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  先天性腓骨缺如极为少见, 我院近期

遇 1例, 报道如下。

病例资料  患者, 男, 11 岁, 足月顺

产,出生后即出现右小腿短小, 随年龄增

长更加明显。体检: 右足外翻, 右小腿较

左侧明显细小, 未触及腓骨下段。其它检

查无异常。X 线平片: 右小腿腓骨仅见上

下两端骨骺显示, 腓骨干未显示。右胫骨

较左胫骨粗。右胫骨远端骨骺外侧发育

不良, 呈外窄内宽/ 三角形0 改变, 右足距

骨-胫骨关节不稳, 向外侧移位。X 线诊

断:右腓骨先天性缺如伴胫骨远端发育畸

形,足外翻(图 1)。

  讨论  本病病因不明, 应属胚胎期发

育异常。有人认为是由于肌肉纤维发育

不成熟, 长度生长减少所引起, 常单侧发

病, 无遗传性[ 1]。典型 X线表现为腓骨部

分或全部缺如, 胫骨下段及足外翻畸形。

上述表现不一定同时出现, 本例同时可见

腓骨大部分缺如和足外翻畸形 X 线典型

表现。
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图 1  X 线正侧位片。右小腿腓骨大部分缺如,

仅见上下两端骨骺。
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