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� � 我院自 1999 年 1 月~ 1999 年 12 月, 应用骨牵引治疗各

类型闭合性股骨干骨折 186 例, 牵引时根据骨折的部位、类

型、骨折的移位方向, 合理的进行力学分析,使骨折早期复位,

早期愈合,取得较好疗效, 报告如下:

1 � 临床资料
本组 186例中男 123例, 女 63 例; 年龄 3~ 64 岁, 平均年

龄 32 岁。左侧 84 例, 右侧 90 例,双侧 12 例。上1/ 3 骨折 48

例,中 1/ 3 骨折 61例, 下 1/ 3 骨折 77 例。横行骨折 60 例,斜

形骨折 58 例, 螺旋形骨折 38 例, 粉碎性骨折 30 例。伤后 24

小时内来诊者 141 例, 2~ 7 天来诊者 45 例。

2 � 讨论
2. 1 � 股骨干上 1/ 3 段骨折 � 股骨干上 1/ 3 骨折时, 骨折近端

因受髂腰肌、臀中、小肌及外旋肌的作用,而产生屈曲、外展及

外旋移位;远骨折段则向后上、内移位[ 1]。治疗时用股骨髁上

牵引, 下肢外展 30�~ 45�位, 屈髋、屈膝 45�~ 70�位。骨折近
端单纯屈曲移位,远端向后移位者, 行股骨髁上牵引,下肢中

立位或外展 15�位, 屈髋、屈膝各 90�位。严重粉碎性或大斜
面或螺旋形骨折,行股骨髁上牵引, 下肢外展 30�~ 45�, 屈髋、

屈膝 45�~ 75�位[ 2]。

2. 2 � 股骨干中 1/ 3 段骨折 � 股骨干中 1/ 3 骨折时, 骨折端移

位,无一定规律性,视暴力方向而异, 若骨折端尚有接触而无

重叠时,由于内收肌的作用, 骨折向外成角[ 1]。治疗时用股骨

髁上牵引, 下肢外展 30�~ 45�位, 屈膝 45�位。对于断端向后
成角者,膝关节应伸直位或屈曲 30�位高吊牵引, 高吊的角度

根据骨折向后成角的大小而定, 一般牵引角度与骨折成角一

致,或大于骨折向后成角之角度(利用杠杆的作用及对抗重力

的作用)。下肢中立位或外展 30�位。
2. 3 � 股骨干下 1/ 3 段骨折 � 股骨干下 1/ 3 骨折时, 由于膝后

方关节囊及腓肠肌的牵拉,骨折远端多向后倾斜, 有压迫或损

伤 动、静脉和胫、腓总神经的危险, 而骨折近端内收向前移

位[ 1]。治疗时用股骨髁上高吊牵引, 高吊牵引的角度大于断

端向后成角的角度, 利用牵引的重力和小腿本身的重力两力

之和矫正骨折端向后成角, 下肢外展 30�位, 膝关节屈曲 30�
~ 45�位。对于骨折远端向前移位, 即骨折线由前上到后下

者, 治疗用胫骨结节牵引,下肢外展 30�位, 膝关节伸直位(利

用腓肠肌的牵拉而使骨折断端复位)。

2. 4 � 牵引针的方向 � ( 1)股骨髁上牵引时, 牵引针必须与大

腿纵轴垂直; 胫骨结节牵引时, 牵引针必须与小腿纵轴垂直,

牵引绳均调至牵引弓的中点, 这样牵引绳与下肢纵轴一致, 在

一个纵平面上。( 2)若打骨牵引时,无意中将牵引针打偏, 与

大腿不垂直, 倾斜一定角度�, 内低外高, 此时若将牵引绳仍

调至牵引弓的中点, 根据力学原理,则牵引力下可分解为平行

于大腿轴线的力 F1 和垂直于大腿轴线的力 F2 , 由力的平行

四边形法则得出: F2= F 2
1+ F2

2。F 1 力使股骨受到正确的牵引

力, F2 力使股骨远段产生向外侧移位。这时修正办法: 牵引

针不用重新打, 只需将牵引绳调至与股骨纵轴一致, 在一个纵

平面上即可。若打骨牵时, 牵引针内高外低, 倾斜一定角度

�, 此时若将牵引绳调至牵引弓的中点,根据力学原理,则牵引

力 F 可分解为平行于大腿轴线力 F1 和垂直于大腿轴线的力

F 2,由力的平行四边形法则得出: F2= F 2
1+ F2

2 , F 1 力使股骨受

到正确的牵引力, F2 力使股骨远段产生向内侧移位。这时修

正的办法: 也需将牵引绳调至与股骨纵轴一致, 在一个纵平面

上即可。同样道理, 胫骨结节牵引时,牵引针打偏, 与小腿不

垂直, 牵引时,牵引绳只要调至与小腿纵轴一致,在一个纵平

面上, 即可起到正确的牵引效果, 使骨折不再重新移位。
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