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� � 我院自 1995 年 5 月~ 1998 年 8 月应用床边加压螺纹钉

内固定治疗股骨颈骨折 50 例, 经随访观察 28 例,疗效满意,

报导如下:

1 � 临床资料

本组 50 例, 男 24 例、女 26 例;左侧 29 例、右侧 21 例;均

为内收型骨折,骨折部位: 基底的 13 例、颈中骨折 21 例、头下

骨折 16 例;伤后至入院治疗时间: 伤后 2 周以内者 26 例、2

周以上~ 3 个月内者 26 例、3 个月以上~ 半年以内者 4 例,半

年以上~ 1 年以内者 3 例; 随访 28 例, 时间为出院后 3 个月

~ 3年 2 个月, 平均为 1 年 2 个月。

2 � 治疗方法
2�1 � 骨牵引复位, 必要时加手法复位 � 病人入院后在病床上

行股骨髁上牵引, 伤肢窝处垫一个 8~ 10cm 高的小软垫,

牵引重量成人为 7~ 8Kg、小孩为体重的 1/ 7, 新鲜性骨折牵

引 1~ 2 天、陈旧性骨折 3~ 4 天后用30 毫安 X线机床边照正

侧位片检查,一般都可获得解剖或近解对位, 个别患者出现股

骨头旋转错位,则须加手法复位,骨折对位理想后以 3~ 5Kg

维持牵引。

2�2 � 床边加压螺纹钉内固定术 � ( 1)体外克氏针定位: 以伤

肢腹股沟 A转动为中心定 1 点, 分别向内、向外 1cm 处各定 1

点,股骨粗隆下 2~ 3cm 处为 1 点, 用龙胆紫划对标记, 以腹

股沟之三点向粗隆下之一点放置克氏针并用粘胶固定好。

( 2)床边照 X 线检查, 选定导针的最佳方向位置并用龙胆紫

划好标记。( 3)手术野范围用 3% 碘酒、75%酒精严格消毒,

铺消毒巾,以 1%普鲁卡因 30ml+ 少许盐酸肾上腺素行股骨

粗隆下直致骨膜局部浸润麻醉。( 4)按原所划定的导针最佳

位置方向及股骨颈前倾角斜度, 用手摇钻将带刻度的克氏针

慢慢的钻入,其深度以距离股骨头边缘 1cm 为宜, 再在导针

之上方或下方 1cm 处与导针平行再打入 1 根克氏针作为固

定针,预防拧进加压螺纹钉时股骨头产生旋转错位, 两根克氏

针进入完毕后, 用消毒巾将手术野覆盖, 床边照正侧 X 线片

检查, 如导针、固定针之位置理想则可行加压螺纹钉内固定

术; ( 5)加压螺纹钉内固定: 用手术刀在导针边缘纵行切开约

2cm 皮肤切口,选取长度适合的螺纹钉套入拧进器沿导针慢

慢拧入股骨颈,由一助手适当用力顶住患者健侧, 当螺纹钉拧

进相当深度时,用消毒巾覆盖手术野, X 线照正侧位片检查,

如螺纹钉位置良好,再将其拧进适宜的深度, 然后拔除导针、

固定针, 再次消毒小切口,缝合两针,消毒敷料包扎, 解除股骨

髁上牵引, 术毕。( 6)术后用砂袋制动保持伤肢外展中立位,

必要时穿� 丁 字鞋, 每天帮助患者做膝髋关节抬动功能训练,

鼓励患者做主动股四头肌收缩活动。( 7)应用抗菌素、中草药

对症治疗: 术后常规用 3~ 5 天抗菌素治疗, 内服伤科接骨片、

外敷接骨膏。( 8) 3 个月后可扶双拐 (伤肢不负重下地)下地

活动, 半年内要求患者做到三不 ! ! ! 不侧卧、不盘腿、伤肢不
负重走路。

3 � 治疗结果
3�1 � 治疗 50 例均按严格无菌操作, 术后应用抗菌素, 无 1 例

切口感染, 全部达一期愈合。

3�2 � 复查 28 例, 功能评定( 1)优:功能正常 ,无疼痛, 基本恢

复伤前情况 18 例,占 64� 2% ; 良 6 例, 功能基本正常, 活动多

时偶有疼痛, 生活能自理,占 21�4% ;可: 行走疼痛, 有轻度跛

行, 生活基本自理 2 例,占 8�2% ; 差:疼痛, 有跛行, 骨折不愈

合, 2例占 8� 2% , 总有效率为 93�8%。

3�3� 骨折良好的对位是愈合的基础, 本组 50 例均采用股骨

髁上牵引, 其中 48 例达到解剖或近解剖对位, 2 例因股骨头

有旋转错位, 经用手法将伤肢屈膝屈髋轻轻用力拔伸外旋放

回原位维持牵引, 床边照片检查而达解剖对位。

3�4 � 复查新鲜骨折 20 例中有 2 例因出院后伤肢不能保持外

展位, 出现颈干角缩小为 110∀、105∀, 呈髋内翻状。

4 � 讨论
本方法不但适用于新鲜股骨颈骨折,也适用于陈旧性骨

折, 本组 1 例男性 30 岁伤后 240 天、1 例女性 72 岁颈中骨折

伤后 187 天、1例女性 76 岁头下骨折伤后 71 天、1 例女性 55

岁基底部骨折伤后 120 天, 用本方法治疗骨折对位好,愈合功

能恢复好。术后管理十分重要: 本组有两例因术后不能坚持

伤肢外展位, 出现颈干角缩小髋内翻, 1 例老人 92 岁术后一

个月家人即扶起伤肢下地走路, 结果近折端上移, 螺纹钉头在

股骨头颈内下沉, 骨折不愈合,应吸取教训。
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