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·个案报告·

外伤性漂浮锁骨 1 例报道
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胸锁关节骨折脱位和肩锁关节骨折脱位是上肢常

见的损伤类型，常由直接或间接暴力引发的中高能量

损伤导致，而同时发生胸锁及肩锁关节损伤，即漂浮

锁骨则较为罕见［1］。锁骨双极脱位导致的漂浮锁骨容

易发生漏诊，所以术前细致的体格检查和影像检查至

关重要。现报道 1 例本院 2022 年收治的漂浮锁骨患

者，并对其诊断、治疗过程进行重点讨论。

1 病例资料

患者，男，56 岁。主因“高处坠落伤 4 h”收入

院。专科查体：患者双侧胸锁关节不对称，右侧胸锁

关节处可见 2 cm×3 cm 大小局部隆起畸形，肿痛明

显；右侧肩锁关节处轻压痛，未见明显畸形，右肩外

展上举受限。X 线片及 CT 显示：右胸锁关节脱位；

双侧肋骨多发骨折；右肺挫伤及右侧胸腔积液（图

1a, 1b）。初步诊断：右胸锁关节脱位（前脱位）；血

气胸；肺挫伤；双侧肋骨多发骨折。入院后对该患者

采取胸腔闭式引流，给予抗感染、化痰及对症支持治

疗。

伤后第 9 d 患者病情平稳，在全身麻醉下行右胸

锁关节脱位切开复位内固定术。术中见右胸锁关节完

全脱位，周围附着的关节囊完全撕裂。仔细处理脱位

关节，直视下复位满意后，克氏针临时固定，选择外

踝解剖锁定加压接骨板跨胸锁关节固定。术中透视见

右胸锁关节脱位复位良好，固定位置满意；术后第 2

d 患者自诉右肩部疼痛较显著。检查发现右肩及伤口

周围轻度肿胀，敷料包扎处少量渗出，右臂末梢血

运、感觉良好；术后第 3 d 查房发现患者右胸锁关节

处疼痛减轻，但右肩锁关节处突起畸形，琴键征

（+），压痛明显。行 X 线及右肩关节 CT 三维重建

（图 1c, 1d） 后发现右肩锁关节脱位 （Rockwood Ⅲ
型），考虑术前隐匿性损伤术后显现。积极与患方沟

通，又于 9 d 后全麻下行右肩锁关节脱位切开复位内

固定术。术中探查见肩锁关节囊完全撕裂，喙锁韧带

部分断裂，锁骨远端向后上方脱位。清理关节，临时

复位后选择右侧锁骨钩板进行固定。透视见锁骨稳

定，胸锁端及肩锁端位置及固定良好可靠。二次术后

患肢疼痛逐渐缓解，伤口愈合良好，并逐步进行功能

锻炼。患者于术后 1 个月（图 1e）及术后 1 年（图

1f）来本院进行复诊。目前随访 1 年，查体可见患肢

功能恢复良好（图 1g）；X 线片示锁骨外形正常，胸

锁及肩锁关节对位关系良好，内固定位置满意。遂 1
年后于本科全麻下行内固定装置去除术（图 1h）。

2 讨 论

在 1831 年，Porral 首次对漂浮锁骨进行了报

道，该损伤通常继发于高能量损伤，如机动车碰撞或

从高处坠落。本例患者高处坠落时，右前外侧胸部首

先接触地面导致胸锁关节及胸部损伤。暴力继续沿锁

骨向远端进行传导，导致肩锁关节继发损伤。笔者分
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图 1 患者，男，56 岁，胸锁关节脱位及肋骨骨折、肩锁关节脱位。1a, 1b: 术前 X 线片及 CT 见胸锁关节脱位及肋骨骨折；

1c, 1d; 术后第 3 d X 线片及右肩关节 CT 三维重建见肩锁关节脱位；1e, 1f: 术后 1 个月及 1 年 X 线片示锁骨外形正常，胸锁

及肩锁关节对位关系良好，内固定位置满意；1g: 术后 1 年患肢功能恢复良好；1h: 取出内固定装置后影像所见。

Figure 1. A 56-year-old male. 1a, 1b: Preoperative X-ray and CT showed sternoclavicular dislocation and rib fracture; 1c, 1d: X-ray and
three-dimensional CT reconstruction 3 days postoperatively revealed acromioclavicular dislocation; 1e, 1f: X-ray showed normal appear⁃
ance of the clavicle, good alignment of the sternoclavicular and acromioclavicular joints, with satisfactory internal fixation position one
month and one year after revision surgery; 1g: The patient recovered limb function recovered well one year after surgery; 1h: X ray finding
after removing the internal fixation device.
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析，该患者术后延迟肩锁关节脱位的机制是受伤当时

肩部未受到直接暴力作用，且有肩锁韧带及喙锁韧带

的保护，以致就诊时未见明显的肩锁关节脱位征象，

而当胸锁关节脱位复位内固定术后应力集中于肩锁关

节处后，导致肩锁关节脱位。

漂浮锁骨的受伤机制较为复杂，尚未达成共识。

本例患者高处坠落时，右前外侧胸部首先接触地面，

直接暴力导致胸锁关节及胸部损伤。因受胸大肌及胸

锁乳突肌牵拉，导致胸锁关节向前上方脱位。此后，

暴力继续沿锁骨向远端进行传导，导致肩锁关节继发

损伤。可见，暴力方式及韧带的保护作用可能导致术

后发生延迟肩锁关节脱位现象。所以笔者认为诊断胸

锁关节脱位的同时，怀疑合并肩锁关节脱位者，术前

均应严格做好体格检查和相关影像检查以免漏诊。

本例患者就诊初期行体格检查示肩部仅有轻压痛

合并外展受限，未见明显肿胀畸形。术前 X 线片未

见明显脱位，因而未行进一步检查，导致对肩锁关节

脱位的漏诊。笔者建议对怀疑合并肩锁关节脱位患者

应行详细体格检查，并通过影像学检查对损伤进行正

确的分型。除骨科基础查体外，可行一些特殊体格检

查，如肩关节前后抽屉试验及上下运动试验来判断有

无合并肩锁关节脱位。此外，拍摄 X 线片时可选择

特殊体位进行辅助判别。双侧负重 Zanca 位 X 线片

可以避免肩胛冈与肩锁关节重叠，双侧对比可更好地

判断肩锁关节有无脱位发生［2，3］。当喙锁韧带连续性

未完全中断时，肩锁关节能保持相对正常的解剖位

置，因而出现假阴性结果，所以应力位 X 线片还可

以帮助鉴别Ⅱ型损伤和Ⅲ型损伤［4］，但与此同时，也

会增加患者检查时的痛苦。由于肩关节正位 X 线片

不能准确判断锁骨与肩峰的位置关系，所以还可通过

腋位 X 线片判断锁骨远端前后移位情况，避免疾病
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发生进展。此外，对临床查体和 X 线片表现对于低

度损伤和正常变异不确定时，CT 及 MRI 成像是十分

有价值的帮助。

对于锁骨双极脱位患者的治疗，循证文献不多，

并无统一治疗标准。本案例选择行胸锁关节和肩锁关

节切开复位内固定术治疗，术后 1 年随访患者恢复良

好，但也有学者发现通过对锁骨两端进行钢板固定，

容易使应力集中在钢板中间，导致锁骨中段疲劳骨折

的发生［5］。此外，一些学者对于此类损伤选择保守治

疗，疗效尚可［6，7］。结合本例患者及文献报道，笔者

认为，对于锁骨双极脱位而言，因其对肩部及上肢功

能影响较大，建议积极行手术治疗。手术方式可选择

跨关节融合的绝对稳定的钉板固定系统，也可选择更

加符合生物力学的弹性固定方式，如克氏针、Endo⁃
button 等［8］。
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