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목 적

견관절 회전근 개 파열시 관절경적 복원술의 우수한 결과가 보고 되어지고 있으나, 실제로 복원술 후 대결절

에 부착 되어진 회전근 개의 건이 상완골에 어느 정도의 비율로 치유되는지에 대하여 알아보고자 하였다. 또한

저자들은 회전근 개 중 극상건 단독으로 전층 파열된 환자들에서 관절경적 복원술 후 건 치유율의 결과를 이미

보고 되어진 관혈적 또는소절개 봉합술의 것과비교하고자 하였다.

대상 및 방법

연속적인 3 0례의 극상건 만성 전층 파열 환자 중에서 2 3례에서 simple single row anchor를, 7례에서

double row anchor를사용해 관절경적복원술을 시행하였다.

환자들의 연령은 4 8세부터 8 2세로 평균6 3세 였으며, 평균 추시 기간은 1 3개월부터 2 2개월로 평균1 6개월 이

었다. 술전과 마지막 추시에 주관적 및 객관적인 기능적인 평가를 위해 Constant score와 UCLA score를 측

정하였다.

해부학적인 건 치유를 확인하기 위해 3 0례 전례에서 술후 6개월에서 2 0개월, 평균 1 0개월째 M R

a r t h r o g r a m ( 2 5례)이나 M R I ( 5례)를 시행하였다.

결 과

회전근 개의대결절에 대한완전한 치유는 3 0례 중 2 1례( 7 0 . 0 % )였고, 부분적인치유는 3례( 1 0 % )였다. 극상건

이 전혀 치유되지 않아 대결절에 부착되지 못한 경우는 6례( 2 0 % )였으나, 그중 5례에서는 술후 남아있는 결손이

처음 술전보다는 작았다.

주관적 평가로 3 0례중 2 6례 환자( 8 6 . 7 % )에서 술후 결과에 만족하였다. 객관적인 평가로 Constant score는

술전 평균5 3 . 9 (±1 0 . 3 )점에서 술후마지막 추시 관찰시에 8 2 . 2 (±1 0 . 7 )으로향상되었다( p < 0 . 0 5 ) .

견관절의 전방 거상시 근력이 대결절에 완전히 치유된 례( 7 . 1 k g s±2 . 4 )에서 전혀 치유되지 않았거나 부분 치

유를 보인례( 4 . 5 k g s±1 . 9 )에서보다 통계학적으로의미있는 향상을 보였다( p < 0 . 0 5 ) .

건 치유에 결정적인 영향을 미치는 인자는 환자의 나이와 동반된 극하건 또는 견갑하건의 d e l a m i n a t i o n이었

다. 65세 이상의 환자에서는단지4 1 %만이대결절에 극상건의 완전한 치유율을 보였다( p < 0 . 0 5 ) .
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결 론

회전근개 중 극상건 단독으로 전층 파열된 례에서의 관절경적 복원술 후 7 0 %에서 완전 치유를 보여, 이미 보

고 되어진 관혈적 또는소절개 봉합술의 치유율에 크게뒤지지 않았다.

술후 극상건의 불완전한 치유는 근력 저하와 직접적인 연관을 가졌다. 특히, 노령 환자와 극하건 또는 견갑하

건의d e l a m i n a t i o n의 상태가 술후낮은 치유율과 밀접한 관련이 있었다.

자유연제 Ⅲ
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