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　　对陈旧性骨折和肌肉发达患者的四肢骨折 ,术中可能出

现复位困难的情况。自 2002 - 2005年使用自行研制的骨折

撑开复位固定器 ,对 56例患者进行骨折复位 ,均一次复位成

功 ,总结如下。

1　资料与方法

111　临床资料　本组 56例 ,男 47例 ,女 9例 ;新鲜骨折 8例 ,

陈旧性骨折 48例 ;股骨干骨折 26例 ,胫骨骨折 30例。骨折

距手术时间 : 1周内 6例 , 1～2周 4例 , 3～4周 37例 , 4周以

上 9例。

112　器械构造　该撑开复位器主要由撑开螺纹主杆及两侧

的撑开套筒组成 ,撑开螺纹主杆全长 15 cm,直径 8 mm,一端

焊接有内六角螺母 ,撑开套筒外径 8 mm,内径 6 mm,长 5 cm,

一撑开套筒固定于撑开螺纹主杆内六角螺母的一侧 ,而另一

撑开套筒则与螺纹主杆上的延长套筒焊接 (图 1)。

图 1　骨折撑开复位器示意图　①螺纹主杆　②撑开套筒

③延长套筒　④内六角螺母　⑤L形内六角扳手

113　使用方法　术中显露骨折断端 ,距骨折端 2 cm处靠切

口侧拧入 2枚固定螺钉或骨圆针 ,骨圆针尾留取 4～5 mm,高

度尽量在同一平面 ,再将撑开套筒按入针尾 ,助手扶持骨折端

及撑开器 ,用 L形内六角扳手转动撑开螺纹主杆即可缓慢

撑开骨折 ,直至复位 (图 2a2c)。

2　结果

术中剥离骨折断端手法牵引后仍重叠 3 cm以内 20例 ,

3～6 cm 34例 , 6 cm以上 2例 ,遂用上述器械和方法缓慢撑

开复位 ,均一次复位成功 ,效果满意。

3　讨论

陈旧性骨折和肌肉发达患者的骨折术中手法复位困难 ,

且费力 ,反复强力牵引复位容易造成周围软组织损伤及骨折

不愈合。采用此法撑开复位 ,用力缓慢持续 ,力量强 ,由于撑

开套筒和螺钉之间的相对滑动 ,可以控制复位力线 ,因此在撑

开的同时可以一次性复位 ,复位成功后该器械还可以起到临

时固定之目的。该复位撑开固定器简单实用 ,最大撑开距离

12 cm,最大撑开力 2 000 N。
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更 正 启 事

由于编校失误 ,本刊 2007年第 20卷第 1期第 10页所刊登的“Charnley髋关节功能评分标准”,将“分级 6”中的活

动度“ > 210°”,错排为“ > 120°”,特此更正。
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