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患儿"女"伤时
C$

岁"

!"C%

年
!

月不慎从高处

坠落摔伤右侧腕关节"腕关节疼痛明显"未予特殊处

理"疼痛逐渐减轻#

!"CD

年
E

月因右侧腕关节畸形

及腕关节活动受限较前加重" 于外院诊断为右侧腕

关节马德隆畸形并行右腕马德隆畸形矫形术# 术后

半年右腕关节出现疼痛"畸形明显"遂来就诊#

&1

示

右侧腕关节内固定物断裂"骨质不愈合$图
C*

%& 于

!"CE

年
C

月
E

日以右腕马德隆畸形术后不愈合收

入院治疗 " 行右腕马德隆畸形术后不愈合内固

定物取出植骨内固定术& 定期门诊拍片复查"术后

%

个月
F

线片示桡骨远端植骨端不愈合 "

!"CE

年

D

月
CG

日以右腕马德隆畸形术后不愈合再次收入

院&查体!右腕部横径稍宽"右前臂较健侧稍短"近腕

关节桡侧局部明显压痛& 术前腕关节活动度! 掌屈

%%H

"背伸
G"H

"尺偏
C%H

"桡偏
C"H

"旋前
%"H

"旋后

!%H

'实验室检查未见明显异常& 右前臂术前正侧位

F

线片示右侧桡骨远端骨质不连续$图
CI

%&

排除手术禁忌后于全麻下进行手术" 患儿取仰

卧位"垫高右侧臀部&在右侧小腿中上段后外侧做纵

行切口"由腓骨长肌和比目鱼肌间隔进入"注意保护

腓动脉" 切取带血管蒂腓骨段长约
D >3

留存备用&

取右桡骨远端背侧原纵形切口" 切开皮肤( 皮下组

织(深筋膜"分离拇长伸肌与拇短伸肌腱"切开骨膜"

见原植骨端不愈合&取出内固定物"彻底清除骨折端

纤维瘢痕组织"切除部分硬化骨和坏死骨"至骨质接

近正常为止"髓腔重新打通"中间植以腓骨段"复位

骨折& 以钢板
C

枚"螺钉
J

枚固定&

F

线示骨折复位

可"内固定位置可"桡骨尺偏角和掌倾角可$图
C>

%&

逐层缝合刀口"无菌敷料包扎"患肢石膏托外固定&

术后常规复查及随访" 术后
D

周去除石膏外固

定并行功能锻炼" 术后
C"

个月门诊复查
F

线片示

骨质愈合良好"畸形基本矫正$图
C?

%"可择期取出

内固定& 右腕关节活动度!掌屈
D"H

"背伸
G"H

"尺偏

$"H

"桡偏
C%H

"前臂旋前
J"H

(旋后
E%H

&

讨论

马德隆氏畸形是一种罕见的前臂及腕部畸形"

由
K202;.-5)

于
CJ$#

年首次报道" 后于
CJEJ

年经

L*?582)@

教授整理归纳 )

C

*

"形成对该畸形的普遍认

识"即桡骨远端尺侧及掌侧部骨骺生长发育受限"而

桡侧骨骺及尺骨发育正常" 导致桡骨远端向尺侧和

掌侧畸形生长" 通常合并下尺桡关节脱位及继发性

腕骨排列异常等" 部分患者伴有手部刺刀样掌侧偏

斜和尺骨头半脱位)

!

*

&

马德隆畸形发病原因复杂"普遍将其分为散发(

遗传
!

种" 散发多与腕部外伤或其他疾病合并症导

致 )

$

*

& 而遗传发病方面 "梅利斌 )

G

*研究表明与

4M,F

基因的
>6!C?581

杂合缺失突变直接相关& 患

者临床表现为腕部酸痛"活动后加重"腕关节无力"

患侧腕关节背伸(尺偏(旋后活动受限"继续发展可

见前臂较健侧短缩(腕关节增宽(尺骨茎突隆起等&

目前认为马德隆畸形的诊断过程中影像学检查

必不可少" 桡骨干纵轴病理性变短并向背侧及桡侧

屈曲畸形( 尺桡骨远端关节面向尺侧倾斜失去正常

生理弧度"尺桡骨间隙增宽(尺骨远端向背侧移位(

近端腕骨呈倒三角形或锥形排列等均为其典型表

现)

%

*

& 郑军等)

C

*通过测量腕关节
F

线片桡骨内倾角

及前倾角角度并结合临床表现" 将马德隆畸形分为

$

型& 马德隆畸形出现后"多以手术干预为主& 畸形

不明显者可行保守治疗" 并采用石膏外固定维持或

小儿马德隆畸形术后不愈合 C例

叶路珂 C
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!黎立 !
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图
!

患儿!女!

:$

岁!右腕关节马德隆畸形术后不愈合
!"#

钢板断裂首次
&1

示右侧桡骨

远端骨质不连续!内固定物断裂
!$#

术前正侧位
;

线片示右侧桡骨远端骨质不连续!内固

定形态完整
!%#

术中正侧位
;

线片示内固定位置满意!骨折断端对位对线好
!&#

术后

:"

个月正侧位
;

线片示骨质愈合良好!畸形基本矫正

'()#! < :$ =5*- /8> ?(-8 @(.' 0/A./05-*.(B5 3*82)(/) /C -(?'. @-(A. D/(). !"# E(-A. &1 A'/@5> .'*.

F/)5 /C -(?'. >(A.*8 -*>(2A @*A >(AG/).()2/2A *)> ().5-)*8 C(H*.(/) @*A F-/I5) !$# J-5/05-*.(B5 <J

*)> 8*.5-*8 ; -*=A A'/@5> F/)5 /C -(?'. >(A.*8 -*>(2A @*A >(AG/).()2/2A *)> .'5 A'*05 /C ().5-)*8

C(H*.(/) @*A G/3085.5 !%# K).-*/05-*.(B5 <J *)> 8*.5-*8 ; -*=A A'/@5> ().5-)*8 C(H*.(/) 0/A(.(/)

@*A A*.(AC*G./-=

!

*)> C-*G.2-5 5)> @*A @588 *8(?)5> !&# J/A./05-*.(B5 <J *)> 8*.5-*8 ; -*=A *. :"

3/).'A A'/@5> F/)5 '5*85> @588 *)> >5C/-3(.= @*A F*A(G*88= G/--5G.5>

矫形支具矫正"症状较重#畸形及腕部表现明显者可

采用尺骨短缩截骨或桡骨楔形截骨内固定术等!并

修复下尺桡关节脱位$

L

%

"

关于马德隆畸形术后骨折不愈合原因! 笔者分

析与以下因素有关&'

:

(骨折端血运状态" 尺桡骨中

段以下多以肌腱及骨间膜附着为主!肌肉组织少!血

液供应较少!此为影响骨折愈合的解剖因素)大多数

供应骨痂的血管源自周围的软组织! 而术中较广泛

的剥离范围!且对骨折端的过度操作#追求解剖学复

位也必然导致局部血运的破坏! 同时也破坏了生物

微环境!加大了骨不连的风险$

MNO

%

!此为医源性因素"

无论何种因素影响到了骨折端血运! 都将有较大概

率造成死骨的形成! 而死骨将严重影响到骨折的愈

合$

#

%

" '

!

(骨折端的力学状态" 人体的前臂由双长骨

构成!其解剖关系复杂!对腕#肘关节功能活动有重

要影响!因此应将尺#桡骨骨折当作关节内骨折来对

待!需要解剖复位以达到功能完全恢复$

:"

%

"而前臂肌

群的牵拉使得骨折端存在剪切力! 且骨折端的骨痂

生长需要稳定的环境! 这就要求骨折内固定后应有

坚强的力学关系$

::N:!

%

" 因为前臂功能的特殊性!内固

定钢板要有足够的强度来承受前臂锻炼时的骨折部

位的扭转力! 及不动时的应力" 且钢板固定需遵循

*长钢板少螺钉+等原则!本例患儿钢板发生断裂时

螺钉密度为
"6O

!导致应力过于集中!加快了内固定

物的疲劳速度!在反复应力下发生断裂!继而发生骨

折不愈合或者延迟愈合$

:$N:P

%

" '

$

(过早的功能锻炼"

骨折端在骨痂塑形之前仍然脆弱! 术后患儿未遵医

嘱过早不合理的功能锻炼!加速了钢板疲劳速度!导

致骨不连的发生"

综上! 马德隆畸形的治疗是以恢复前臂形态及

改善腕关节功能为主" 尺桡骨骨折术后骨折不愈合

临床虽较为常见!但主要因素仍是治疗措施的失当!

对于内固定方式的认识及选择! 骨折断端血运的保

护!术后切实有效的随访!仍是笔者值得深入学习的

地方"
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