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!技术与方法!

砧骨搭桥与钛质人工听骨植入在鼓室成形术中的疗效观察
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!摘要"

!

目的#探讨鼓室成形术中自体砧骨搭桥与钛质人工听骨植入的临床疗效&方法#回顾性分析运用自体砧骨搭桥

行鼓室成形术的
((

例非中耳胆脂瘤患者#以及运用钛质人工听骨植入行鼓室成形术的
L"

例中耳胆脂瘤患者的临床资料&术

后气
#

骨导差!

P̂ X

"

%

!"3̂ SY

视为手术成功标准&随访
(

'

L$

个月#平均
!&

个月#观察术后并发症#并行听力学疗效分析&

结果#

'(

例患者术后
(

'

%

周均获干耳#未见外耳道狭窄'肉芽生长'胆脂瘤复发等不良事件(所有病例鼓膜修补膜生长良好#未

见再次穿孔和听骨赝复物移位'脱出&自体砧骨组病例手术成功率为
**+!g

!

)&

%

((

"#

L

例术后听力改善不明显#

&

例继发分泌

性中耳炎#行鼓膜切开置管后痊愈&钛质人工听骨组病例手术成功率为
*(+(g

!

!L

%

L"

"#

&

例术后听力改善不明显&结论#对于

锤骨及镫骨完整'活动度良好#砧骨有不同程度破坏或中断的非中耳胆脂瘤患者#在鼓室成形术中利用自体砧骨搭桥行听骨链

重建可获得较好的听力改善(对于锤骨及镫骨底板完整'活动度良好#砧骨'镫骨板上结构有不同程度破坏或中断的中耳胆脂

瘤患者#在鼓室成形术中选用钛质人工听骨置植入行听骨链重建可获得较好的听力改善&
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鼓室成形术以重建中耳传音结构#提高听力为

目的#包括鼓膜成形术和听骨链重建术&大多数慢

性中耳炎患者可以通过施行鼓室成形术获得很好

的疗效#部分需要进行听骨链重建&听骨链重建术
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包括砧骨搭桥和钛质人工听骨植入
!

种方案#但对

!

种方案的选择常较困难&因此#本研究通过回顾

性分析在鼓室成形术中运用自体砧骨搭桥或钛质

人工听骨植入进行听骨链重建患者的临床资料#观

察这
!

种方法的疗效和安全性#现报告如下&

8

!

资料与方法

&+&

!

一般资料
!

!"&$

年
&

月至
!"&*

年
%

月在苏州

眼耳鼻喉科医院用自体砧骨搭桥或钛质人工听骨植

入行听骨链重建
&!*

例#部分患者因为在异地或联系

方式变更而失访#最终纳入
'(

例有完整随访资料的

患者#包括非中耳胆脂瘤
((

例'中耳胆脂瘤患者
L"

例&

'(

例患者均为单耳手术#由同一医师操作完成&

其中男性
)L

例'女性
$L

例#年龄
&%

'

)*

岁#平均年

龄!

L&+)m$+(

"岁(左耳
$!

例#右耳
)$

例(病程
&

'

L!

年#平均
)+)

年&患者术前均行纯音测听检查#参照

美国耳鼻咽喉
#

头颈外科学会!

PPJ#SN,

"指南#采取

语言频率!

"+)

'

&

'

!

'

L

'

$ZSF

"的平均值)

&

*

&

'(

例患者

包括传导性耳聋
*$

例#混合性耳聋
!!

例&

&+!

!

手术方法
!

非中耳胆脂瘤患者$用静吸复合

全麻加局部浸润麻醉&术中均采用经典的

,6;A4-0

=

20

切口&术中探查发现所有听骨链有不

同程度的破坏'中断或固定(锤骨完整#镫骨完好#

均活动良好&其中#砧骨因长突或豆状突破坏而与

镫骨分离最常见#有
)*

例(锤骨与砧骨分离
L

例(听

骨链被肉芽组织'硬化灶'增生的纤维组织等包裹

而活动不好
(

例&术中取出砧骨重新塑形#血管钳

夹持砧骨#磨去砧骨长脚#保留砧骨短脚#在原砧骨

长脚残端磨出一略大于镫骨头的臼状凹陷#便于与

镫骨头连接#在砧骨短脚处磨出一凹槽#便于在下

方托住锤骨柄#术中不轻易剪断走行于锤骨砧骨之

间的鼓索神经#可以揽于砧骨#防止砧骨移位)

!

*

&彻

底清除病灶后#对于听骨链被肉芽组织'硬化灶'纤

维组织增生等包裹而活动不好#以及可能上鼓室引

流不佳的病例#均用锤骨头剪刀剪除锤骨头&取外

耳道骨皮质部分修复上鼓室外侧壁#内衬少许含左

氧氟沙星明胶海绵(自体颞肌筋膜内植法修复鼓

膜&将塑形好的砧骨置于锤骨柄和镫骨头之间#形

成新的稳定连接#用含有左氧氟沙星的明胶海绵充

填鼓室#以固定塑形后的砧骨支撑筋膜&复位外耳

道皮瓣后#外耳道填塞明胶海绵和碘仿纱条&

中耳胆脂瘤患者$采用静吸复合全麻加局部浸

润麻醉&耳后切口#用美敦力耳科电钻进行乳突轮

廓化#并收集骨粉#切开鼓窦'上鼓室直达前上鼓

室#清除胆脂瘤组织#金刚钻磨低面神经外膝部#探

查面隐窝&探查听骨$所有听骨链不同程度破坏'

中断#锤骨完整'活动良好&其中#砧骨因长突或豆

状突破坏与镫骨分离#而镫骨板上结构完好最常

见#有
&'

例(镫骨板上结构消失#而镫骨底板活动良

好#有
%

例(砧骨长突破坏'镫骨头缺失#足弓完好#

有
L

例&术中均取出砧骨残体#剪除锤骨头#一期进

行鼓室成形和听骨链重建&镫骨板上结构完好者

选用部分听骨赝复物!

.

;01>;C/@@>9-C;002

.

C;92A21

.

0/@162@2@

#

7J?7

"#采用带帽方式植入(镫骨头缺

失'足弓完好者选择可调
7J?7

#下端爪形固定于足

弓(镫骨板上结构消失者选用全听骨赝复物!

1/1;C
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C;92A21

.

0/@162@2@

#

HJ?7

"#用插柱式

植入)

L

*

&两种钛质人工听骨!德国
,

.

>

==

C2oH62>@

公司"顶部形状均为镂空圆形#与赝复膜之间垫有

削薄的耳屏软骨#以防钛听骨脱位#并用含有左氧

氟沙星的明胶海绵固定'支撑&乳突腔用骨粉填

充#取外耳道骨皮质部分修复上鼓室外侧壁&所有

患者均同时进行耳甲腔成形和外耳道成形术#外耳

道填塞明胶海绵和碘仿纱条&

&+L

!

观察指标
!

所有患者术后
&

周拆线#抽出碘仿

纱条后出院&术后第
!

周取出术腔填塞的明胶海

绵#门诊随访&术后
&

个月内每周随访#

(

个月内每

个月随访#半年后
L

'

(

个月随访
&

次&术后
(

个月

时行纯音测听检查#统计听力重建成功率)

$

*

&比较

术前'术后平均纯音听力 !

.

-021/<2;M20;

=

2

#

7HP

"#记录语言频率为
"+)

'

&

'

!

'

L

'

$ZSF

时的气

导'骨导'气
#

骨导差!

;>0#4/<2

=

;

.

#

P̂ X

"的平均值&

术后
7HP

通常选择患者最后
&

次随访结果&将术

后
P̂ X

%

!"3̂ SY

视为手术成功标准)

)

*

&

&+$

!

统计学处理
!

采用
,7,,&*+"

软件进行统计

学分析&测试结果为计量资料#以
+

,m-

表示#服从

正态分布时行
*

检验#不服从正态分布时行非参数

秩和检验&疗效为计数资料#当最小理论频数
H

&

)

时行
!

!检验#

)

(

H

&

&

时用校正
!

!检验&检验水

准!

"

"为
"+")

&

9

!

结
!

果

!+&

!

基本情况
!

术后随访时间
(

'

!$

个月#平均

&%

个月&所有患者术后
(

'

%

周均获干耳#无外耳

道狭窄'肉芽生长'胆脂瘤复发等不良事件#鼓膜修

补膜生长良好#未见再次穿孔和和听骨赝复物移

)!!
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位'脱出&自体砧骨组有
L

例术后听力改善不明显(

&

例继发分泌性中耳炎#行鼓膜切开置管后痊愈(钛

质人工听骨组有
&

例术后听力改善不明显&

!+!

!

术后
(

个月听力恢复情况
!

结果!表
&

"显示$

术后
(

个月#自体砧骨组及钛质听骨组患者气导'

P̂ X

较术前改善!

+

'

"+")

"&

表
8

!

两种手术组手术前.后语言频率纯音测试结果

3̂ SY

!

组别 气导 骨导 气
#

骨导差

自体砧骨组!

.%''

"

!

术前
+'+(-!)+$ !)+"-)++ ("+&-&+(

!

术后
(#+"-*++

#

!(+&-$+( !&+!-'+'

#

钛质听骨组!

.%(#

"

!

术前
*++#-*+" "*+"-++) "&+*-*+&

!

术后
"&+)-'++

#

""+&-$+& !$+)-)+"

#

!!

#

+

'

#+#*

与同组术前相比

!+L

!

手术成功率及耳内镜检查
!

结果!表
!

"显示$

自体砧骨组术后
P̂ X

为
"

'

&"3̂ SY

者
&(

例

!

!$+!g

"'

&&

'

!"3̂ SY

者
L)

例!

)L+"g

"#手术成

功
)&

例!

**+!g

"(钛质听骨组术后
P̂ X

为
"

'

&"

3̂ SY

者
*

例!

!L+Lg

"'

&&

'

!"3̂ SY

者
&(

例

!

)L+Lg

"#手术成功
!L

例!

*(+(g

"&

'(

例患者手

术前后
P̂ X

差异有统计学意义!

!

!

hL)+"(L

#

+

'

"+"&

"&图
&

'

!

分别显示非中耳胆脂瘤及中耳胆脂

瘤典型患者的耳内镜及纯音听力检查结果&

表
9

!

患者手术前后
!̂ @

比较

$

!

g

"

!

组别
P̂ X

%

3̂ SY

#

'

!# !!

'

"# "!

'

(#

(

(#

自体砧骨组!

.%''

"

!

术前
(

!

++*

"

!+

!

"!+"

"

")

!

+"++

"

"!

!

(!+)

"

!

术后
!'

!

"++"

"

(*

!

*(+#

"

!"

!

!)+"

"

(

!

++*

"

钛质听骨组!

.%(#

"

!

术前
!

!

(+(

"

)

!

"'+$

"

!"

!

+#+#

"

&

!

(#+#

"

!

术后
$

!

"(+(

"

!'

!

*(+(

"

'

!

"#+#

"

!

!

(+(

"

总体!

.%&'

"

!

术前
+

!

++"

"

""

!

""+&

"

+#

!

+!+$

"

(#

!

(!+(

"

!

术后
"(

!

"++#

"

*!

!

*(+!

"

!)

!

!)+)

"

+

!

++"

"

!!

P̂ X

$气
#

骨导差

图
8

!

非中耳胆脂瘤典型病例

!!

患者女性#

+(

岁#左耳反复流水'流脓
'

年余
+P

$术前耳内镜(

^

$术后
'

个月耳内镜(

G

$术前纯音听力!

**3̂ SY

"(

I

$术后
'

个月纯音听

力!

*3̂ SY

"

图
9

!

中耳胆脂瘤典型病例

!!

患者女性#

(&

岁#右耳反复流脓近
+

年
+P

$术前耳内镜(

^

$术后
'

个月耳内镜(

G

$术前纯音听力!

+#3̂ SY

"(

I

$术后
'

个月纯音听力!

!#

3̂ SY

"

<

!

讨
!

论

近
L"

年来#高分子聚乙烯'羟基磷灰石'钛质金

属'生物陶瓷等材质的人工听骨先后被广泛应用于

听骨链中断患者的听力重建#并取得了一定的疗

效&对于不同的患者#应选择不同材料及方法&在

临床工作中#针对镫骨完整而砧骨有不同程度破坏

或中断的非中耳胆脂瘤患者#建议采用自体砧骨搭

桥进行听骨链重建(针对听骨链不同程度破坏的中

耳胆脂瘤患者#则根据镫骨板上结构情况选择钛质

人工听骨
7J?7

或
HJ?7

植入#进行听骨链重建&

非中耳胆脂瘤鼓室成形术中自体砧骨再利用

&!!
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主要有以下优点$生物相容性好#不会排异(取材方

便#医疗成本低(传音功能好'无病毒感染风险等&

由于砧骨的特殊形状#经加工塑形后用来桥接已中

断的听骨链较为方便#而且能长期保持其植入时的

形状和大小(此外#听骨链表面被鼓室黏膜覆盖#患

者多能长期存活)

(

*

&自体砧骨不足之处为$砧骨塑

形时#磨出的沟槽和洞臼需要与连接的锤骨'镫骨

头相匹配#过大容易脱落#过深可能导致粘连#过

小'过浅则不能形成稳定的连接&这就要求术者具

备一定的手术经验#一般来说臼状凹陷略大于镫骨

头而刚好容纳镫骨头即可&此外#砧骨塑形一般须

使用高速电钻#建议使用细沙微钻头#磨削的同时

用
"+'g

氯化钠液灌洗降温#防止热损伤对砧骨残

体的破坏&

对于中耳胆脂瘤#

a202Z>3>@

等)

*

*发现#

L'g

手

术显微镜下不能发现的听骨腐蚀在扫描电镜下发

现有中至重度腐蚀#而自体听骨再利用有上皮或胆

脂瘤残留的风险&因此#在中耳胆脂瘤鼓室成形术

中#建议采用钛质人工听骨植入进行听骨链重建&

钛质人工听骨具有以下优点$!

&

"生物组织亲和性

较好#耐久性也相对较优#质量相对较小(!

!

"钛骨

对声音传导起促进作用#声音可塑性良好)

%

*

(!

L

"不

易脱位)

'

*

&钛质人工听骨的缺点主要为价格较贵&

临床致力于使慢性中耳炎患者获得干耳#并提

高其听力&现代科技的发展#使耳科医师在听骨链

重建材料上有了更多的选择&理想的听骨假体应

该具有无毒性'生物兼容性'塑形简易'易植入'操

作简便'传音效果好'效果长期稳定等特点)

&

*

&本研

究中#两种方法的成功率均大于
*"g

#术后无严重

不良事件发生#患者均获得了较好的听骨链重建&

因此#对于慢性中耳炎患者#应根据其听骨损伤情

况#选择合适的材料进行听骨链重建#以提高手术

效果&
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