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Abstract

Thenarflap
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The lhenar f1ap is a lime-tested method 01 fingertip reconstruction
The authors re이ew thenar’lap with òase report，(J Med U’e SCI 2012:9(2):103-105)
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서 론

수부손앙 중 가장 흔한 것 중의 하나는 손가락끝 손상이다 재

건방법에는 비수술적치료 일차봉함，피부이식，피판솥，유리피판

술 퉁 다양하다% 이중에서 국소피판울의 일종인 엄지두영피판

은 문헌에 소개된 지 80년 정도로 오래 되었으냐 현재 까지도

안전 하고 효과적인 방법으로 인식 되고 있어서 있다 엄지두덩

띠판술에 대해 소개하고자 한다”

즐-렌

58 세 여자 환자로 외상으로 인해 3번째 화측 손가락의 배부

(volar) 끝마디에 손상으로 인해 뼈끝마디 일부와 피부 연조직음

포함한 압박손상을 입고 웅곱실로 내왼하였다 (Fig 1l 수술은 상

완신경마취 (brachi외 plexsus block)하에 진행되었고 먼저 상처부

위의 축은 초직틀을 깨끗이 정리하였다 손상받은 끝 쪽이 엄지

두덩피부에 무리하지 않고 자연스럽게 와 닿는 곳에 U자 모양의

견개부위흉 디자인 한 뒤 피판을 들어서 3번째 손가락의 연조직

부위틀 덮은 뒤 공여부위는 최대한 일차 봉합융 시행하였다 이

후 2주위에 피판에 대한 분리플 시행하였다 수출 후 6개웰째로
환지는 모양，관섣의 구축 등 득이소견이 없다 (Fig 2-5)
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Figure 1. (58YRIF)，Preoperative pholography ，
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Figure 2. π1enar f1ap harvest Figure 3. Reconstucti.on of injured fmger tip with thenar flap
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Figure 4. Posloperative pholography (6monlh) Figure 5. Posloperative pholography (6monlh)

고 찰

솜가락 끝손상의 치료 방법에는 여러 가지가 있고 그중에서

국소피판의 대표적인 방법을 살며보겠다 Atasoy- Kleinert 이
발표한 손바닥 V-y 전진피딴송은 손가락 속질 (pulp)의 상각피판

올 뼈악부위에서 거%빡여 피부 및 출기피판으로 만듣어 전진시

키는 방법으로 피판의 몽 쪽에 남는 부위는 VY 방법으로 봉합을

해주는 것이다 Kut1er 외측 VY 피판 술은 손상된 손가락 끔 부

위의 끝양족에서 정점을 번쪽 손가락 뼈 사이관쩔 수준에 2개의
삼각 띠판올 거상하여 용함해 주는 것이다 바닥앞옮김피판

(Vo!ar advancement f1ap}은 손가락 양쪽 면에 세로절개룹 가하

여 속질에서 피판을 거상하여 손가락 끝까지 앞으로 이동시켜 결

손 부위블 명어주는 것이다 l에

지역피딴슐에는 역혈행성 손가락 성피판 (revserse digital
따 l.ery island flap)이 대표적이여 이는 결손부위의 크기에 맞게

손상부위 노쪽 혹은 자부위에 피판을 작도한 후 피부절개후에 손

가락 동액의 몽 쪽 부위를 결창 후에 피판 출기함 언 쪽으로 박

리해 올라가며 손가락 신경을 분리한 뒤 피판올 거싱융}여피판

중기의 긴장이 없게 상처부위로 이동 후에 붕함올 하고 공여 부

는 피부이식용 시행하는 것이다m

영지두덩 피판은 1926년에 Gal.ewood 에 의해 처음으후 소개

된 국소피판슐로 비교적 고전적인 치료 방법이다 발표 당시는

피판의 방헝;올엄지두영이의 내측으로 하였다 엄지두덩피판술은

피부이식 혹은 손가팍교차피핀 \cross “1ger nap) 에 비해 견고하
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Myung soo Shin.않ung MinYun

고.glabrous 한 피부，종별한 연조직올 출수 있어서 3차원적으
로 째건하는 방엽의 장정이 있다 하지만 본 피판의 단점은 뀔곡

수축<f1exion conu-acb.1re)，딱딱함공여부의 흉터가 반생월 할 수

있기 때문에 이로 인해 %살 이후의 환자에게는 주의월 해야 한

다는 점이 발표되었다 하지만 Rinker에 의한 장기 분석에 따르

면 기존의 소수의 단기 분석에 따른 발표와는 달리 굳콕 수축，

공여부의 흉터 퉁이 심하지 않다고 최근에 발표되었다 u

이상으로 엄지두덩피판술은 복합적인 손가락끔 결손부위의 재

건 시에 효과적이고 믿을 수 있는 방법으로 미용적문제 ，굴곡수

측풍의 문제가 심하지 않고 30살 이상의 성인의 경우에도 적용

할수 었는 방볍으로 다른 재건방법에 비해 손셉고，기능적인 결

과도 좋기 때문에 종;은수술결과플 기대한수 있는 방법이다”
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