
Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移技术的起源和发展
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摘　要　Ｉｌｉｚａｒｏｖ教授提出“组织牵拉再生”的生物学原理，并以此为基础进行胫骨横向搬移血管再生的动物实验，标志着 Ｉｌｉｚａｒｏｖ

胫骨横向骨搬移技术的诞生。后来的研究者，特别是多位中国医生在此基础上不断创新，将该技术成功应用于临床，使得骨科医

生拥有了一种能真正有效治疗血栓闭塞性脉管炎、闭塞性动脉硬化、糖尿病足等下肢缺血性疾病的手段。本文对 Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横

向骨搬移技术的起源、发展历程及其在中国的发展现状进行了总结。
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移技术的研究和临床工作，首先发现骨搬移过程中骨缺损内

瘢痕等组织凋亡转化后再生的现象（“骨搬移哈尔滨现象”），

独创“胫骨横向骨搬移微血管网再生技术”“骨内骨搬移技

术”“牛鼻子引流技术（ｎｏｓｅｒｉｎｇｄｒａｉｎ，ＮＲＤ）”，并首先提出

“体外人工膝关节技术”。

下肢缺血性疾病主要包括血栓闭塞性脉管炎、闭

塞性动脉硬化、糖尿病足，特别是动脉以下血管闭

塞，患者会出现难以忍受的静息痛和足趾坏疽等症

状。对于此类疾病，以往缺乏确实有效的治疗方法。

Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移技术的出现，使得骨科医生拥
有了一种能真正有效治疗此类疾病的手段。为了使

广大骨科医生全面、真实地了解这项技术，笔者结合

文献及自己赴俄罗斯库尔干 Ｉｌｉｚａｒｏｖ医学中心考察的
经历，对Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移技术的起源和发展
情况介绍如下。

１　Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移技术的起源
为考察Ｉｌｉｚａｒｏｖ技术和横向骨搬移技术的起源，

笔者于２０１８年６月１４日从北京出发，驱车７５００ｋｍ，
历时近２周，于６月２５日到达了 Ｉｌｉｚａｒｏｖ技术的发源
地———俄罗斯库尔干。

在Ｉｌｉｚａｒｏｖ医学中心的病房、图书馆和博物馆，笔
者没有看到任何有关胫骨横向骨搬移治疗下肢缺血

性疾病的临床资料，只在 Ｉｌｉｚａｒｏｖ教授的著作———
Ｔｒａｎｓｏｓｓｅｏｕｓｏｓｔｅｏｓｙｎｔｈｅｓｉｓｔｈｅｒａｐｉｔｉｃａｌａｎｄｃｌｉｎｉｃａｌｔｈｅ
ｔｅｎｓｉｏｎ－ｓｔｒｅｓｓｅｆｆｅｃｔｏｎｔｈｅｇｅｎｅｓｉｓａｎｄｇｒｏｗｔｈｏｆｔｉｓ
ｓｕｅｓ［１］中看到了介绍胫骨横向骨搬移血管再生的动物
实验（图１），以及横向搬移腓骨治疗胫骨缺损的示意
图（图２）。

图１　Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移动物实验示意图

在得知笔者的来意后，Ｉｌｉｚａｒｏｖ医学中心的诺维科
夫教授给笔者一行人讲述了一个故事。２０世纪８０年
代，Ｉｌｉｚａｒｏｖ教授在给一位因下肢发凉、疼痛就诊的４０
岁男性患者（疑似血栓闭塞性脉管炎）进行治疗时，将

患者的胫骨人为造成骨折，进行纵向牵拉。其他骨科

医生都不理解 Ｉｌｉｚａｒｏｖ教授的做法，并提出质疑。最
终患者的症状得到缓解，但这种治疗方法仍遭到血管

科医生的反对和批评。笔者认为这可能就是胫骨横

向骨搬移技术治疗下肢缺血性疾病的起源。在此之
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图２　横向搬移腓骨治疗胫骨缺损示意图

前，Ｉｌｉｚａｒｏｖ教授还发现，用注射器针头刺腓骨延长部

位的软组织，针刺部位出血成喷射状，这可能也是

Ｉｌｉｚａｒｏｖ教授后来进行动物实验的灵感来源。但这些
传说均没有任何文字记载。

在诺维科夫教授心目中，Ｉｌｉｚａｒｏｖ技术不仅仅是一

种使用外固定器械的具体方法，更是代表了一种可能

性、一种理念。Ｉｌｉｚａｒｏｖ技术带给患者的可能性是奇迹
般的疗效，带给医生的可能性是想象不到的效果。这

种可能性是通过人体外部可调的外固定架，作用于身

体内部，使其发生反应；是人为造成骨折，促使机体

反应而产生效果，这种效果由骨科医生的手来控制，

这也是胫骨横向骨搬移的手术依据。Ｉｌｉｚａｒｏｖ技术

所蕴含的原理是“再生”，包括骨、神经、血管等在内

的所有组织都是可以再生出来的，这也是胫骨横向

骨搬移的手术原理。不理解这些，就无法理解

Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移技术对下肢缺血性疾病的治
疗效果。

２　Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移技术的发展
２．１　Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移技术的发展历程　根
据考察结果和文献记载，笔者对 Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨
搬移技术的发展历程进行了梳理。在这项技术的发

展过程中，以下几个事件值得我们关注：①１９９２年，
Ｉｌｉｚａｒｏｖ教授提出“组织牵拉再生”的生物学原理，并
在此基础上进行了胫骨横向搬移血管再生的动物实

验［１］；②２０００年，笔者研发了胫骨横向搬移血管再生

术的手术器械，并首次将该技术应用于临床［２］；③

２００２年，陈中伟医生提议将该技术更名为“骨搬移微
血管网再生技术”；④２０１２年，Ｙａｍａｎｏ医生提出了以
Ｉｌｉｚａｒｏｖ血管再生技术为基础的纤微外科（ｎａｎｏｓｕｒ
ｇｅｒｙ）概念，即肉眼看不见的血管再生重建技术；⑤
２０１９年，花奇凯医生应用该技术治疗糖尿病足的病
例数超过４００例。
２．２　Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移技术在中国的发展现
状　据Ｉｌｉｚａｒｏｖ医学中心的达肯尼教授讲，他们也曾
应用胫骨横向骨搬移技术治疗过糖尿病足，但仅限于

早期患者（有症状，但未出现坏疽），如果出现感染、坏

疽，就要转到感染骨科治疗。相比较而言，我国已在

应用胫骨横向骨搬移技术治疗糖尿病足和其他下肢

缺血性疾病方面，获得了丰富的临床经验和长足的进

步。２００１年，笔者的论文《胫骨横向搬移血管再生术
治疗血栓闭塞性脉管炎》［２］发表以后，引起了国内骨

科医生对该技术的广泛关注，并在近２０年的临床实
践中积累了大量病例和经验。香港中文大学医学院

的李刚教授认为，利用大动物可以做出缺血和血管再

生模型，但术前的静息痛、冰冷感、麻木等症状术后缓

解消失及坏疽的修复等用动物实验模型是做不出来

的，只有结合临床病例才有说服力。而我们在临床中

发现，胫骨横向骨搬移手术后第２天患者的静息痛、
冰冷感等症状就开始缓解。诺维科夫教授认为，这其

中的原因包括骨内压降低、骨髓内血管痉挛得到缓解

等因素；他还认为截骨时保护好骨髓内血管不受损伤

更加重要，因为骨髓是血管和骨膜等再生的来源，与

术后的症状改善有直接关系。随着手术方法的进步

和器械的完善，严重坏疽也可以利用ＮＲＤ进行修复。
目前在国内应用Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移技术治疗糖
尿病足坏疽的手术已在各地开展。从２０１５年开始，
每年在天津、太原等地都会召开胫骨横向骨搬移治疗

糖尿病足的学术研讨会。中国医师学会骨科医师分

会和中国中西医结合学会骨伤科专业委员会也在

２０１９年相继成立了胫骨横向骨搬移治疗糖尿病足的
专业学组。大家已经形成一个共识：我们已经有了可

以保留肢体的糖尿病足坏疽治疗方法。

３　小　结
Ｉｌｉｚａｒｏｖ教授提出“组织牵拉再生”的生物学原

理，并以此为基础进行胫骨横向搬移血管再生的动物

实验，标志着 Ｉｌｉｚａｒｏｖ胫骨横向骨搬移技术的诞生。
后来的研究者，特别是多位中国医生在此基础上不断
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创新，将该技术成功应用于临床，为下肢缺血性疾病

的治疗提供了一种真正有效的治疗手段。
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·简　讯·

中国中药协会骨伤科药物研究专业委员会／中国中医药研究促进会骨伤科分会
２０２０年（洛阳）学术年会暨第三届中国骨伤与药物学术大会（ＣＯＭ２０２０）

征文通知

　　为了促进骨伤科临床、基础和药物的发展，由中国中药协会和中国中医药研究促进会主办，中国中药协会骨伤科药物研究

专业委员会、中国中医药研究促进会骨伤科分会、河南省洛阳正骨医院（河南省骨科医院）、《中医正骨》编辑部、北京中医药大

学第三附属医院、北京协和医院、中国中医科学院中药研究所、中国中药协会药物研究评价技术中心承办的中国中药协会骨伤

科药物研究专业委员会／中国中医药研究促进会骨伤科分会２０２０年（洛阳）学术年会暨第三届中国骨伤与药物学术大会

（ＣＯＭ２０２０）将于２０２０年３月２６—２８日在河南省洛阳市召开。

本次大会将邀请中、西医临床、基础、企业等各界专家、学者及企业家，围绕“政策解读、共识启动、中成药合理应用、骨坏

死、骨关节炎、矫形、骨髓炎、骨质疏松、创伤、关节、脊柱、康复、微创、手法、骨肿瘤、显微、护理、青年、疼痛、风湿以及中医特色

疗法”等二十几个专题展开高层对话与学术交流，集中体现近年来骨科领域中医中药、西医现代医学以及企业研究所取得的新

成果、新技术与新经验。

现将征文事宜通知如下：

一、征文范围

骨伤科临床、基础、药学、护理等相关领域的学术论文。

二、征文要求

１．论文未在公开发行的刊物上发表，不涉及保密内容，文责自负。

２．论文要求主题明确、数据准确、语言精练、条理清晰。

３．论文正文不超过８０００字，并须附有４００～８００字的结构式摘要，包括目的、方法、结果、结论。勿投综述类论文。

４．青年论坛投稿，作者年龄须在４５周岁以下。作者在来稿中请务必注明出生年月。

三、投稿方式

本次大会委托《中医正骨》杂志对稿件进行查重初审，投稿请登录《中医正骨》官网（ｗｗｗ．ｚｙｚｇｚｚ．ｃｏｍ）注册作者个人信息，

并在论文题名前注明“ＣＯＭ２０２０年会投稿”（免审稿费）。集体投稿及１位作者多篇投稿的，每篇稿件均需单独上传至杂志网

站。本次大会将从投稿论文中评选出若干篇优秀论文进行壁报展示，同时推荐至《中医正骨》杂志审核发表。青年论坛优秀论

文，推荐参加大会青年论文演讲比赛，评出一、二、三等奖进行奖励。

四、截稿时间

２０２０年２月１４日 ２４∶００（以网站投稿上传时间为准）。

五、联系人

陈艳梅：１５９３７９１９３１８　　李晓乐：１３７８３１６０４９４

中国中药协会骨伤科药物研究专业委员会

中国中医药研究促进会骨伤科分会

２０１９年９月２０日

·６·　　　（总７２６）　　中医正骨２０１９年１０月第３１卷第１０期　ＪＴｒａｄＣｈｉｎＯｒｔｈｏｐＴｒａｕｍａ，２０１９，Ｖｏｌ．３１，Ｎｏ．１０　



