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多节段颈椎后纵韧带骨化症的手术入路与疗效
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本期专题以多节段颈椎后纵韧带骨化症!%&’’"的手术入路选择为主题#针对不同入路展开讨论#
旨在为读者提供更广阔的视野$更清晰的思路#共同探讨不同治疗方法的优劣利弊之处#从而科学地审
视各种术式#更好地应用于临床实践% 在此#笔者谈谈个人的观点#供同道参考%

$ 前路手术
回顾前路手术治疗颈椎 %&’’ 的发展历程#其时间并不长#术式也很单一% 前路椎体次全切除(骨

化块切除曾经是前路减压的唯一术式)"*% 由于手术难度极高#对技术$器械和设备的特殊要求#以及对于
手术团队体力和意志的考验等#曾经使得该技术的普及遇到很大困难 )+*&还有陡峭的学习曲线$难以处
理的特有并发症#诸如切除不完全造成减压不彻底$大片硬脊膜缺损导致顽固性脑脊液漏 ),*$脊髓与植
骨块或者钛网粘连$甚至术中直接损伤脊髓等#曾经使已经开始尝试前路减压的医生偃旗息鼓$准备开
展这一术式的医生望而却步%
进入 +"世纪以来#随着头灯$头戴式放大镜$手术显微镜等逐渐普及#以及精细磨钻$超声骨刀)-*$神

经电生理监测等高新技术的推广应用#前路切除后纵韧带骨化块已经不再是雷区或禁区% 尤其是对于 +
个节段以内的 %&’’#基本可以做到完全切除骨化块#是最为彻底的治疗方法% 手术疗效大大提高#并发
症明显减少% 但是对于高侵占率的骨化灶或者多节段连续型骨化灶#多数学者还是建议分期手术#即先
后路减压$二期再酌情选择性前路减压#以保证安全和疗效).*%
史建刚教授团队的创新术式’’’颈前路椎体骨化物复合体可控前移手术!/0/1"#经过几年来的

探索和改进#已经取得了初步的结果#从本期文章报告的数据中可以看出其良好的初步临床和影像学结
果%/0/1采用独特的技术#将部分椎体连同骨化灶一同拉向前方#使其全部或者部分离开脊髓#达到减
压目的#非常符合减压原理#具有直接减压的作用)2*% 无论是本期刊登的 /0/1 与单开门椎管扩大椎板
成形术的对比结果还是既往文献)3*均显示#减压效果和并发症发生率都优于后路减压手术% 有关手术技
术和并发症处理的 (教程) 详细说明了该术式的手术适应证和手术技术# 几乎涵盖了所有类型的颈椎
%&’’的治疗需求%
但是#科学技术的发展历程告诉我们#每一项手术技术都必然经历一个由初步尝试$暴露缺陷$不断

改良到基本成熟的过程% 每一项技术都有其自身独特的优势#这就决定了它一定有最为合适的适应证#
不可能包罗万象%这种多元化的手术技术结合#使我们能够从容面对不同病理状况%因此#我们更希望看
到有关 /0/1 最佳手术适应证的论述$如何缩短学习曲线$有关技术缺陷的处理和补救措施$有关骨化
灶是否还会继续生长等方面的论述# 使颈椎 %&’’的前路减压技术体系更加完善# 更好地指导临床工
作%
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! 后路手术
对于多节段颈椎 !"##!由于致压节段广泛!多年来后路手术一直是主要的治疗方法" 椎板切除联

合多节段固定融合术和椎管扩大椎板成形术是主要术式" 其中单开门椎管扩大椎板成形术因为操作步
骤较少#手术时间较短#费用相对低廉!因此受到绝大多数脊柱外科医师的青睐" 但是!后路手术由于需
要广泛显露椎板!显露过程中对肌肉韧带复合体有不同程度的破坏!往往造成术后颈椎活动受限#颈部
僵硬#颈椎曲度不良!由此而引发的术后轴性症状会对患者的生活质量造成影响"除此之外!单开门椎管
扩大椎板成形术术后节段性神经根麻痹#开门不满意或者再关门#减压节段不足造成脊髓减压不充分等
并发症!也促使学者们对单开门手术的具体技术细节不断探索和改进"
首先是入路的改进" $%&’年日本学者大岛义彦首先报告了应用不锈钢丝完成保留一侧肌肉韧带复

合体的单开门手术$())* 年任龙喜等+&,在国内首先报告了应用结果!证实了其保留颈椎活动度#减轻轴
性症状的可靠疗效"我院自 -..%年开始应用钛缆完成保留一侧肌肉韧带复合体的单开门手术+%,!至今已
经完成 /...余例" 经过系统研究!证实这种术式具有满足减压充分#保持颈椎曲度和矢状面平衡#维持
颈椎活动度和颈后部肌肉容积#减轻轴性症状#节段性神经根麻痹发生率较低等优势 +*.0*1," 本期刊登论
文报告的最新数据显示!这种保留一侧肌肉韧带复合体的术式不仅可以保持术后肌肉容积!还可以减少
肌肉脂肪化!对于保持肌肉功能!提高综合疗效有着积极意义" -.*. 年以来!李锋#张春霖#赵斌等开始
探索经肌间隙入路完成后路椎管扩大椎板成形术!并取得了初步的成果+*/0*2,"
其次是椎板固定方式的改进" 随着微型椎板固定板的推广应用!再关门现象几乎消失" 但是开门幅

度与疗效的关系却始终没有明确结论!尤其是针对高椎管侵占率的 !"##%椎管侵占率 3.4以上&#5 线
阴性#局部后凸等复杂病例!有待于深入研究" 另外开门幅度与节段性神经根麻痹的关系也尚未明确"
第三就是减压节段与疗效关系的确定"经过近年来的深入研究!我们认识到单开门术后硬膜囊膨起

程度是决定脊髓后移的关键因素!尤其是高侵占率的 !"##!必须根据脊髓受压的节段和程度来精确确
定颈椎椎管扩大椎板成形术的减压节段!才可以获得充分的减压效果!同时兼顾颈椎功能的保护+*&0-.,"
后路减压治疗颈椎 !"## 经历了几十年的发展!大量临床实践证明!不仅是行之有效的方法!而且

学习曲线比较平滑!随着手术技术的不断改进!疗效也会不断提高#并发症发生率也会不断下降"
综上所述!对于一般的颈椎 !"##!例如 6个或 7个以内节段#椎管侵占率89.4#颈椎前凸仍然存在

的患者!前路和后路手术都可以获得彻底#稳定的疗效$对于复杂颈椎 !"##!诸如超长节段#超高椎管
侵占率#5线阴性#合并神经根管狭窄等复杂病理改变!采用哪种入路或者术式更为合适!是否需要前后
联合入路手术!还需要每一位术者根据患者的具体病理改变!结合术者自身技术和设备条件!综合判定"
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