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胫骨平台骨折的临床分析
俪 , 到与

李新志 郑之和 韩庆斌 黄晶

认
,

及淞 汗认 坏 阮
,

月工仍介汇子

【关键词 】胫骨平台 骨折 献〕分型 【 即 翎 由 】下玩 份 〔〕改璐

胫骨平台骨折是一种 比较常见的关节内复杂骨折
,

治疗

不当将产生创伤性关节炎
、

关节不稳定及关节功能障碍等
。

我们依据 〕分类原则和塌陷程度
,

分为
、

两种类型
,

本组

例胫骨平台骨折
,

采用不同的治疗和康复方法
,

获得了满

意的治疗效果
,

现报告如下
。

临床资料

我科于 年 月 一 年 月收治了 例胫骨平

台骨折
,

均为外伤后 周内的新鲜骨折
。

本组男 例
,

女

例 年龄 一 岁
,

平均 岁
。

致伤原因 交通伤 例
,

坠落伤 例
,

摔伤 例
,

砸伤 例
。

巧 型 例
,

几 型 例
,

巧 型 例
,

型 例
,

型 例
,

几 型 例
。

合并膝关节韧

带及半月板损伤者 例
。

治疗方法

根据上述分类据其特点分别采用不同的方法治疗
。

场
、

几 型无移位骨折或移位
、

塌陷
,

采用手法整复

骨牵引或石膏外固定 例
,

对分离移位
、

塌陷

行切开复位
,

采用 一 枚可吸收拉力螺钉固定 例
,

采用撬

拨复位
,

植骨后采用松质骨螺钉固定 例
。

场 型骨折螺栓

固定 例
,

骨片钉固定 例
,

可吸收螺钉固定 例
。

型骨

折复位植骨后采用多枚松质骨螺钉固定 例
,

型钢板固定

例
。

型骨折采用 型支持钢板植骨固定 例
,

松质骨螺钉

固定 例
。

几 型骨折螺栓固定 例
,

形外固定支架固定

例
。

对于术前检查发现及术中所见韧带损伤者均予以修复
,

其中 例术中同时修复前后交叉韧带并切除外侧半月板
,

以

及固定股骨下端骨折和簇骨粉碎性骨折
。

术后常规放置负压引流
,

一 内拔除
。

石膏托固定

制动期早期行股四头肌收缩锻炼
,

一 周后可拆除石膏托
,

卧床功能锻炼或 练习
,

个月后考虑负重行走
。

膝关节

肿胀疼痛轻者手术 后就行关节屈伸锻炼
。

术后应用静脉

泵治疗 例
。

结果

疗效判定标准 根据膝关节功能
、

活动范围
、

膝关节轴

线
、

关节稳定性及骨折复位综合评定
,

评定标准为 优
,

膝屈曲

以上
,

功能良好
,

无畸形
,

关节轴线一致
、

稳定
,

解剖或近解
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剖复位
,

步态正常
,

活动后无疼痛 良
,

膝屈曲
。

一
,

功能

好
,

无畸形
,

关节轴线基本一致
、

稳定
,

近解剖复位
,

步态基本

正常
,

活动后有或偶有疼痛 可及差
,

膝屈曲 以内
,

功能差
,

有膝内翻或外翻畸形
,

关节轴线不一致
,

关节面复位不理想
,

明显玻行
,

有酸胀和疼痛不适
。

治疗结果 例胫骨平台骨折 例获得随访
,

随访时

间 个月一 年
,

平均 年
。

其中达到解剖复位 例
,

关

节面分离
、

塌陷 例
,

关节面分离
、

塌

陷 例
。

其中有 例发生感染
,

再次冲洗引流后愈

合
,

无内固定断裂
,

无骨不连发生
。

本组结果优 例
,

良

例
,

可 例
,

差 例
。

讨论

胫骨平台骨折治疗方法的选择
,

等川认为切开复

位内固定是治疗胫骨平台移位骨折最佳的治疗方法
,

尤其是

岁以下的年轻人
,

但同时指出
,

单纯的骨折类型并不能决

定手术的预后
。

我们认为关键是关节面的复位
,

稳定的无移

位的胫骨平台骨折采用非手术治疗
,

如石膏外固定 一 周

后
,

行 功膝关节功能锻炼
。

对移位在 以内
,

塌陷在

以内
,

若无关节内韧带损伤
,

一般对关节功能影响较小
,

可采用钢针撬拨复位及骨牵引维持
,

同时牵引下膝关节的早

期功能活动弥补了石膏外固定引起的关节粘连的缺陷
,

对关

节肿胀积血
,

可行局部穿刺抽血加压包扎
,

其非手术疗效好于

盲目手术切开内固定
。

手术切开治疗中
,

复位后如局部有骨

缺损
,

常规取股骨裸处或骼骨移植
,

其优点为恢复关节面的平

整
,

有利于骨折愈合及防止再塌陷
。

型骨折我们常采用松质骨螺钉
、

可吸收螺钉
、

螺栓及骨

片钉治疗
,

其强度往往不够
,

稳定性较差
,

易发生塌陷移位
,

术

后须应用长腿石青托固定 周
,

早期可行股四头肌收缩及直

腿抬高活动
,

一 个月后可恢复负重行走
。

型胫骨平台骨

折的治疗应采用坚强的固定技术重建关节的正常吻合关系
,

此时单纯拉力螺钉或骨栓常不能克服弯曲的剪切应力
,

采用

型或 型支撑钢板可防止钢板移动
,

可对抗由于弯曲的剪

切应力造成的轴向畸形
,

恢复胫骨的对线和稳定性
,

同时给予

适当的侧力支撑作用 ,
,

防止再发塌陷及膝内翻或外翻
,

术

后石青托固定 一 周
。

胫骨平台骨折并发膝内
、

外翻畸形越

明显
,

发生关节炎者越早
、

越严重
。

因此
,

对于膝内
、

外翻大于
‘

者
,

应手术治疗矫正
。

合并有关节内韧带或半月板的损伤
,



对胫骨的制动和限制作用消失而发生膝关节不稳
,

因而术中

应注意损伤韧带的修复与重建
,

破损严重的半月板可予切除
。

例几 型骨折由于胫骨平台外裸塌陷分离
,

我们
采用骨牵引后撬拨骨块复位

,

同时应用单边 形骨外固定器

固定
,

术后早期活动膝关节
,

下肢纵向应力经由外固定器进行

传递
,

使受伤的胫骨平台处于无受力状态下修复
,

避免骨折端

的再次损伤
。

术后常规应用静脉泵以减轻疼痛
,

另外对下肢回流通畅

有利
。

胫骨平台骨折后由于出血
、

疼痛及制动
,

造成膝关节粘

连
、

肌萎缩
、

纤维化
,

因此骨折的毁损程度和手术的精确性对

关节功能的恢复有前导性的作用
。

而膝关节早期不负重锻炼

或 练习能增加关节软骨营养和代谢活动
,

加速关节和

周围组织修复
,

有利关节骨折模造
,

消除粘连
、

关节挛缩的发

生
。

但膝关节功能锻炼的强度应适合骨折愈合的各个阶段
,

循序渐进
,

防止产生不 良后果
。

术后 一 灵活运用

练习
,

不主张早期负重行走
,

以减少膝内
、

外翻
。
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岁小儿 椎体骨折
,

脊髓损伤 例
耐 扭 污 帕 灯 ”、

钟易林 周敏 徐建华 蒋涛 高万本 代晓彬
刀叹〕八心

,

刀天〕 泛
,
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【关键词 】脊柱骨折 脊髓损伤 【旋 份 】 印耐 田记 面

某女
,

岁
,

农用汽车撞击头部致头痛
、

颈痛
、

躯体和双下

肢运动感觉
、

扩约肌功能障碍
,

于 年 月 日就诊
。

伤后有短暂的意识丧失收人脑外科
,

后发现颈痛
,

双下肢运动

感觉障碍
,

排尿困难
,

作颈椎 检查 见图
,

证实存在 几

椎体骨折
,

几
,

脊髓损伤转人我科治疗
。

转人检查 意识清

楚
,

呼吸通畅
,

头顶枕部皮下血肿 只 ,

颈椎外形正

常
,

运动受限
,

几 棘突有不同程度压痛
。

双上肢屈肌力 一

班级
,

伸肌力 级
,

第 一 肋 前 平面以下浅感觉完全丧失
,

双下肢肌力 级
,

软瘫
。

立即给予颈部制动
,

颈椎牵引
、

脱水
、

改善神经功能和支持对症治疗
,

神经功能无恢复
,

患者家长放

弃治疗
,

周后 自动出院
。

圈 损伤后颈椎州 图像

绵阳市第三人民医院
,

四川 绵阳

讨论

岁小儿颈椎颈脊髓损伤目前尚未见报道
,

由于小儿颈

椎的解剖结构与成人不同
,

颈椎损伤的发生率
、

损伤机制
、

诊

断和治疗等方面与成人有不同之处
。

颈椎损伤是直接与间接

暴力所致颈椎骨折
、

关节及相关韧带的损伤犷因其常伴有神经

结构的损伤
,

病死率约为 巧
,

后果严重
。

约 颈椎骨折

脱位患者合并脊髓损伤
。

治疗成败很大程度上取决于对颈椎

损伤的认识
、

现场急救
、

复苏和及时合理的颈椎固定
。

根据详

细的病史
、

系统的临床检查和必要的 线
、

几
, 、

叹 检查
,

作
出正确的诊断

,

以便选择相应的治疗方法 ’〕。

任何病例
,

如有

头部或颈部损伤史
,

应怀疑颈椎骨折
,

详尽的损伤机理
,

有助

于医生制定针对特殊骨折的治疗方案
。

徐印坎等 分析了 巧 岁以下小儿颈椎损伤 例
,

认为

熟悉小儿颈椎的解剖
、

生理病理和正常 线表现非常重要
,

处理小儿颈椎外伤不能随便套用成人原则
。

小儿颈椎损伤主

要在上颈椎
,

而成人在 节段占多数
,

小儿颈椎活动支撑点

在上颈椎
,

损伤主要在上颈椎
,

小儿颈部软且薄弱
,

且头颅相

对较大
,

因此较小的外力可以导致严重的损伤
。

一旦颈推损

伤
,

脊髓损伤中枢神经系统的病理改变明显
。

参考文献
张佐伦

,

刘立成
,

周东生 脊柱外科手术及编发光学 济南 山东科

学技术出版社
,

过邦辅译 坎贝尔骨科手术大全 上海 上海翻译出版公司
,

徐印坎
,

周维江 小儿颈椎损伤与成人不同 中华骨科杂志
, ,

一

收稿 二 一 一 编辑 连智华


