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基于 ＣＴ数据的３Ｄ打印技术在儿童发育性髋关节脱位手术中的应用

陈　凯１，何　玲２，陈　欣２　（１．重庆医科大学附属儿童医院骨科，重庆 ４０００１０；２．重庆医科大学附属儿童医院放射科，重庆
４０００１０）

［摘　要］　目的　探讨基于髋关节ＣＴ影像数据的３Ｄ打印技术在儿童发育性髋关节脱位（ＤＤＨ）手术中的应用价值。方法　选
取行手术治疗的ＤＤＨ患儿６２例，根据制定的手术方案分为３Ｄ打印组（３０例）和常规手术组（３２例）。３Ｄ打印组术前根据患儿髋
关节ＣＴ扫描数据进行３Ｄ模型打印，并制定手术方案、模拟手术操作，根据３Ｄ模型行Ｐｅｍｂｅｒｔｏｎ髋臼截骨联合股骨截骨术；常规手
术组根据术前三维ＣＴ图像制定的手术方案进行Ｐｅｍｂｅｒｔｏｎ髋臼截骨联合股骨截骨术。记录并比较２组患者手术时间、髋臼指数矫
正、沈通氏线是否连续、术中出血量等。结果　２组手术时间、术中出血量比较，差异均有统计学意义（Ｐ＜０．０５）。２组髋关节髋臼
指数矫正、术后沈通氏线连续比较，差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。结论　基于髋关节ＣＴ影像数据的３Ｄ打印技术辅助行ＤＤＨ手
术能显著缩短手术时间，减少术中出血量，提高手术成功率，改善预后，为患儿提供了更精准、个体化的诊疗方案。

［关键词］３Ｄ打印；发育性髋关节脱位；儿童；ＣＴ三维重建；Ｐｅｍｂｅｒｔｏｎ髋臼成形术；股骨截骨术
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　　发育性髋关节脱位（ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔａｌｄｉｓｌｏｃａｔｉｏｎｏｆ
ｔｈｅｈｉｐ，ＤＤＨ）是常见的儿童肌肉骨骼系统疾病，其可
以从单纯的髋臼腔扁平化发展为完全性股骨头脱

位［１］，发病率为０．１３％ ～２．３６％［２３］。ＤＤＨ的治疗按
年龄大小选择不同的治疗方式，对于６个月以下的患
儿，可通过Ｐａｖｌｉｋ吊带、支具固定治疗；６～１８个月的
患儿临床首选闭合复位治疗；３岁以上的患儿一般以
手术治疗为主［４］。

　　３Ｄ打印技术是精准的快速成型技术，其以数字模
型为模板，使用黏合材料，通过逐层堆叠累积的方式制

造出解剖模型、导航导板、假体、内植物等三维实

体［５６］。近年来，随着３Ｄ打印技术及打印材料的不断
进步与升级，其已在口腔科、骨科广泛应用，有助于术前

手术方案的制定及模拟操作，进一步完善精准、个体化

的手术治疗［７８］。虽然３Ｄ打印技术已应用于 Ｓａｌｔｅｒ骨
盆截骨术辅助治疗儿童髋关节发育不良，但其在 Ｐｅｍ
ｂｅｒｔｏｎ髋臼截骨联合股骨截骨术中的应用效果尚不清
楚。本研究利用３Ｄ打印技术辅助儿童ＤＤＨ手术，旨在
提高手术的精准度，为患儿提供更佳的诊疗方案。
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１　资料与方法

１．１　临床资料
回顾性分析２０１６年１月至２０１９年１２月重庆医

科大学附属儿童医院骨科收治的６２例ＤＤＨ患儿的临
床资料，所有患儿均行 Ｐｅｍｂｅｒｔｏｎ髋臼截骨联合股骨
截骨术，按照制定的手术方案分为３Ｄ打印组（３０例）
和常规手术组（３２例）。３Ｄ打印组男８例，女２２例；年
龄３．２～７．２岁，平均（４．３±０．８）岁。常规手术组男
９例，女２３例；年龄３．０～７．１岁，平均（４．６±０．９）岁。
２组患儿年龄、性别比较差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。

纳入标准：年龄３～８岁；因Ｐａｖｌｉｋ挽具、髋关节闭
合复位人字形石膏固定治疗失败入院；髋关节脱位程

度Ｔｏｎｎｉｓ分度Ⅲ°～Ⅳ°；需矫正的髋臼指数＞１０°。排
除标准：病理性髋关节脱位；存在严重心肺功能不全、

严重凝血功能障碍等手术禁忌证。

１．２　方法
３Ｄ打印组术前进行三维 ＣＴ扫描，扫描范围：髂

骨上缘至股骨上段。ＣＴ数据格式：ＤＩＯＭ、ＪＰＧ转化为
常用的ＳＴＬ格式。基于 ＳＴＬ格式的 ＣＴ数据进行３Ｄ
模型打印。利用３Ｄ模型制定术前手术方案，模拟手
术操作，根据股骨前倾角及颈干角、髋臼指数，直接在

模型中标记出术中髂骨截骨位置、方向、形态、大小，股

骨截骨的位置、长度等（图１），术中根据３Ｄ模型制定
的方案行Ｐｅｍｂｅｒｔｏｎ髋臼截骨联合股骨截骨术。常规
手术组术前行髋关节ＣＴ平扫加三维重建测定股骨前
倾角、颈干角及髋臼指数，确定需要的髂骨截骨矫形的

角度，股骨截骨的长度、旋转角度等，术中根据术前制

定的方案行Ｐｅｍｂｅｒｔｏｎ髋臼截骨联合股骨截骨术。

图１　髋关节３Ｄ打印模型及术前路径规划

１．３　观察指标
比较２组患者手术时间、术中出血量；根据患者

术前及术后１个月 Ｘ射线片，计算髋臼指数矫正值；
记录患者术后沈通氏线是否连续，以判断手术是否

成功。

１．４　统计学分析
采用ＳＰＳＳ２２．０软件进行数据统计。其中计量资

料以均数±标准差（ｘ±ｓ）表示，组间比较采用独立样
本 ｔ检验；计数资料以率（％）表示，采用 χ２检验。
Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结果

２组患者髋臼指数矫正、术后沈通氏线连续比较，
差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。３Ｄ打印组手术时间、
术中出血量短／少于常规手术组，差异均有统计学意义
（Ｐ＜０．０５），见表１。

表１　手术相关指标比较

组别 ｎ
髋臼指数

矫正／°

沈通氏线连

续／例（％）

手术时

间／ｍｉｎ

术中出血

量／ｍＬ
常规手术组 ３２ １２．１±１．０ ３１（９６．９）１６４．０±２０．３１７１．３±２１．２
３Ｄ打印组 ３０ １２．７±０．７ ３０（１００） １２４．７±１２．６１２９．５±１６．７
ｔ／χ２ ２．０４ ０．９５ ９．２２ ８．５９
Ｐ ０．０５７ ０．３２９ ＜０．００１ ＜０．００１

３　讨论

ＤＤＨ患儿早期主要表现为双侧皮纹不对称，容易
被忽略，在生长发育过程中逐渐出现双下肢不等长、跛

行、疼痛、髋关节活动受限等症状，对患儿运动产生一

定影响［９］。若发现ＤＤＨ时患儿年龄大于３岁，一般需
要手术治疗。治疗 ＤＤＨ的常用手术方式包括 Ｓａｌｔｅｒ
骨盆截骨术、三联截骨术、Ｐｅｍｂｅｒｔｏｎ髋臼成形术等，目
的是复位髋臼同心圆，但手术操作均较为复杂［４，１０］。

从解剖学角度考虑，髋关节解剖层次比较复杂，有较为

丰富的血供，患者髋关节脱位程度不同，临床手术难度

也不完全相同，手术的截骨方式、形态可影响术中出血

量、手术时间、手术成功率、治疗效果及预后等。Ｐｅｍ
ｂｅｒｔｏｎ髋臼成形术及股骨截骨术中髂骨的截骨线是从
髂前下棘稍上方向后下截断全层髂骨，其后侧止于 Ｙ
形软骨；完全截骨后维持髋臼顶壁在正确位置，截骨部

位插入楔形骨块。手术的难点是髂骨截骨位置、截骨

方向、形态、大小及股骨截骨位置、长度、旋转角度等的

选择，因此，良好的手术截骨设计、熟悉患者脱位情况

及周围解剖，可以大大缩短手术时间，提高手术

疗效［１１］。

近年来，随着打印材料及精准度的提高，３Ｄ打印
技术已广泛应用于临床

［５，１２１６］
。常规的 ＤＤＨ手术依

赖于手术医生的临床经验及应对能力，而３Ｄ打印的
实体模型可在术前全面了解髋臼情况，使儿童ＤＤＨ手
术更具科学性。３Ｄ打印技术已应用于 Ｓａｌｔｅｒ骨盆截
骨术辅助治疗儿童髋关节发育不良，可使手术更精确，
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但其在Ｐｅｍｂｅｒｔｏｎ髋臼截骨联合股骨截骨术中报道少
见。本研究根据ＣＴ数据打印３Ｄ模型，可等比例呈现
脱位的髋臼情况及股骨的前倾角、颈干角，使术者在术

前能全面、直观地了解病髋的情况；同时，利用打印的

３Ｄ模型进行模拟手术，指导术中具体的髂骨截骨位
置、形态、大小及股骨截骨的位置、长度、旋转角度等的

选择，能够提高截骨精准度及髋臼复位率，减少手术的

误差。本研究中，３Ｄ打印组手术时间及术中出血量均
短／少于常规手术组，提示３Ｄ打印能减少出血，减轻
手术创伤，与李晓博［１７］关于３Ｄ打印技术应用于儿童
ＤＤＨ的临床研究结果一致。张念军等［１８］发现，术前

应用３Ｄ打印技术辅助全髋关节置换个体化治疗成人
髋关节发育不良可减少术中出血量，并缩短手术时间，

本研究结果与之一致。本研究中，２组患者术后沈通
氏线连续率均较术前明显提高，但２组间无统计学差
异。常规手术组和３Ｄ打印组髋臼指数矫正虽无明显
统计学差异，但较术前均有改善，与文献报道结果一

致［１９］。说明３Ｄ打印技术可有效矫正沈通氏线的连续
性，提高髋关节复位率。

综上，术前应用３Ｄ打印技术进行手术模拟，能有
效缩短手术时间，减少术中出血量，同时提高手术成功

率，改善预后，为儿童 ＤＤＨ手术治疗提供了更精准及
个性化的治疗方案。
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