
书书书

·
!"#$

·

!"#$%&'()*+,-.

/0 1 2 3 4 5 6 7 8 9

!"#

　
$%&

　
'()

　
*+,

（
%&'()*+'),-./01

，
23%&4

　５４１００１）


5678

　　【
:;

】　
<7

　
9:;<=.>?@ABCDEFGHIJKLM=.>?NOP

。

%&

　
QRSTUVWXYZ[\EFGHIJKLN

８０
]^8_`aDb

，
cde_fg.

@A=.>?h

（ＴＴ
h

）
ifEjk@A=.>?h

（ＡＭ
h

），
lh

４０
]

。
mnLM=.>?

Nop

，
qrstuLv

Ｘ
wx=.>?yz{A

、
|{AN}pi=.~��

Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
w

N�DA�

，
sZ�t(e�

。
=>

　ＴＴ
h=.>?op_

（４７．１３±６．７８）ｍｍ，
��o�

ＡＭ
hN

（４２．１０±４．６５）ｍｍ（Ｐ＜０．０５）。ＴＴ
hi

ＡＭ
h=.>?yz{A}pe�_

（５３．３３±
６．６８）°、（４５．２５±４．９３）°，

y|{AN}pe�_

（４４．４５±８．５９）°、（３７．１３±６．５２）°，
;h�9

:

，
����t(��

（Ｐ＜０．０５）。ＴＴ
hi

ＡＭ
h=.~�N�DA�e�_

（６１．２２±
６．０９）％、（６５．０１±４．８３）％，

;h�9:

，
����t(��

（Ｐ＜０．０５）。
=?

　
�

ＴＴ
�L�

9

，ＡＭ
�LK�N=.>?��

，
}p��

，
���@A�EFGHIN����x

，
��HI

N�oJK

。

【
@AB

】　
EFGHI

；
JK

；
=.>?

；
@ABC

；Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
w

【
2CDEF

】Ｒ６８６．５ 【
GHIJK

】Ａ 【
GLMF

】１６７３６５７５（２０１９）０１００３１０４
ＤＯＩ：１０．１１８６４／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３．２０１９．０１．０９

Ｅｆｆｅｃｔｏｆｄｉｆｆｅｒｅｎｔｌｏｃａｔｉｏｎｍｅｔｈｏｄｓｏｎｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌｉｎａｎｔｅｒｉｏｒｃｒｕｃｉａｔｅｌｉｇａｍｅｎｔ
ｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ
ＳＯＮＧＥｎｈｏｎｇ，ＺＯＵＧｕｏｙａｏ，ＬＩＵＲｕｉｄｕａｎ，ＬＩＪｉｎｙａｎｇ
（ＤｅｐａｒｔｍｅｎｔｏｆＳｐｉｎａｌａｎｄＯｓｔｅｏｐａｔｈｙＳｕｒｇｅｒｙ，ＡｆｆｉｌｉａｔｅｄＨｏｓｐｉｔａｌｏｆＧｕｉｌｉｎＭｅｄｉｃａｌＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙ，Ｇｕｉｌｉｎ，Ｇｕａｎｇｘｉ
５４１００１，Ｃｈｉｎａ）

【Ａｂｓｔｒａｃｔ】Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ　Ｔｏｃｏｍｐａｒｅｔｈｅｅｆｆｅｃｔｂｅｔｗｅｅｎｔｗｏｌｏｃａｔｉｏｎｍｅｔｈｏｄｓｏｎｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌｉｎ
ａｎｔｅｒｉｏｒｃｒｕｃｉａｔｅｌｉｇａｍｅｎｔｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ．Ｍｅｔｈｏｄｓ　Ａｔｏｔａｌｏｆ８０ｐａｔｉｅｎｔｓｕｎｄｅｒｇｏｉｎｇｓｉｎｇｌｅｂｕｎｄｌｅ
ａｎｔｅｒｉｏｒｃｒｕｃｉａｔｅｌｉｇａｍｅｎｔｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎｗｉｔｈｈａｍｓｔｒｉｎｇａｕｔｏｇｒａｆｔｓｗｅｒｅｓｅｌｅｃｔｅｄａｓｓｕｂｊｅｃｔｓ，ａｎｄｗｅｒｅ
ｒａｎｄｏｍｌｙｄｉｖｉｄｅｄｉｎｔｏｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌｕｓｉｎｇｔｒａｎｓｔｉｂｉａｌａｐｐｒｏａｃｈｇｒｏｕｐ（ＴＴｇｒｏｕｐ）ａｎｄｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌ
ｕｓｉｎｇａｎｔｅｒｏｍｅｄｉａｌｐｏｒｔａｌｇｒｏｕｐ（ＡＭｇｒｏｕｐ），ｗｉｔｈ４０ｃａｓｅｓｉｎｅａｃｈｇｒｏｕｐ．Ｔｈｅｌｅｎｇｔｈｏｆｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌ
ｗａｓｒｅｃｏｒｄｅｄｄｕｒｉｎｇｏｐｅｒａｔｉｏｎ，ｔｈｅａｎｇｌｅｏｆｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌｉｎｔｈｅｃｏｒｏｎａｌａｎｄｓａｇｉｔｔａｌｖｉｅｗｓａｎｄｔｈｅ
ｒｅｌａｔｉｖｅｐｏｓｉｔｉｏｎｏｆｆｅｍｏｒａｌｔｅｒｍｉｎａｔｉｏｎａｗａｙｆｒｏｍＢｌｕｍｅｎｓａａｔｌｉｎｅｗｅｒｅｍｅａｓｕｒｅｄａｎｄｃａｌｃｕｌａｔｅｄｉｎ
Ｘｒａｙｉｍａｇｅｓａｆｔｅｒｏｐｅｒａｔｉｏｎ，ａｎｄｔｈｅｎｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌａｎａｌｙｓｉｓｗａｓｐｅｒｆｏｒｍｅｄ．Ｒｅｓｕｌｔｓ　Ｔｈｅｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌ
ｌｅｎｇｔｈｏｆｔｈｅＴＴｇｒｏｕｐｗａｓｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙｌｏｎｇｅｒｔｈａｎｔｈａｔｏｆｔｈｅＡＭｇｒｏｕｐ［（４７．１３±６．７８）ｍｍｖｓ．
（４２．１０±４．６５）ｍｍ，Ｐ＜０．０５］．Ｔｈｅａｎｇｌｅｓｉｎｃｏｒｏｎａｌ／ｓａｇｉｔｔａｌｖｉｅｗｓｏｆｔｈｅＴＴｇｒｏｕｐａｎｄｔｈｅＡＭ
ｇｒｏｕｐｗｅｒｅ（５３．３３±６．６８）°／（４４．４５±８．５９）°ａｎｄ（４５．２５±４．９３）°／（３７．１３±６．５２）°ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅ
ｌｙ，ａｎｄｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓｗｅｒｅｏｂｓｅｒｖｅｄｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏｇｒｏｕｐｓ（Ｐ＜０．０５）．Ｔｈｅｒｅｌａｔｉｖｅｐｏｓｉｔｉｏｎｓ
ｏｆｔｈｅｆｅｍｏｒａｌｔｅｒｍｉｎａｔｉｏｎｗｅｒｅ（６１．２２±６．０９）％ ａｎｄ（６５．０１±４．８３）％ ｉｎｔｈｅＴＴｇｒｏｕｐａｎｄｔｈｅＡＭ
ｇｒｏｕｐｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ，ａｎｄｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｗａｓｏｂｓｅｒｖｅｄｂｅｔｗｅｅｎｔｈｅｔｗｏｇｒｏｕｐｓ（Ｐ＜０．０５）．

·１３·
!"#$

　２０１９
%&

１４
'&

１
(

　　　　　
ＪｏｕｒｎａｌｏｆＭｉｎｉｍａｌｌｙＩｎｖａｓｉｖｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，２０１９，１４（１）



Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ　ＣｏｍｐａｒｅｄｗｉｔｈｔｈｅＴＴｔｅｃｈｎｉｑｕｅ，ｔｈｅｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌｅｓｔａｂｌｉｓｈｅｄｂｙＡＭｔｅｃｈｎｉｑｕｅｏｂｔａｉｎｓ
ｓｈｏｒｔｅｒｌｅｎｇｔｈａｎｄｓｍａｌｌｅｒａｎｇｌｅ，ｃａｎｂｅｌｏｃａｔｅｄｏｎｔｈｅａｎａｔｏｍｉｃａｌｆｏｏｔｐｒｉｎｔｏｆｔｈｅａｎｔｅｒｉｏｒｃｒｕｃｉａｔｅ
ｌｉｇａｍｅｎｔｍｏｒｅｅａｓｉｌｙ，ａｎｄａｃｈｉｅｖｅｓｅｑｕａｌｌｅｎｇｔｈｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ．

【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】　Ａｎｔｅｒｉｏｒｃｒｕｃｉａｔｅｌｉｇａｍｅｎｔ；Ｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ；Ｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌ；Ｌｏｃａｔｉｏｎｍｅｔｈｏｄ；
Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔｌｉｎｅ

　　
EFGHI

（ａｎｔｅｒｉｏｒｃｒｕｃｉａｔｅｌｉｇａｍｅｎｔ，ＡＣＬ）
��

v ¡¢£¤@¥¦§¨©ª¢£«¬

，
5­¢£®

¦JK

ＡＣＬ
¯°±N²³B´

。
D�µ@B´

、
H

I¶·

、̧
¹B´�º»y¼@½¾

［１］，
¿ÀEN#

$ÁÂÃ_=.>?NA�DLvJKHINÄÅ

Æ�Ç¢£ÈÉ�ÊËNOP

［２－３］。
K�ÌÍN=

.>?¯ÎLÏÈN¢Ð

，
5­g.K�=.>?

（ｔｈｅｓｉｎｇｌｅｉｎｃｉｓｉｏｎｔｒａｎｓｔｉｂｉａｌｔｅｃｈｎｉｑｕｅ，ＴＴ
�L

）
if

EjkK�=.>?

（ｔｅｃｈｎｉｑｕｅｔｈｒｏｕｇｈｔｈｅａｎｔｅｒｏｍｅ
ｄｉａｌｐｏｒｔａｌ，ＡＭ

�L

）̄
!" TN;<@A�L

。

Ñ#$QRÒST

ＴＴ
�Li

ＡＭ
�LZ

ＡＣＬ
JK

LN/]ÓÔ

，
5­=.>?op

、
}pÇ=.~�

N�DA�¶ÕÖ;<@A�LD=.>?NOP

，

×¨_!"°±ØÙ¼@NÚÛ

。
�ÜÝÞßàá

¦

。

１　
NOP%&

１．１　
-./0

　
QRâ1U

２０１２
ã

９
äå

２０１５
ã

９
äSTUVWXYZ[\

ＡＣＬ
JKN^8

８０
]_

`aDb

，
æcdçèéCe_

ＴＴ
hi

ＡＭ
h

，
lh

４０
]

。
êM

ＴＴ
hë

１６
]

，
ì

２４
]

，
ãí

１８～５７
（３６．８８±１０．５９）

î

；
ïð

１８
]

，
ñð

２２
]

；
ò�ó

¡

：
ÄÅ�

１８
]

，
ôõ�

５
]

，
êö0�

１７
]

。ＡＭ
hë

１７
]

，
ì

２３
]

，
ãí

１６～５８（３８．３７±１０．７６）
î

；
ïð

１２
]

，
ñð

２８
]

；
ò�ó¡

：
ÄÅ�

２０
]

，

ôõ�

８
]

，
êö0�

１２
]

。
÷øùsg.~�ú

û.ü

、
j0kýHIþÿ^8

。
LE!f

ＭＲＩ
�

Í

ＡＣＬ
þÿ

。
;h¥�

、
ãí

、̂
"Çò�ó¡�Ó

Ô9:

，
��#�t(��

（Ｐ＞０．０５），
$�%9¥

。

Ñ#$M^8!&'ÎL()*�+Ç,�-.!

"#$N/¾+

。

１．２　
1234

　
;h^8!0*¼h'12ÏÎ

L

，
34B´_567ù34

，
¢£®ST

Ｓｍｉｔｈ＆
Ｎｅｐｈｅｗ

8�

，
Y9!:UVWXY

，
=.Çg.;e

�<T

Ｅｎｄｂｕｔｔｏｎ
Ç=>?@µ@

。（１）ＴＴ
h

：
 A

BCK�g.>?v

，
Ug.>?�B=.@AC

，

@A�=.0DjE

ＡＣＬ
F;��sK�=.>

?

。（２）ＡＭ
h

：
GHfEjkBI�B=.@AC

，

@A�=.0DjE

ＡＣＬ
F;��sK�=.>

?

，
êJÎLKLÇBC!�

ＴＴ
h¼ò

。
Lv A

¹Mð¢£ÌkAN

。

１．３　
5678

　
mn;hLM=.>?op

；
�L

vð¢£ÌkANxqrz{A

（
O

１）
Ç|{A

（
O

２）
x¢£w�PQY9NR}

（
=.>?}

p

）；
=.>?A�

（
O

３）：Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
wS=.D�

TUw

，Ａ、Ｂ
e�_=.0

、
jDEV�

Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
wF�

，Ｃ
_PQW=.~�

，ＡＣ／ＡＢ×１００％［４］
S=

.~�y

Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
wXYN�DA�

。
çÛqr

0Z,�ÎLN;A'[Á*qr

，
s:\!]

。

O

１　
Lvz{A}p

　　

O

２　
Lv|{A}p

　　

O

３　
=.>?}p

（
O^_`_

Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
w

，Ａ、Ｂ
e�_=.0

、
jDEV�

Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
wF�

，Ｃ
_PQW=.~�

）

·２３· ＪｏｕｒｎａｌｏｆＭｉｎｉｍａｌｌｙＩｎｖａｓｉｖｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，Ｆｅｂ．，２０１９，Ｖｏｌ．１４，Ｎｏ．１



１．４　
9:;<=

　
ST

ＳＰＳＳ１６．０
�t(abcZ

çÛe�

，
trÓÔd!ç

±
ef�

（ｘ±ｓ）
é^

，
;

h�9:ST

ｔ
gh

；
ghifα]:jk

０．０５。

２　
=

　
>

Lv

ＡＭ
h^8=.>?op��

ＴＴ
h

，
z{

A}p

、
|{A}p��

ＴＴ
h

，
>?~�A�9

ＴＴ
h�kv

，
;h�9:

，
��!��t(��

（Ｐ＜０．０５）。
lé

１。

Q

１　
1RSTUV56WX

、
YX

、
$Z7[\

　（ｘ±ｓ）

>?op

（ｍｍ）
z{A}p

（°）
|{A}p

（°）
>?~�A�

（％）

ＴＴ
h

４７．１３±６．７８ ５３．３３±６．６８ ４４．４５±８．５９ ６１．２２±６．０９
ＡＭ

h

４２．１０±４．６５ ４５．２５±４．９３ ３７．１３±６．５２ ６５．０１±４．８３
ｔ
]

４．０３１ ６．１５０ ４．３０２ ３．２３１
Ｐ
]

＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ０．０１３

３　
]

　
?

ZmnN=.>?A�¯

ＡＣＬ
JKÎLopN

²³ó¡

。
JKq³rr��HIN�oJK

，
st

¯JKvNHIyð¢£uvwÅMg.

、
=.~�

x��yz{�o

［５］。
êM¢Ð¯=.>?N@A

H|����

，
¼}Ã_[\JKq=.~�A��

ïð

１４
�

、
ñð

１０
�

［６－７］
qÉ�Ë~pNH|��

��

，
��HIN�oJK

。ＴＴ
�Li

ＡＭ
�L¯

!"�_ TN@AB´

，ＴＴ
�LyËr!"#$

M5­oq�c�vN!"±����ÁÂ

［８］，
¿

��¯=.>?��g.>?A�NOP

。
ST

ＡＭ
�LN��¯=.>?N@A�DB�

，
Z�g

.>?NOP

，
¿��¯%É�³*���ivE�

ÿN��

［９－１０］。

y

ＴＴ
�LM

，
0��g.>?NOP

，
³�f

@A�=.~�

（
ïð

１４
�

、
ñð

１０
�

），
m�x�

��³�oN

、
}p�_�GN=.>?

［１１］。

Ｍａｃｄｏｎａｌｄ
�

［１２］
#$ª�

ＴＴ
hLvyz{Ax=.

>?N}p_

５８°，̈ ＡＭ
h�_

４３°，
¿�8y!"

c�N¢£ÈÉÕeM�#����

。
�¼#$*

���

ＡＭ
�L��N=.>?#�¯y|{A�

¯z{Ax}p!��

［１３］，
�

ＴＴ
h=.>?��o

�

ＡＭ
h

，
sÃ_0�

ＡＭ
hN=.>?��

，
-}

p¦É§�

“
 ¡�¢

”
i

“
£¤�¢

”
ª1¥

。
Ñ#

$Ý�ix¦#$¼ò

，
�9�

ＴＴ
h

，ＡＭ
h=.>

?��

，
z{A

、
|{A}p��

（Ｐ＜０．０５）。
�¼

B§

，
Õ¨=.>?NA�5 d

Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
w7_

,©

［１４－１５］，
âªd«¬y

Ｘ
wM��­ÃN®¯p

w7_°þ

ＡＣＬ
JKq�o�NA�

。
f±N

Ｈａｒｎｅｒ
²eCÃ_�o�A�

Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
wNv

１／４
Y

［１６－１７］，
s%d5­

Ｋｈａｌｆａｙａｎ
�

［４］
NBCqr

=.>?M³�D�

Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
wopN9]

，
5 

mnNA�yv

２５％
Y

，
=.~��´A�ËòA

�

Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
w�=.0kDEVF�N

６５％ ～
６９％

x�

，̈
��

６０％
µ%É!"�Þ¶´

［１５，１８］。

Ｋｉｍ
�

［１９］
5­D

８２
]Z

ＡＣＬ
[\JKL^8NL

v

ＣＴ
qrvª�

，
�9�

ＴＴ
�L

，ＡＭ
�L��N

>?

，
=.~��D�

Ｂｌｕｍｅｎｓａａｔ
w��Nkv

。
Ñ

#$M

，
;h^8y=.~�y|{AxN�DA�

e�_

（６１．２２±６．０９）％
i

（６５．０１±４．８３）％，
!Ë

�

６０％，
¿

ＡＭ
hNA���kv

，
«¼ÝÞix¦

#$Ý�¼ò

。

·xX¦

，ＡＭ
�L��N=.>?��

，
}p

��

，
�0�Z�g.>?NOP

，
É�H|

ＡＣＬ
�

���

，
��HIN�oJK

。
¿�8N!"�Þ¯

¸���

，
��¹�c¼KN!"c�

。

^

　
_

　
G

　
H

［１］　
º»�

，
¼½¾

，
¿À�Á

，
�

．
zÂg.F;JKE

FGHIDHIJÃ�¢Ä¡éÅNOP

［Ｊ］．
M»

Æ¹JK01ÇÈ

，２０１６，３０（１）：１５－２０．
［２］　ｄａＳｉｌｖａＲＲ，ＭａｔｏｓＭＡ，ＣｏｓｔａＶＣＮＢ，ｅｔａｌ．Ｔｏｍｏ

ｇｒａｐｈｉｃＳｔｕｄｙｏｆＦｅｍｏｒａｌＰｏｓｉｔｉｏｎｉｎｇｉｎＡｎｔｅｒｉｏｒＣｒｕｃｉａｔｅ
ＬｉｇａｍｅｎｔＲｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎＵｓｉｎｇｔｈｅＴｒａｎｓｔｉｂｉａｌＴｅｃｈｎｉｑｕｅ
［Ｊ］．ＫｎｅｅＳｕｒｇＲｅｌａｔＲｅｓ，２０１７，２９（３）：１９５－２０２．

［３］　ＫｕｍａｒＳ，ＫｕｍａｒＡ，ＫｕｍａｒＲ．ＡｃｃｕｒａｔｅＰｏｓｉｔｉｏｎｉｎｇｏｆ
ＦｅｍｏｒａｌａｎｄＴｉｂｉａｌＴｕｎｎｅｌｓｉｎＳｉｎｇｌｅＢｕｎｄｌｅＡｎｔｅｒｉｏｒ
ＣｒｕｃｉａｔｅＬｉｇａｍｅｎｔＲｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎＵｓｉｎｇｔｈｅＩｎｄｉｇｅｎｏｕｓｌｙ
ＭａｄｅＢｅｒｎａｒｄａｎｄＨｕｒｔｌｅＧｒｉｄｏｎａＴｒａｎｓｐａｒｅｎｃｙＳｈｅｅｔ
ａｎｄＣａｒｍ［Ｊ］．ＡｒｔｈｒｏｓｃＴｅｃｈ，２０１７，６（３）：ｅ７５７－
ｅ７６１．

［４］　ＫｈａｌｆａｙａｎＥＥ，ＳｈａｒｋｅｙＰＦ，ＡｌｅｘａｎｄｅｒＡＨ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｒｅ
ｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｂｅｔｗｅｅｎｔｕｎｎｅｌｐｌａｃｅｍｅｎｔａｎｄｃｌｉｎｉｃａｌｒｅｓｕｌｔｓ
ａｆｔｅｒａｎｔｅｒｉｏｒｃｒｕｃｉａｔｅｌｉｇａｍｅｎｔｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＡｍＪ
ＳｐｏｒｔｓＭｅｄ，１９９６，２４（３）：３３５－３４１．

［５］　ＭＡＲＳＧｒｏｕｐ，ＡｌｌｅｎＣＲ，ＡｎｄｅｒｓｏｎＡＦ，ｅｔａｌ．Ｓｕｒｇｉｃａｌ

·３３·
!"#$

　２０１９
%&

１４
'&

１
(

　　　　　
ＪｏｕｒｎａｌｏｆＭｉｎｉｍａｌｌｙＩｎｖａｓｉｖｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，２０１９，１４（１）



ＰｒｅｄｉｃｔｏｒｓｏｆＣｌｉｎｉｃａｌＯｕｔｃｏｍｅｓＡｆｔｅｒＲｅｖｉｓｉｏｎＡｎｔｅｒｉｏｒ
ＣｒｕｃｉａｔｅＬｉｇａｍｅｎｔＲｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＡｍＪＳｐｏｒｔｓＭｅｄ，
２０１７，４５（１１）：２５８６－２５９４．

［６］　ＦａｌｃｉｇｌｉａＦ，ＰａｎｎｉＡＳ，ＧｉｏｒｄａｎｏＭ，ｅｔａｌ．Ａｎｔｅｒｉｏｒｃｒｕ
ｃｉａｔｅｌｉｇａｍｅｎｔｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎｉｎａｄｏｌｅｓｃｅｎｔｓ（Ｔａｎｎｅｒｓｔａ
ｇｅｓ２ａｎｄ３）［Ｊ］．ＫｎｅｅＳｕｒｇＳｐｏｒｔｓＴｒａｕｍａｔｏｌＡｒｔｈｒｏｓｃ，
２０１６，２４（３）：８０７－８１４．

［７］　ＩｒｉｕｃｈｉｓｈｉｍａＴ，ＲｙｕＫ，ＳｕｒｕｇａＭ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｃｏｒｒｅｌａ
ｔｉｏｎｏｆｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌｌｅｎｇｔｈｗｉｔｈｔｈｅｈｅｉｇｈｔａｎｄａｒｅａｏｆ
ｔｈｅｌａｔｅｒａｌｗａｌｌｏｆｔｈｅｆｅｍｏｒａｌｉｎｔｅｒｃｏｎｄｙｌａｒｎｏｔｃｈｉｎａｎａ
ｔｏｍｉｃａｌｓｉｎｇｌｅｂｕｎｄｌｅＡＣＬｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｋｎｅｅ
ＳｕｒｇＳｐｏｒｔｓＴｒａｕｍａｔｏｌＡｒｔｈｒｏｓｃ，２０１７，２５（２）：１６３２－
１６３７．

［８］　ＲｏｂｉｎＢＮ，ＪａｎｉＳＳ，ＭａｒｖｉｌＳＣ，ｅｔａｌ．Ａｄｖａｎｔａｇｅｓａｎｄ
ＤｉｓａｄｖａｎｔａｇｅｓｏｆＴｒａｎｓｔｉｂｉａｌ，ＡｎｔｅｒｏｍｅｄｉａｌＰｏｒｔａｌ，ａｎｄ
ＯｕｔｓｉｄｅＩｎＦｅｍｏｒａｌＴｕｎｎｅｌＤｒｉｌｌｉｎｇｉｎＳｉｎｇｌｅＢｕｎｄｌｅＡｎ
ｔｅｒｉｏｒＣｒｕｃｉａｔｅＬｉｇａｍｅｎｔＲｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ：ＡＳｙｓｔｅｍａｔｉｃ
Ｒｅｖｉｅｗ［Ｊ］．Ａｒｔｈｒｏｓｃｏｐｙ，２０１５，３１（７）：１４１２－１４１７．

［９］　ＤｏｍｎｉｃｋＣ，ＨｅｒｂｏｒｔＭ，ＲａｓｃｈｋｅＭＪ，ｅｔａｌ．Ｃｏｎｖｅｎ
ｔｉｏｎａｌｏｖｅｒｔｈｅｔｏｐａｉｍｉｎｇｄｅｖｉｃｅｓｗｉｔｈｓｈｏｒｔｏｆｆｓｅｔｆａｉｌｔｏ
ｈｉｔｔｈｅｃｅｎｔｅｒｏｆｔｈｅｈｕｍａｎｆｅｍｏｒａｌＡＣＬｆｏｏｔｐｒｉｎｔｉｎｍｅ
ｄｉａｌｐｏｒｔａｌｔｅｃｈｎｉｑｕｅ，ｗｈｅｒｅａｓｍｅｄｉａｌｐｏｒｔａｌａｉｍｉｎｇｄｅ
ｖｉｃｅｓｗｉｔｈｌａｒｇｅｒｏｆｆｓｅｔｈｉｔｔｈｅｃｅｎｔｅｒｒｅｌｉａｂｌｙ［Ｊ］．Ａｒｃｈ
ＯｒｔｈｏｐＴｒａｕｍａＳｕｒｇ，２０１６，１３６（４）：４９９－５０４．

［１０］ ＡｙａｌａＭｅｊｉａｓＪＤ，ＧａｒｃｉａＧｏｎｚａｌｅｚＢ，ＡｌｃｏｃｅｒＰｅｒｅｚ
Ｅｓｐａ珘ｎａＬ，ｅｔａｌ．ＲｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｂｅｔｗｅｅｎＷｉｄｅｎｉｎｇａｎｄ
ＰｏｓｉｔｉｏｎｏｆｔｈｅＴｕｎｎｅｌｓａｎｄＣｌｉｎｉｃａｌＲｅｓｕｌｔｓｏｆＡｎｔｅｒｉｏｒ
ＣｒｕｃｉａｔｅＬｉｇａｍｅｎｔＲｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎｔｏＫｎｅｅＯｓｔｅｏａｒｔｈｒｉｔｉｓ：
３０ＰａｔｉｅｎｔｓａｔａＭｉｎｉｍｕｍＦｏｌｌｏｗＵｐｏｆ１０Ｙｅａｒｓ［Ｊ］．Ｊ
ＫｎｅｅＳｕｒｇ，２０１６，３０（６）：５０１－５０８．

［１１］ＬｅｅＤＷ，ＫｉｍＪＧ．ＡｎａｔｏｍｉｃＳｉｎｇｌｅＢｕｎｄｌｅＡｎｔｅｒｉｏｒ
ＣｒｕｃｉａｔｅＬｉｇａｍｅｎｔＲｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎＵｓｉｎｇｔｈｅＭｏｄｉｆｉｅｄ
ＴｒａｎｓｔｉｂｉａｌＴｅｃｈｎｉｑｕｅ［Ｊ］．ＡｒｔｈｒｏｓｃＴｅｃｈ，２０１７，６（１）：
ｅ２２７－ｅ２３２．

［１２］ＭａｃｄｏｎａｌｄＰ，ＫｉｍＣ，ＭｃＲａｅＳ，ｅｔａｌ．Ｎｏｃｌｉｎｉｃａｌ

ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓｂｅｔｗｅｅｎａｎｔｅｒｏｍｅｄｉａｌｐｏｒｔａｌａｎｄｔｒａｎｓｔｉｂｉａｌ
ｔｅｃｈｎｉｑｕｅｆｏｒｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌｐｏｓｉｔｉｏｎｉｎｇｉｎａｎｔｅｒｉｏｒｃｒｕｃｉ
ａｔｅｌｉｇａｍｅｎｔｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ：ａｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅｒａｎｄｏｍｉｚｅｄ，
ｃｏｎｔｒｏｌｌｅｄｔｒｉａｌ［Ｊ］．ＫｎｅｅＳｕｒｇＳｐｏｒｔｓＴｒａｕｍａｔｏｌＡｒｔｈｒｏ
ｓｃ，２０１８，２６（５）：１３３５－１３４２．

［１３］
É

　
Ê

，
ËÌÍ

，
ÎÏÐ

，
�

．
EFGHIJKM;<

K�=.>?BCN9:

［Ｊ］．
M»ÑÒ01ÇÈ

，

２０１３，２１（８）：７４６－７５０．
［１４］ ＫａｄｉｊａＭ，Ｍｉｌｏｖａｎｏｖｉ Ｄ，Ｂｕｍｂａｉｒｅｖｉ Ｍ，ｅｔａｌ．

ＬｅｎｇｔｈｏｆｔｈｅｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌｉｎａｎａｔｏｍｉｃＡＣＬｒｅｃｏｎ
ｓｔｒｕｃｔｉｏｎ：ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｔｈｒｅｅｔｅｃｈｎｉｑｕｅｓ［Ｊ］．Ｋｎｅｅ
ＳｕｒｇＳｐｏｒｔｓＴｒａｕｍａｔｏｌＡｒｔｈｒｏｓｃ，２０１７，２５（５）：１６０６－
１６１２．

［１５］
®zÓ

，
ËÔÕ

．ＣＴ
OÖvYmJKð¢£×ØÙ

Ú

：３ＤＣＴ
ÕÖEFGHIJKvN.?��

［Ｊ］．
M

»hÛÜ~#$

，２０１５，１９（４０）：６３９７－６４０１．
［１６］ＳｉｎｈａＳ，ＮａｉｋＡＫ，ＡｒｙａＣＳ，ｅｔａｌ．Ｔｒａｎｓｔｉｂｉａｌｇｕｉｄｅ

ｗｉｒｅｐｌａｃｅｍｅｎｔｆｏｒｆｅｍｏｒａｌｔｕｎｎｅｌｉｎｓｉｎｇｌｅｂｕｎｄｌｅａｎｔｅｒｉ
ｏｒｃｒｕｃｉａｔｅｌｉｇａｍｅｎｔｒｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ［Ｊ］．ＩｎｄｉａｎＪＯｒｔｈｏｐ，
２０１５，４９（３）：３５２－３５６．

［１７］ＦａｒｒｏｗＬＤ，ＭｏｒｒｉｓＰＭ，ＨｕｓｔｏｎＫＬ，ｅｔａｌ．ＡＳｉｍｐｌｅ
ＲａｄｉｏｇｒａｐｈｉｃＳｉｇｎｏｆＶｅｒｔｉｃａｌＡｎｔｅｒｉｏｒＣｒｕｃｉａｔｅＬｉｇａｍｅｎｔ
ＴｕｎｎｅｌＰｌａｃｅｍｅｎｔ［Ｊ］．ＪＫｎｅｅＳｕｒｇ，２０１５，２８（５）：
４２８－４３１．

［１８］
ÝÞß

，
àá\

．
EFGHIJKL~�@AN!"

#$

［Ｊ］．
M»ÑÒ01ÇÈ

，２００８，１６（８）：５７４－
５７６，５９０．

［１９］ＫｉｍＫＩ，ＬｅｅＳＨ，ＢａｅＣ，ｅｔａｌ．ＴｈｒｅｅＤｉｍｅｎｓｉｏｎａｌＲｅ
ｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎＣｏｍｐｕｔｅｄＴｏｍｏｇｒａｐｈｙＥｖａｌｕａｔｉｏｎｏｆｔｈｅ
ＴｕｎｎｅｌＬｏｃａｔｉｏｎａｎｄＡｎｇｌｅｉｎＡｎａｔｏｍｉｃＳｉｎｇｌｅＢｕｎｄｌｅ
ＡｎｔｅｒｉｏｒＣｒｕｃｉａｔｅＬｉｇａｍｅｎｔＲｅｃｏｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ：ＡＣｏｍｐａｒｉ
ｓｏｎｏｆｔｈｅＡｎｔｅｒｏｍｅｄｉａｌＰｏｒｔａｌａｎｄＯｕｔｓｉｄｅｉｎＴｅｃｈ
ｎｉｑｕｅｓ［Ｊ］．ＫｎｅｅＳｕｒｇＲｅｌａｔＲｅｓ，２０１７，２９（１）：１１－
１８．

（
Qâãä

：２０１８１０１９　
Æåãä

：２０１８１２２３）

（
>?@

１０６
A

）

［３］　
æ

　
ç

，
Î

　
è

，
éêë

．
xìEíSî<QSîÆ

¹N!"¢T#$

［Ｊ］．
M»�ï<Q(ÇÈ

，２０１２，
１７（２）：６７－７１，８２．

［４］　
ð

　
ñ

，
Ë

　
ò

，
Îó1

，
�

．
EíNSî�ôä<

Q

：
íõhÛö¸~pÇÏÈ¥9:

［Ｊ］．
M»hÛ

Ü~#$

，２０１５，１９（１２）：１９５８－１９６３．
［５］　

÷

　
ø

，
ù

　
á

，
úûü

．
xìEíSî<Q�Sî

Æ¹N!"Vý

［Ｊ］．
!"�ï'(ÇÈ

，２０１４，
３０（９）：５４５－５４７．

［６］　
þÿë

．
EíSî<Q�ô!<QN!"±�9:

［Ｊ］．
M»�"'#ÇÈ

，２０１３，１５（８）：４４－４６．
［７］　

$%�

．
EíSî<Q%(�ÞN!"e�

［Ｊ］．
&

ò'()(ß

，２０１３，３４（４）：６０－６１，
v'

３．
［８］　

Ëû(

，
)*+

，
,�-

，
�

．
Sî<Qiôä<QD

<QVõ.ahÛOPND9#$

［Ｊ］．
�T�ï'

(ÇÈ

，２０１３，２９（４）：５００－５０３．
（
Qâãä

：２０１８１０１６　
Æåãä

：２０１８１２２１）

·４３· ＪｏｕｒｎａｌｏｆＭｉｎｉｍａｌｌｙＩｎｖａｓｉｖｅＭｅｄｉｃｉｎｅ，Ｆｅｂ．，２０１９，Ｖｏｌ．１４，Ｎｏ．１


