多合并出现!互相影响!甚至逐渐加重病情(

进入恶性循环状态%

#

!

$跖骨跖籽关节炎的诊断和治疗%目前尚未有

足跖骨跖籽关节炎的诊断标准! 临床上参考桑志成

等&

U

'提出的诊断建议#参照美国风湿病学会
;VV%

年

提出的骨关节炎诊断标准$)

!

足部第
;

跖骨头下疼

痛%

"

第
;

跖骨头下跖骨跖籽关节周围的压痛%

#

足

底籽骨磨粒试验阳性%

$

骨关节炎的影像学表现

W599H-5) X Y*L-5)65

分级
!%

级%如果患者具备上述

诊断标准中的第
!Z"Z$

条也可诊断为跖籽关节

炎%关于跖骨跖籽关节炎的治疗!手术切除籽骨的短

期效果已得到一些学者的肯定!

Y55

等 &

<

'发现!切除

内侧籽骨并矫正足趾畸形后! 患者的疼痛和其他症

状显著缓解%然而也有研究反对手术切除籽骨!认为

从长远来看! 由于切除籽骨可能会破坏跖骨关节周

围的机械平衡!可导致许多足部疾病!如诱发足拇外

翻!反对切除籽骨% 朱越峰等&

[

'指出!单侧籽骨全切

除和双侧籽骨全切除对脚趾的屈曲力有显著影响!

因此! 手术切除单侧籽骨应谨慎! 尽量避免双侧籽

骨% 已经有学者认识到跖籽关节病变与拇外翻的高

度相关性! 恢复第
#

跖骨头和拇趾籽骨复合体之间

的正常解剖关系已被证明可以降低再发畸形的风

险!同时行软组织手术和截骨术也已经被用于临床%

笔者认为! 跖骨跖籽关节炎与足拇外翻的病理变化

主要有以下
$

个特点)

!

足拇外翻的病理变化%

"

跖

骨籽骨系统软组织平衡失衡%

#

跖籽关节病变的病

!"

!# !$

%&

%' %(

%)

%*

!+

##V[

" "
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理如滑膜炎等!治疗上需要打破这个恶性循环"最理

想的治疗方案既要解决足拇外翻畸形" 又要干预跖

籽关节病变"使籽骨系统平衡"使疾病的病理变化趋

于健康化!至于籽骨是否切除"笔者的经验是尽量不

切除籽骨"一是籽骨能分担负重"二是切除籽骨可能

破坏籽骨系统软组织平衡!

#

$

$痛风性滑膜炎的特征%痛风通常发生在四肢

关节" 最容易发生的部位是下肢足部第
;

跖趾关节

内侧滑囊! 尿酸盐晶体有强大的通透性"黄炳哲等&

<

'

报道了
;

例罕见病例"痛风结石沉积在胫后肌腱中(

导致胫后肌腱功能障碍" 这通常与痛风结石的通透

性有关% 本例患者的痛风性滑膜炎发生在第
;

跖趾

关节的足底跖籽关节" 主诉为第
;

跖趾关节跖底肿

胀疼痛"行走或按压时疼痛加重"体格检查显示压痛

主要发生在第
;

跖趾关节足底的种子骨处" 第
;

跖

趾关节和内侧囊无疼痛和压痛主诉" 跖趾关节运动

无明显障碍%笔者分析患者从不穿高跟鞋"亦非芭蕾

舞者"因此"脚趾受到鞋子的轻微挤压"第
;

跖骨内

侧滑囊上的压力较轻" 发生炎症病变的可能性相对

较小)患者多年来有轻度足拇外翻"第
;

跖骨的长期

内翻和旋前导致第
;

跖骨关节的足底籽骨系统紊

乱" 足底跖籽关节病变的概率相对高于第
;

跖趾关

节囊"即由于尿酸盐晶体的通透性"足底跖籽关节更

有利于尿酸盐晶体的沉淀和沉积" 从而诱发足底痛

风性跖籽关节滑膜炎%

#

=

$本例治疗经验% 关于诊断足底跖籽关节痛

风性滑膜炎" 体格检查压痛仅限于足底跖籽关节底

部是一个可靠性强的诊断依据"

>?@

可以提供影像

学评估% 患者保守治疗失败"最后选择了手术% 由于

足底跖籽关节病变与足拇外翻的相关性" 其病理变

化的
$

个特点" 故临床上手术内容常以全覆盖所有

病理变化居多"即需要截骨矫正外翻畸形"恢复第

;

跖骨跖籽关节籽骨系统的软组织平衡" 并行跖骨

跖籽关节滑膜切除等% 但是本例选择了相对最小的

手术干预"并且取得成功%患者为
%A

岁女性"其运动

量不大"也没有穿高跟鞋"其又惧怕截骨矫形手术"

而关于籽骨切除术后的长期效果尚不确定%因此"最

终与患者沟通并选择了此方案" 行足底跖籽关节滑

膜切除术"术后结合手法按摩和足拇外翻支具"滑膜

切除旨在治标" 术后的配套可促使籽骨系统软组织

平衡"患者恢复良好% 有研究 &

;B

'指出"当血尿酸
C

!<A7% !3/9 D E

时"可以减少疾病损害% 因此"尽管手

术干预是成功的"但药物治疗仍然是基础"饮食控制

和药物治疗仍需继续%
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