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UNIVERS 3-D肩关节假体置换治疗类风湿性肩关节炎
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　　提　要:目的　评测 UNIVERS 3-D 肩关节假体置换治疗类风湿性肩关节炎的临床效果 。方法　6 例类风湿性肩关节

炎接受了 UNIVERS 3-D假体半肩关节置换治疗 , 5例获得至少 12个月的临床随访 , 最长 45个月 ,平均随访 26 个月。功能

评估采用Constant评分和 Constant修正评分标准;X线片随访包括:前后位 、轴位和 “ Y”型位 X线片。根据 Levigne 的两种

不同方法进行分级。结果　术后 Constant评分和修正评分除 1例术后功能提高不明显外 , 其余病人均得到了至少 2 倍以

上的功能改善。未发现 X线透亮带和假体松动 , 无肱骨假体头-颈连接部的松动和脱位。术后 1例并发症 ,为盂肱 关节前

上半脱位 ,没有对病人进行任何外科处理。根据肱骨头球状面形态和肱骨头相对于关节盂向上漂移的情况:4 例破坏型 , 1

例中心型 , 1 例向上型;肱骨头磨损:微线型 2例 , 大结节凹槽型 1 例 , 肱骨头球形变形 3 例。不同的影像分级其临床结果

不同。结论　UNIVERS 3-D 假体肩关节置换治疗类风湿性肩关节炎临床效果非常满意;无 X 线透亮带发生 , 术后并发症

低。类风湿性肩关节炎的影像学分级可能有助于手术的选择及推断其预后。
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　　Abstract:Objective 　To evaluate the clinical results of arthroplasty with the UNIVERS 3-D prosthesis in

shoulder rheumatoid arthritis(RA).Methods　Six cases of shoulder RA underwent the arthroplasty with the UNIV-

ERS 3-D prosthesis.Five cases were strictly reviewed by Constant score and normalized Constant score after operation

with an average follow-up of 26 months , ranging from 12 to 45months.Five cases were reviewed by the radiological

analysis on preoperative and postoperative X-ray including three AP views , scapular view , and axillary view.The ra-

diographic forms were classified by two different criteria according to Levigne.Results　The postoperative Constant

score(mean , 55.06)and normalized Constant score(mean , 72.2%)were improved more than one time in all cases

except one.Complication of anterior-superior subluxation occurred in glenohumeral joint of one case and no surgical

treatment performed.The radiographic forms were classified by Levigne on humeral head wear (including 2 cases of

microgeodes , 1 case for notch in the greater tuberosity , and 3 cases for spherical form loss)and on the sphericity and

upward migration of the humeral head(1 case for ascending form , 1 case for centered form , and 4 cases for destruc-

tive form)according to the clinical results.Conclusion　The arthroplasty with the UNIVERS 3-D prosthesis results

with excellent clinical function results in shoulder RA without any radiolucent line and with very low complication.

Radiological classification on the sphericity and upward migration of the humeral head , and humeral head wear may

be useful element in operation choice and its prognosis.
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　　类风湿性关节炎(rheumatoid arthritis , RA)是一种

系统性的自身免疫性疾病 ,关键的病理环节为滑膜异

常增殖 ,累及肩关节时往往导致严重的疼痛和功能的

丧失 。据 Rozing
[ 1]
统计 ,血清类风湿因子阳性的类风

湿性关节炎病人大约 75%的病人有肩关节受累。现
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代药物治疗减少了这种疾病的进一步恶化 ,类风湿性

关节炎病人进行人工肩关节置换手术也在逐年大幅度

减少 ,类风湿性关节炎通常多关节受累 ,治疗的阶段性

计划往往需要不断改进。

　　目前 ,有关肩关节置换治疗类风湿性关节炎的报

道很少 ,令作者印象最深的是 ,大多强调肩关节疼痛的

缓解 ,很少有人关注肩关节的功能康复 ,关节面破坏和

肩袖损伤的程度是影响手术方式和手术效果的两个最

为重要的因素
[ 1 ～ 7]

。本研究系统回顾和总结在德国海

德堡ATOS 医院肩肘外科中心从 1999年 2月到 2000

年3月共6例UNIVERS 3-D假体治疗类风湿性肩关节

炎的随访结果。

1　材料与方法

1.1　病人资料
　　6 例类风湿性肩关节炎接受了 UNIVERS 3-D 假体置换治

疗。男 2例 , 女 4例;年龄 57 ～ 79 岁。全部选择半肩关节置换

术;肱骨假体的固定方法:非骨水泥固定和骨水泥固定各 3 例。

术前4 例进行了 MRI 扫描 , 均有肩袖撕裂和不同程度的肌萎

缩。术中均对肩袖进行了修复处理。

1.2　随访标准
　　术前 、术后功能评估资料不全 ,术后随访不满 12 个月的病

人。X 线片排除标准:术前 、术后 X线片资料不全和质量较差

的X 线片。5 例获得至少 12 个月的临床随访 ,最长 45 个月 , 平

均随访 26个月。

1.3　影像学分级
　　按肱骨头磨损情况分 3 级参照文献[ 8] :Ⅰ级 , 微线型 , Ⅱ

级 ,大结节凹槽型 , Ⅲ级 , 肱骨头球形变形;按肱骨头球状面形

态和肱骨头相对于关节盂向上漂移的情况分 3 型:向上型(as-

cending form), 中心型(centered form), 破坏型(destructive form)。

2　结果

　　6 例类风湿性肩关节炎 5 例获得临床随访 , 最长 45 个月 ,

平均随访 26 个月。术后 Constant评分和修正评分除 1 例术后

提高不多外 ,其余病人均得到了至少 2 倍以上的功能改善。 术

前 、术后详细的 Constant功能评比对 ,详细情况见表 1 , 典型病例

X线片见图1。

　　术后 5例获得了完整的 、有效的 X线随访。 X 线观察 , 没

有发现肱骨干假体周围 X 线透亮带。所有病人均未发现肱骨

假体松动后下沉和倾斜 、盂假体松动后位移和倾斜 , 无肱骨假

体头-颈连接部的松动和脱位。

　　术后 1例并发症 , 系 60岁女性病人 ,术后 24 个月出现了盂

肱关节前上半脱位。术后 49 个月脱位达到中度 , 即 25%～

50%之间。但术后疼痛评分为 11、日常生活评分为 11、活动范

围评分为 18和肌力评分为 2.29。 Constant功能评分 42.29及功

能修正评分 60.41%, 没有对病人进行任何外科处理 。

　　术前肱骨头磨损:Ⅰ级 ,微线型 2例 ,Ⅱ级 ,大结节凹槽型 1 例,

Ⅲ级 ,肱骨头球形变形 3例。根据肱骨头球状面形态和肱骨头相

对于关节盂向上漂移的情况分 3 型:4 例破坏型 , 1 例中心型 , 1

例向上型。不同的分级其临床结果不同 ,详细情况见表 2。

表 1　肩关节 RA假体置换治疗术前 、术后功能评比对照

Tab 1　Pre- and post-operative comparison of detailed Constant

scores for shoulder arthroplasty in rheumatoid arthritis

Pre-operative(n=6) Post-operative(n=5)
Case

Follow-up
time(months)Normalised

Constant
score(%)

Constant
score

Normalised
Constant

score(%)

Constant
score

1 45.7 32 101.03 69.71 45

2 23.2 16 52.29 36.08 12

3 11.1 10 71.11 64.00 12

4 50.7 37 60.41 42.29 39

5 15.7 13 76.16 63.21 22

6 20.7 14.47 — — —
Mean 27.85 20.41 72.2 55.06 26

A:Before operation;B:After operation

图 1　RA 病人肩关节置换术前 、术后 X线片对比情况

Fig 1　Pre- and post-operative comparison of X-rays in rheumatoid

arthritis with shoulder arthroplasty

表 2　类风湿性肩关节炎(RA)的不同影像分级术前 、术后

功能评比对照

Tab 2　Pre- and post-operative comparison of detailed Constant scores in

different radiological classifications of shoulder rheumatoid arthritis

Case Age Gender

Humeral head wear:stage 1,
microgeodes;stage 2 , Notch
in the greater tuberosity;
stage 3 , lossof spherical form

Radiographic forms:
defined on the spheric-
ity and upward migra-
tion of humeral head

Normalised
Constant
score(%)

Constant
score

1 70 female stage 1 Ascending form 101.03 69.71

2 79 female stage 2 Destructive form 52.29 36.08

3 57 male stage 3 Destructive form 71.11 64.00

4 60 female stage 3 Destructive form 60.41 42.29

5 67 male stage 1 Centered form 76.16 63.21

6 70 female stage 3 Destructive form — —

　　如表 2所示 , 肱骨头磨损(参照 Levigne[ 8]的方法):微线型 2

例 , 1例修正评分达101.03%, 特别满意。 大结节凹槽型 1 例 ,

术后修正评分为 52.29%, 效果不甚满意但与术前相比提高非

常明显。肱骨头球形变形 3例 , 1 例随访时间不满 12 个月 , 1 例

效果不明显 , 1例效果较为满意。根据肱骨头球状面形态和肱

骨头相对于关节盂向上漂移的情况分型(参照 Levigne[ 8] 的方

法):1 例向上型效果特别满意;1 例中心型效果较为满意;4 例

破坏型 , 1例随访时间不满 12 个月 , 1 例效果不明显 , 2 例效果

较为满意。
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3　讨论

　　现代人工肩关节假体历经了 3代假体技术的发

展:第 1代为整体型 ,仅能提供一个单一固定的假体

柄 ,肱骨头的方向是固定不变的 ,解剖适应性极其有

限。第 2代为模型化型 ,具有不同大小模型化的头和

柄以适应肩关节解剖结构的需要。第 3代为解剖型 ,

解剖型假体部分重建了肩关节的解剖形态 ,增加了适

合肩关节解剖的特点 。Habermeyer于1997年推出三维

通用肩关节假体-UNIVERS 3-D 肩关节假体 ,发展了传

统的第 3代解剖型假体设计思路 ,是一种新型的肩关

节假体 ,学术界许多人把它称为“第 4代” 。目前 ,有关

肩关节置换治疗类风湿性关节炎的报道很少 ,以往的

报道大多为第 2代肩关节假体置换技术 ,临床效果因

假体的解剖适应性很差往往难以令人满意。

　　McCoy 等
[ 2 , 4, 5 , 7]

总结临床资料发现 ,类风湿性肩关

节炎最大的问题是肩关节的疼痛和活动功能的丧失。

大多数病人可以通过非手术的方法治疗 ,其临床效果

往往较差;当有关节盂骨的严重缺损 、肩袖变薄或破

裂 、内旋畸形等情况时可考虑行肩关节置换的手术治

疗。回顾以往的报道 ,人工关节置换治疗类风湿性肩

关节炎存在的两个主要问题:一是关节盂假体的松动

和X线透亮带的形成 ,随着随访时间的延长盂假体松

动和 X线透亮带发生率也越高
[ 2 ～ 7]

。本组病例在选择

假体置换类型时考虑到该因素 ,全部选择了半肩关节

置换手术 ,避免了这一情况的发生。而半关节置换手

术引起关节盂术后的磨损及疼痛的加重在本组病例中

并没有发现 ,也许是由于本组病例数太少 、随访时间较

短的原因 。另一个问题是人工关节置换治疗类风湿性

肩关节炎的效果与其他关节炎相比其功能提高的程度

是非常有限的
[ 2 ～ 7]

。本组病例中 ,除 1 例发生并发症

的病例术前(50.7%)和术后(60.41%)功能对比提高

不明显外 ,其余 4例通过手术获得了至少 2 倍以上的

功能改善 。分析其中的原因 ,我们认为主要与 UNIV-

ERS 3-D 假体对肩关节解剖有很好的适应性有关 。

　　人工关节置换治疗类风湿性肩关节炎最常见的术

后并发症为盂肱关节不稳 ,本组 6例中就有1例发生了

盂肱关节前上半脱位。就其发生的原因而言 ,类风湿性

肩关节炎病人肩胛下肌往往薄且质量差 ,术中重建相

当困难 、后期肩胛下肌易于破裂导致盂肱关节不稳。

本组研究中 ,没有发现肱骨干假体周围 X 线透亮带 ,

均未发现肱骨假体松动后下沉和倾斜 、盂假体松动后

位移和倾斜 ,无肱骨假体头-颈连接部的松动和脱位。

　　类风湿性肩关节炎的临床病理表现及分类对手术

的选择和术中处理至关重要。Trial
[ 7]
强调术前应认真

评估肩袖的功能 ,活跃期类风湿性关节炎的肩袖损伤

的发生率为 20%以上。MRI 扫描可以估计撕裂的大

小和肩袖肌萎缩的程度 ,从而预见修复的可行性。术

中应尽可能地修复肩袖;如果肩袖不可修复 、或者修复

困难和不能连续修复 ,可能导致术后关节不稳 。本组

病人肱骨头磨损:微线型 2 例 ,大结节凹槽型 1例 ,肱

骨头球形变形 3例;根据 Levigne的影像学分级:4例破

坏型 ,1例中心型 ,1例向上型;它们与术前肩袖损伤的

程度对手术的选择和术中处理至关重要
[ 7 , 8]

。不同的

影像学分级其临床结果不同 ,根据肱骨头磨损分:微线

型2例 ,1例修正评分达 101.03%,特别满意 。大结节

凹槽型 1例 ,术后修正评分为 52.29%,效果不甚满意

但与术前相比提高非常明显。肱骨头球形变形 3例 , 1

例随访时间不满 12个月 ,1例效果不明显 ,1例效果较

为满意。根据肱骨头球状面形态和肱骨头相对于关节

盂向上漂移的情况分型:1例向上型效果特别满意;1

例中心型效果较为满意;4例破坏型 , 1例随访时间不

满12个月 ,1例效果不明显 , 2例效果较为满意;由于

本组病例数太少无法得出相关性结论 ,影像学分级可

能有助于手术的选择及推断其预后 。

　　通过对UNIVERS 3-D假体治疗类风湿性肩关节炎

的临床随访 ,我们发现:UNIVERS 3-D假体肩关节置换

治疗类风湿性肩关节炎临床效果非常满意;无 X线透

亮带发生及术后并发症低 。类风湿性肩关节炎的影像

学分级可能有助于手术的选择及推断其预后 。
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