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实验研究

外固定器牵拉腰推对马尾诱发电位

及功能的影响
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摘要 为研究马尾神经对牵拉损伤的耐受极限及其在不 同强度损伤下 的变化过程
,

作者设计 了

动物马尾神经牵拉损伤的模型
。

手术将家犬 & ∋
、

(
推骨间连接的韧带及推问盘彻底松解

,

并在 & ) 、 & ∋ 、

& (

及 & 。
推休中各穿针一枚

,

连接外 固定器
。

用外 固定器撑大 &。推骨间隙
,

于不 同的牵拉强度和时

间
,

检∗ + 动物马尾诱发 电位
、

下肢疼痛反射 和肌力
。

实验发现
,

急性 ), − 牵拉损伤可 引起马尾诱发

电位波 形降低和崎变 ( 立即去除牵拉损伤 力
,

马尾诱发 电位波形迅速恢复正常
,

次 日动物肌力和疼

痛反射恢复正常
。

但持久的 ), − 牵拉损伤
,

则造成持续的 马尾诱发电位降低
、

崎变和运动
、

痛觉降

碍
。

将 牵拉损伤 长度增加到 ∋, −
、

∃, −
,

则见到马尾诱发电位波 形进一 步降低
、

崎变
,

最后消失
。

由

此可见推骨间分离移位
,

可造成推管内神经根牵拉损伤
,

使马尾诱 发电位波幅降低或 消失
,

并产生

运动
、

痛觉降碍
。

轻度牵拉损伤 引起的神经功能降碍 是可以恢复的
。

但严重的牵拉损伤 则引起不可

逆转的神经功能 降碍 或丧失
。

关镇词 马尾诱发 电位 外固定器 腆推

. / 0 1 2 3 4 5 6 78 5 0 9:; 5 4 + </ 4 5 = 0 > ; ? < 4 8 6 4 2 ≅ 8 :5 4 2 ??00 90 6 Α Β 2 Χ 90 Δ 5 4 + 7:Χ 4 9 ; Δ . Δ 4 09 :; 5 :5

& 8 − Α 4 Δ Ε Δ 0 4

./
0 1 0, ;5 6 .0 4, /切 Φ Γ

; >3 :9 4 + ;
? Η :

, 4 5

Ι
0 6 :, 4 + ϑ 5 :Κ 0 Δ > :9 夕 !∀ � # # # ∃ % 月

亡 Η :Λ :5 =
,

< /0 5

Μ 8 5 , /4 5 =
,

&: Γ
8 :

, 0 9 4 +

Ν5 ; Δ 6 0Δ 9 ; > 9 8 6 Β 9/ 0 0 5 6 8 Δ 4 5 0 0 4 5 6 9 /0 0 / 4 5 = :5 = Ο Δ ; 0 0> > ; ? 0 4 8 6 4 0≅ 8 :5 4 8 5 6 0 Δ 9 Δ 4 0 9:Κ 0 9 Δ 4 8 − 4 ,

9/0 4 5 :− 4 + − ; 6 0 + ; ? 9 Δ 4 0 9:Κ 0 9 Δ 4 8 − 4 Π 4 > 6 0 > := 5 0 6
 

. / 0 +:= 4 − 0 5 9 4 5 6 6 :>, Α0 9Π 0 0 5 9 / 0 ∋ Δ 6 4 5 6 ∃ 9/ +8 −
Θ

Α 4 Δ Κ 0Δ 9 0 ΑΔ 4 Π 0 Δ 0 +; ; > 0 5 0 6 ; Δ :5 0 :> 0 6
 

Ε 9 > 4 − 0 9 :− 0 , 9/ 0 5 4 :+> ∃ − − :5 6 :4 − 0 9 0 Δ Π 0 Δ 0 6 Δ :++0 6 :5 9 ; & ) ,

& ∋ ,

& ∃ ,
& 1 Κ 0 Δ 9 0Α Δ 4 + Α记Β Δ 0 > Ο 0 0 9:Κ 0 +Β 4 5 6 9/ 0 ; 9 /0 Δ 0 5 6 > ; ? 5 4 :+> Π 0 Δ 0 ?:Χ 0 6 Π :9/ 9 / 0 0 Χ 9 0 Δ 5 4 + ?:Χ 4 9; Δ

 

. / 0 = 4 Ο Α0 9Π 0 0 5 & ∋ 4 5 6 & ∃ Π 4 > 0 5 +4 Δ = 0 6 ΑΒ 0 Χ 90 Δ 5 4 + ?:Χ 4 9 ; Δ 9Δ 4 0 9:; 5
 

Ν5 6 :??0 Δ 0 5 9 +05 = 9/ 4 5 6 6 8 Δ 4 9:; 5

; ? 9 Δ 40 9:; 5 , 9 /0 < 2 1 2 3 4 5 6 9 /0 Ο 4 :5 Δ0 ?+0 Χ 4 5 6 − 8 > 0 8 +4 Δ Ο ; Π 0 Δ ; ? 9/ 0 Ο ; > 9 0 Δ :; Δ +:− Α> Π 0 Δ 0 0 Χ 4 − :5 0 6
 

. / 0 0 Χ Ο 0 Δ :− 0 5 9 4 + Δ 0 > 8 +9 > Π 0 Δ 0 > /; Π 5 4 > ?; ++; Π > Ρ

!+ % Ε 08 9 0 9 Δ 4 09 :; 5 )0 − :5 +0 5 = 9 / 04 5 +; Π 0 Δ 9/ 0 4 − Ο +:
Θ

9 8 6 0 ; ? < 2 1 2 3 ( 4 > 9/ 0 9 Δ 4 09 :; 5 Π 4 > Δ 0 − ; Κ 0 6 :− − 06 :4 9 0 +Β
, 9/ 0 +; Π 0 Δ 0 6 4 − Ο +:9 8 6 0 ; ? <2 1 2 3 Π 4 > Δ 0 0 ; Κ Θ

0 Δ 0 6 Κ 0 Δ Β ≅ 8 :0 Σ +Β , 4 5 6 ; 5 9/ 0 5 0 Χ 9 6 4 Β
, 9/ 0 Ο 4 :5 Δ 0 ?+0 Χ 4 5 6 − 8 > 08 +4 Δ Ο ; Π 0 Δ Π 0 Δ 0 Δ 0 0 ; Κ 0 Δ 0 6 ( !� % . / 0

)0− 0 ; 5 9:5 8 ; 8 > 9 Δ 4 0 9 :; 5 Δ 0 > 8 +9 0 6 :5 Ο0
Δ − 4 5 0 5 9 +; Π ; ? < 2 1 2 3 4 5 6 6 :> 4 Α :+:9 Β ; ? − ; Κ 0 − 0 5 9 45 6 34 :5 (

! ∋ % Ε > 9/ 0 +0 5 = 9/ ; ? 9 Δ 4 0 9:; 5 Π 4 > :5 0 Δ 0 4 > 0 6 9 ; ∋ 0 − 4 5 6 ∃ 0 −
, 9/ 0 4 − Ο +:9 8 6 0 4 5 6 ?; Δ − ; ? < 2 1 2 3 Α0 0 4 − 0

− ; Δ 0 4

饰; Δ − 4 +
, 4 5 6 4 9 +4 > 9 :9 Κ 4 5 :> /0 6

 

. / 0 Δ 0 > 8 +9 > > / ; Π 0 6 9/ 4 9 > 0 Ο 4 Δ 4 9 06 6 :> Ο +4 0 0 − 05 9 ; ? 9/ 0 +8 − Α4 Δ

Κ 0 Δ 9 0 ΑΔ 4 > 0 4 5 Δ 0 > 8 +9 :5 9/ 0 9 Δ 4 0 9:Κ 0 9 Δ 4 8 − 4 ; ? 04 8 6 4 0 ≅ 8 :5 4 4 5 6 9/ 8 > 9/0 4 − 3+:9 8 6 0 ; ? < 2 1 2 3 �Τ +; Π 0 Δ 0 6

; Δ Κ 4 5 :>/ 0 6 4 5 6 9/ 0 Ο 4 :5 Δ 0 ?+0 Χ 4 5 6 − 8 > 0 8 +4 Δ Ο ;Π
0Δ �Τ 4 Α 5 ; Δ − 4 +

 

Ε > 9/ 0 9 Δ 4 0 9:Κ 0 9 Δ 4 8 − 4 �Τ +:= / 9 , 9/ 0

5 0Δ Κ 0 ?8 5 0 9:; 5 0 4 5 Α0 Δ 0 0 ; Κ 0 Δ 06 4 ?9 0 Δ Δ 0 − ; Κ :5 = 9 Δ 4 0 9 :5 = ?; Δ 00 ( 4 > 9/ 0 9 Δ 4 0 9:Κ 0 9 Δ 4 8 − 4 �Τ > 0 Δ :; 8 > , 9/ 0 6 :> Θ

4 Α:+:9Β ; ? 5 0 Δ Κ 0 ?8 5 , 9:; 5 Π :++ Α0 :Δ Δ 0 Κ 0 Δ >:Α+0
 

Υ 0 Β Π ; Δ 6 > <2 12 3 2 Χ 90 Δ 5 4 + ?:Χ 4 9 ; Δ & 8 − Α4 Δ Κ 0 Δ 9 0Α Δ 4

椎管内神经在骨性椎管的保护下 ( 不 易直 对机械性损伤更敏感
。

椎管内神经根除可受压

接受到损伤
,

但与外周神经相比较
,

椎管内神 迫性损伤外
,

也可能受到牵拉性损伤
。

脊柱畸

经对机械性损伤的耐受性要小得多
〔�〕 ,

表现出 形矫正术中
,

或在过伸型脊柱损伤中
,

均可能



造成脊髓及神经根的牵拉损伤
。

为了进一步研

究牵拉损伤对椎管内神经根功能的影响
,

我们

应用脊髓诱发电位监测及痛觉反射进行了动物

实验研究
。

材料与方法

选成年家犬 ς 只
,

雌雄不限
,

平均体重

� Τ Σ = Ω只
。

用 � Τ Ξ硫喷妥钠静脉滴注麻醉
,

取

俯卧位
,

固定四肢
,

背部剪毛
。

在 &
+

至 & ς
右侧

做纵行切 口
,

达肌层后将竖脊柱肌向后推
,

腰

大肌向前推
,

在二者之间分离
,

首先显露腰椎

横突
,

做骨膜下钝性分离显露椎体右侧面
,

在

& ) 、

&
∋ 、

& (

及 & 。

椎体右侧面中部经皮横行水平

钻入 ∃
 

; − − 骨圆针各一枚
,

骨圆针从对侧皮

肤穿出
。

∃ 枚骨圆针相互平行并与脊柱纵轴垂

直
。

在 & ∋ 、

& ∃

椎体间用咬骨钳咬除部分关节突

及椎板
,

显露脊髓
,

切除 &
∋ 、

&
(

椎间盘
,

彻底

松解 & ∋
、

∃

椎骨间之联接
。

用两个单侧外固定器

在脊柱两侧将骨圆针固定、 外固定器中部是可

延长的螺旋杆
,

正对 &
∋

、

‘

椎间隙
。

动物术后静滴

先锋霉素 Κ ∋Φ Ω 日
。

术后 � 周
,

动物行动平稳
,

针刺股后部
,

逃避反射迅速
。

用丹麦产 Ψ Ν1 Ε � # ; ; 型肌电诱发电位仪在

屏蔽室内进行检测
,

室温维持在 �� 一 �∃ ℃
。

动

物静脉麻醉后
,

保持肛温 ∋∀ Ζ ∋[ ℃
,

呼吸 �� Ζ

∋Τ 次 Ω分
,

心率 � ∃# 一 � [# 次 Ω分
。

用双极表面电

极经皮刺激
,

负极朝向近心端
,

两极相距 ∋, −
,

频率 ∋ 次 Ω秒
,

波宽 #
 

)− > ,

刺激部位在后肢外

躁近端
,

刺激强度以足趾出现轻度抽动为度
。

不

锈钢电极记录
,

上端插入 .
+ +

、
��

棘间韧带内
,

深

约 �
 

>, −
,

下端插入 & 1
、

ς

棘间韧带内
。

参考电极

置对侧骼前上棘皮下
。

带通范围均为 �# Γ ∴ 到

)ΣΓ ∴ ,

迭加 Τ # # # Ζ � # # # # 次
,

分析时间 Τ # − > ,

输入阻抗小于 >Σ 5
。

椎管内神经根受牵拉之前记录动物正常

< 2 1 2 3 !马尾诱发电位 % 后
,

以 & ∋
、

∃

椎间隙为中

心向两侧撑开外固定器
,

造成 &
∋
、
‘

椎间隙 ), −

的牵拉损伤
,

再次记录 < 2 1 2 3
,

然后将外固定

器拧回撑开前的状态
,

彻底去除牵拉损伤力
,

�#

分钟后再次记录 < 2 1 2 3
。

每一例动物重复上述

实验 ∋ 次
。

上述实验完成后将动物随机分成两组
,

Ε

组 ∃ 只动物
,

被彻底放松外固定器
,

完全去除

牵拉损伤力
( ] 组 � 只动物

,

仍然保持外固定器

撑开状态
。

次 日开始连续观察动物步态及针刺

股后内侧时的逃避反射
。

�# 天后全麻下将 Ε 组

∃ 只动物外固定器再次撑开
,

在撑开 �
、

∋ 及

∃, − 处分别检测 <2 1 2 3
,

保持撑开 ∃, − 状态

� # 分钟后
,

放松外固定器
,

再次记录 < 2 12 3
。

术后每天观察后肢肌力及针刺股后外侧的逃避

反射
,

连续 �# 天
。

结 果

动物椎管内神经根牵拉之前所测家犬正常

< 2 1 2 3 是由一个阳性波为主的四项波组成
,

即

3
+
一 3

)

一 ∗
+
一3

∋
!图 +4 %

。

用外固定器撑开 & ∋
、

∃

椎间隙造成 &
∋

、

∃

椎间椎管内神经根 ), − 的牵拉

损伤
,

此时记录动物 <2 1 2 3
,

见波形振幅降低
,

以 3
Ρ

波和 ∗
+

波降低最明显
,

3 Ρ
波幅可降至原

图 �
 

4
 

正常 < 2 12 3 ( Α
 

推骨间牵拉开 ), − 时
,

3 Ρ
波明显

降低
。

波幅的 Τ# Ξ
,

∗
+

波峰变宽畸形 !图 +Α%
。

家犬

椎管内神经根对 ), − 的牵拉损伤表现 出的神

经功能障碍是可复性的
。

放松撑长的螺纹杆
,

再

次记录 < 2 1 2 3
,

其波形完全恢复至正常 !图

� %
。

再次撑长外固定器螺纹杆 ), −
,

记录 < 2
Θ

1 2 3
,

如此反复 ∋ 次
,

结果见表
,

秩和检验 3 Ρ
波

幅在放松和 撑开外固定 器时有高度显著性差

异
。

诱发电位检查后
,

Ε 组 ∃ 只动物被完全放

松外固定器
,

去除牵拉损伤力
。

次日动物均能

自己站起
,

但步态不稳
,

针刺股后部逃避反射

存在
。

∋ 日后动物步态恢复正常
。

] 组动物保持

外固定器在撑长 ), − 状态
,

次 日动物不能站

起
,

针刺股后部无逃避反射
, Τ 夭后动物后肢对

针刺有逃避反射
,

�# 日后能站起但行走不稳
。



图 �
 

4 

< 2 12 3
,

表

为正常 < 2 1 2 3 ( Α
 

为立即放开 ), − 的牵拉后的

3 Ρ
波重新恢复高度

。

动物马尾神经牵拉前后 < 2 1 2 3 变化

3 Ρ
波幅

记录号
放松 牵开

差数 秩次

ΡΡ
Τ

⊥

ΡΡΡ
+

+ ∋

Φ

� ∀
。

Τ

+ �

+ #

+ Τ

[

+

Ρ
ς Τ

图 ∋
 

4
 

家犬正常 < 2 12 3 ( Α
 

椎骨间牵开 ), −
 

3 Ρ
波

明显降低
( 。

 

椎骨间牵开 ∋, −
,

3 )一∗ , 一3 Ρ
明显降低

( 6 

椎骨间牵开 ∃, −
,

波形变成杂乱的震颇波
,

完全放开牵拉

< 2 12 3 无恢复
。

可逐渐恢复正常
。

Ε 组动物的实验结果与 Ε Ν
Θ

Α4 5 0> 0
的报告有些相似

,

即马尾受到较轻的牵

拉损伤后出现相应的功能障碍
,

但以后逐渐恢

复
,

反映出这种程度的牵拉损伤并没有造成神

经根的器质性损害
。

另外
,

动物椎管内神经根

受严重牵拉损伤后
,

< 2 1 2 3 波形消失
,

即使完

全去除牵拉损伤后
,

动物 < 2 1 2 3 也不见恢复
,

动物清醒后一直表现明显的神经功能障碍
,

说

明此时牵拉损伤 已造成神经根不可逆的器质性

损害
。

] 组动物虽牵拉损伤较轻
,

但因长时间的

持续牵拉损伤引起部分神经纤维的持续缺血及

坏死
,

使神经功能障碍难完全恢复
。

神经根对压迫性损伤有类似表现
。

<;/ 即

等
〔∋“
治疗一组神经根受压病例

,

手术解除神经

根的压迫
,

术中发现监护的诱发电位波幅立即

增高
,

术后患者痛触觉较术前改善
。

_ Β 60 Κ: Σ

等
〔∃〕
根据动物实验报道

,

当给动物马尾神经施

加 �# Σ 34
的压力时

,

电位波幅降低 ∋ς Ξ
(
去除

压力后其电位很快恢复到加压前电位的波幅
。

但是若给马尾神经施加 � ∀Σ 34
的压力

,

电位波

幅几乎完全消失
,

而且去除压力后也不能恢复
。

为什么马尾神经受到较轻的机械损伤后出

现可逆转的神经功能障碍 ⎯ 一些学者认为这与

神经纤维缺氧和代谢障碍有关
。

α+ − 4 Δ
Σ0

Δ
等

〔, 〕

指出
,

神经根受损伤后会出现营养血管的损伤

及出血
,

神经纤维水肿
。

Ε Ο0 +等哪认为
,

神经
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Δ 组动物在第一次牵拉实验 ∃� 天后
,

全麻

下再次用外固定器造成 1 )
、
∗

处椎管内神经根牵

拉损伤
,

牵拉至 ΕΦ Γ
、

)Φ Γ 及 ∗Φ Γ 时
,

所测的

 Η 2 Η Χ 见波幅随牵拉损伤强度的增加
,

逐渐降

低直至消失
。

∃� 分钟后放松外固定器
,

彻底去

除牵拉损伤力
,

重新记录  Η 2 Η Χ
,

仅见杂乱的

纤颤波 >图 ) Α
。

术后 ∃� 天动物一直未能站起
,

针刺股后部
,

无逃避反射恢复
。

讨 论

椎管内神经根受牵拉后可引起下肢运动及

感觉功能障碍
。

应用脊髓诱发电位证明电位的

波幅随牵拉损伤加重而逐渐减小
,

Χ Ι
波幅降低

最先出现
,

而且最明显
。

Δ 54ϑ( ΚΛ Κ
等

〔9 〕 ,

报告一

组病例
,

在脊柱畸形手术矫正后
,

术中有半数

的病例立即出现  Η 2 Η Χ 的 Χ5 、

ΧΙ
波 幅减小

,

但



一过性缺血可引起可逆转的神经功能障碍
,

他

提出在行胸椎前路融合术时
,

应先暂时夹闭椎

体节段动脉
,

如术中监护的诱发电位波形突然

消失
,

则提示若结扎该动脉可能引起术后瘫痪
,

他应用这一方法
,

有效地防止了前路胸椎融合

引起截瘫的恶果
。

这一事实证明缺血可引起神

经功能障碍
,

如能在短时间内恢复供血
,

则可

恢复神经功能
,

但如持续完全阻断血供
,

则神

经功能障碍难以恢复
。

严重 的机械性损伤不仅引起神经的缺血
,

而且引起神经纤维间的水肿
、

出血
,

甚至神经

纤维的断裂
。

表现出诱发电位波幅降低或消失
、

痛触觉及肌力降低或消失
。

这类损伤由于引起

了马尾神经器质性损伤
,

难以恢复
。

因此即使

去除损伤力
,

神经功能也难以恢复
。

总之
,

本研究证明
Ρ

!� % 椎体间的分离移

位可造成椎管 内神经根的牵拉损伤
,

< 2 1 2 3 监

测发现
,

轻度损伤可使马尾 电位波幅降低或波

形畸变
(
严重牵拉损伤可致使马尾电位消失

。

!�% 马尾神经对轻度损伤表现出的神经功能障

碍在去除损伤力后可恢复正常
。

但如持续保留

较轻度的损伤力
,

神经功能障碍不能完全恢复
(

严重牵拉损伤则 引起不可逆转的神经功能损

伤
。
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腰椎间盘突出症合并上位椎弓根骨峪一例

空军总医院 !北京 � # # # ∋ ∀% 冯 宇 陈名智

Η Η
,

男
,

� ∋ 岁
。

腰腿痛 � 年余
,

左大腿肌肉萎缩
,

腰 ∃
、

Τ 椎间盘髓核摘除
,

腰 ∋ 椎板开窗探查
。

术中见

间歇性跋行 [ 月
。

查体
Ρ

膝上 �#
, − 周径左侧较右侧小 腰 ∃

、

Τ 椎间盘突出
,

腰 ∋ 椎弓形成骨蜡向椎 弓内生长
,

∋
 

>, −
,

肌张力
,

姆趾背伸肌力
,

膝腔反射皆左侧减弱
。

压迫左腰 ∋ 神经根管和部分硬膜囊
,

左侧骨蜡长约

腰椎正侧斜位片正常
。

椎管造影
Ρ

腰 ∃
、

Τ 处油柱明显 Ν, −
,

右侧长约 ), −
。

腰 ∋
、

∃
,

腰 ∃
、

Τ 间黄韧带肥厚达

狭窄
,

椎管前缘发现较深弧形压迹
,

双侧神经根未完全 #
 

>, −
。

充盈
,

腰 ∋
、

∃ 前缘亦显小弧形改变
,

斜位神经根未见 讨论 患者术前腰椎管狭窄
,

腰 ∃
、

Τ 椎间盘突出

明显受压
。

手术医师阅片发现正位片上碘油柱于腰 ∋ 诊断明确
,

但此诊断不能解释左股四头肌萎缩体征
。

术

椎弓根内侧有 + Χ ;
 

∋, − 梭形透光环
,

同一水平右椎 弓 前分析可能为腰 ∋ 椎板椎弓增生物压迫腰 ∋ 神经根或

根内侧有 � Χ ;
 

∋, − 弧形透光环
,

界限清楚
,

其中心密 腰 ∋
、

∃ 椎间盘突出压迫椎管内走行变异的腰 ∋ 神经根
,

度与碘油柱相同
。

, . 示
Ρ

腰 ∋
、

∃ 及腰 ∃
、

Τ 椎间盘向 故术前制定腰 ∃
、

Τ 椎板减压
,

腰 ∋ 椎板开窗探查术
。

术

后突出
,

硬膜囊受压
,

腰 ∋ Ζ Τ 椎管狭窄
。

肌电图检查
Ρ

中所见证实术前分析
。

随着 < .
、

Ι _ 等先进检查手段

股四头肌及胫前肌神经原性损害
。

诊断
Ρ

腰椎管狭窄并 应用于临床
,

提高了腰椎管疾病检出率及诊断准确率
。

腰 ∃
、

Τ 椎间盘突出
,

腰 ∋ 椎弓旁碘油造影透光环原因 但碘油造影仍不失为一种有效的检查手段
。

待查
。

手术
Ρ

行腰 ∃ 全部椎板
、

腰 Τ 部分椎板切除减压
,
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