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镫骨上部结构的局部解剖学研究 

汽阳医学院解剖学教研室 李文海 王效杰 藏 晋 

沈阳军区总医院耳鼻喉科 三妻呈 挛树华 卢万发‘ 
(il宁诜阳，邮政编码 llOO31) 

提要]本文对 Ioi块镫骨上邦在鼓室成 术 

时与人工听骨屑复抽相关节的有关蛄构，如镫骨 

头颈高及其径 宽、闭轧上 高及镫骨 弓上鄙径宽等 

进行洲量和 态观察。对其年龄 、性别和侗刺匮素 

进行统计学对比，并对制作人工听骨屑复转及听 

力重建等进行 了讨论。 

(关键词]镫骨上 邦蛄构 l鼓室成形术{听骨 

蜃复 

及听骨链重建术 中，镫骨加高术式越趋增多．其术 

式是将赝复物镫骨端做一关节凹-将其与镫骨头 

相嵌 ．另一端与蛀膜或锤骨相接 (图 1)。临床实 

践证 明．听骨蜃复物镫骨端的关节凹与镫骨头嵌 

接牢固与否．直接关系到术后听力恢复成功率的 

高低 ．为此，我们对 101块镫骨的上部有关结构进 

行测量和形态观测 。为临床制作^工听骨赝复物 

圈 1．人工听骨屑复与镫骨模式雹 

1．人工听骨磺复枸 

z．镫骨 (前脚) 

3 镫 骨 肌 
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的关节凹提供太小和形态依据．现将结果报告如 

下 ： 

材料和方法 

一

、 本组 101块镫骨取自经甲醛固定的尸头 

标本．其中44对 (88块)镫骨分别取自同一尸头 

双耳。男性 68块，女性 33块．未成年 (≤16 

岁)者 2l块，成年者 (>16岁)80块。左棚 52 

块 ，右侧 49块 。 

二、标本在 3．5倍双 目显徽镜下切除附带软 

组织．但保留镀骨肌。在lo倍读数显徽镜和测量 

角度显徽镜下测量和观察形态．长度单位以mm 

计．精确至0．01mm。每项镫骨上部有关结构从相 

对两十方向进行三次测量．如读数不同。取其平均 

值 ． 

西 2． 3项高度谓1量示意圈 

x一 头颈高 

y一 flI孔上膏 

镫肌 高 
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结 果 

一

、头颈高，镫骨砧镫关节面至镫骨弓顶高度 结果见表 l 

表 1． 镫骨上部有关结构洲量结果 单位 mm 

二、在测量时．观察到镫骨头颈与弓的缴轴成 角，我们称其为头弓角 (图3)。结果见表2 

表 2． 头弓角洲理结果 单位 度 

罔 3．头弓角洲量示意蓐 

三、闭孔上高 t即镫骨砧镫关节面至闭孔顶 

(弓顶下缘)高度 (图 2y—y )。由于头 弓角的存 

在．从上向两衡测量值不尽相同．成角侧长度略 

短，故本敷据为二者平均值．测量结果见表1 

罔 4． 4项拄距测量示意 圈 

A—A 头颈前后径 B一 头颈上下径 

C— 后 弓 (舅)径竟 D一 前弓 (舅)径竟 

四、镫肌上高 ：即镫骨砧镫关节面至镫骨肌的 

镫骨附着处上缘高度 (图 2z一 )．由于镫骨肌 附 

着的镫骨颈部有肌安存在，且镫骨肌与肌突同宽 ． 

在部分镫骨肌缺损的标本以肌突代替。测量结果 
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见表 I。 

五、镫骨肌径宽 ：即镫骨肌 内外侧径宽。可供 

测量标本 71块 ，其均值 为 0．32ram：J：0．07ram。敏 

差 0．16～0．49ram。 

六 、头颈前后径 即镫骨头颈虽大前后径 (图 

4A一 )．由于镫骨头颈区分不明显，多呈上细下 

粗的匝锥形．为了临床实用．本组数据为镫骨头颈 

前后径最大值．测量结果见表 I。 

七 、头颈上下径 ：即头颈最大上下径 (图 4B 
— B )。测量结果见表 l。镫骨头颈前后 径与上下径 

统计学对比，t：31．I．P<0．05，差异有显著意义， 

说明镫骨头颈为前后径略长的榷匝锥体形。 
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相当于 “肩部”上下径宽度 (图 4C-C )。测量结 

果见表 1。 

九、前 弓 (脚)径宽 ：即前弓 (脚 )上部相当 

于 “肩部”上下径宽度 (图 4D--IY)。测量结果见 

表 1．前弓 (脚)径宽与后弓 (脚 )径宽统计学对 

比，t=8．35．K 0 01．差异有显著意义。 

十、为了确定年龄、性别及侧别 因素的差异 ， 

我们分别选择闭孔上高 、头颈前后径及后 弓 (脚 ) 

径宽 3项数据进行统计学对比．分别见表 2、表 3 

和表 4。结果表明+这 3项数据在男女性别之间和 

左右侧男 之间，闭孔上高和后 弓 (脚)径宽差别无 

显著意义、头颈前后径差异有显著意义。 

八、后弓 (脚 )径宽 ：即镫骨后 弓 (脚)上部 

表 3． 泰成年与成年人经骨上部蛄构三项测量数据对比 单位：mm 

讨 论 

一

、 镫骨加高术式 ．亦称镫骨带帽．是临床上 

常用的手术。 ，如手术成功，对听力恢复效果 明 

显。本术式失9班原因．除听骨赝复物长度不足 ．导 

致术后听骨链中断外 ，更重要因素为人工关节嵌 

接不牢，致赝复物与镫骨头脱节 虽然在临床应用 

中不断改进，但制作关节凹深度和宽度多为经验 

数字 ．来见实际测量的研竞报道。特别是近年来听 

骨赝复物趋于规格化 ，精确测量镫骨上部与听骨 

赝复物镫骨关节凹相关的结构有重要意义 

二。作者根据本研究结果+认为昕骨赝复物镫 

骨关节凹深度以闭孔上高长度为宜 ，宽度以头颈 

前后径 及上下径为宜。为了昕骨赝复物与镫骨嵌 
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支气管动脉局部解剖在肺癌灌注治疗的应用 

齐齐哈尔医学院第一附属医院聘外科 张宗泰 信国玺 陆平坦 

齐齐哈尔医学院局解教研 室 

齐齐哈尔医学院 第一附属医院循环内科 刘玉梅 

【 龙扛齐齐咕尔．鄙酸缩码 l6lO41) 

支气管动脉化疗药物灌注治疗晚期肺癌 ，是 
一 切实有效的治疗方法。目前支 气管动脉插管的 

成功率为8。 左右，右侧支气管动脉灌注偶有胸 

壁坏死甚至裁耀等并发症 出现 。分析其原禹 ．主要 

与病^支气管动脉局部解剖及变异有直接关 系。 

作者自1994年 6月～1995年2月对 22倒晚期肺 

癌病^．支气管动脉插管灌注化疗药物 ，成功灌注 

10倒，失败3例。现就支气管动脉的局部解剖及 

治疗效果分析报道如下 

7 ·2 
尺 zz 弘 

资料与方法 

经临床筛选．支气管动脉插管灌注化疗药物 

治疗晚期肺癌 22侧 。其中男 l6例 。女 6侧 。年龄 

3l岁～7s岁．平均 58岁。右肺 l2倒 ．左肺 l0例 

垒部病^经纤维支气管镜检查确诊 。病理论断；鳞 

癌 6例 小细胞癌 lO倒 、大细胞癌 l倒、腺癌 9 

例。肿瘤分期均属 I～ Ⅳ期。 

本组均采用单捌股动脉插管 ，导管插凡响主 

接牢厨．̂ 工关节凹不仅应与头颈高度、粗细相一 

致，还需使人工听骨关节凹壁上对称性缺口嵌纳 

镫骨肌，甚至嵌容镫骨 弓上部。对称性缺口探度参 

照闭孔上高与镫肌上高之差，其宽度参照镫骨肌 

径、前后弓径宽。如难以精细制作导质或同种异体 

厦复街．其关节凹深度也可参照头颈高．其缺 口深 

度以头颈高与镫肌上高之差为参考值。 

三、根据测量值．在制作听骨厦复街镫骨关节 

凹时，适当放大是必要的．尤其关节凹横径及对称 

性缺口宽度。其理由是：①测量的标本是用福尔马 

林 固定和切除附带软组织之后测量的 ，与活体镫 

骨覆盖牯I摸、甚至由于兜症被覆增厚的粘膜相比 

是不一致的。②上述各数据分别为其相应结构的 

均值，实际上尚有相当数量标本值大于平均值，如 

适当放在{6j作镫骨关节凹．可容纳镫骨头顼的比 

例增大。其余少部分仍不牖与镫骨头颈相吻合者． 

可用制作不同规格餍复物来满足需要 。如果腰复 

物 由一定程度可变形物质(如金属、软骨或聚四氟 

乙烯等){6j作．可在手术时根据需要，用相应的扩 

张物扩大办法解决。当然 ．关节凹过大也可用钳夹 

等方法缩小 如果听骨晨复街由非可塑性物质(如 

陶瓷、碳索和自律或导体骨等)嗣作．可用电钻等 

器械来扩大关节凹和厦复物形态或大小． 

本文两年龄组对比3项数据中仅头颈前后径 

差异有显著意义．尚需增加未成年组标本数量进 
一 步研究 ，方可得出正确结论 
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