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髌骨下极骨折指髌骨长轴下
# : ;

外的骨折!占

髌骨骨折的
<4$=>!!8;=

"

?

#

$ 髌骨下极骨折为关节外

骨折!因其特有的生物力学和解剖学特点!骨折常常

呈粉碎性! 骨折块小难以维持有效的复位和稳定的

固定"

!@$

#

$ 目前多采用内固定治疗!除了张力带钢丝

固定技术%荷包缝合固定技术等常规手术方法外!髌

骨骨道及缝合锚钉重建髌腱及特殊钢板内固定也是

常用的手术方法 "

;

#

!但均无法提供可靠固定以实现

术后早期功能锻炼$ 如何更好地固定粉碎骨折块与

重建恢复髌韧带功能! 是目前临床上急需解决的关

键性问题$ 本研究回顾性分析
!A?B

年
C

月至
!A#<

年

%

月采用锁边悬吊联合三道钢丝垂直固定治疗的

!$

例髌骨下极粉碎性骨折的临床资料!报告如下$

锁边悬吊联合三道钢丝垂直固定治疗髌骨下极

粉碎性骨折

林红明!孙斌!张恒健!梁田子!吴旭东

&舟山市中医院关节科!浙江 舟山
$#BAAA

'

!摘要" 目的!探讨锁边悬吊联合三道钢丝垂直固定技术在髌骨下极粉碎性骨折中的临床应用"方法!自
!A#B

年

C

月至
!A#<

年
%

月#采用锁边悬吊联合三道钢丝垂直固定治疗
!$

例髌骨下极粉碎性骨折患者$其中男
#;

例$女

<

例%年龄
$;>BC

&

%%8AD?8!

'岁" 术后
?

年$采用疼痛视觉模拟评分(

E(F2*7 *)*7/G2H FI*7H

$

6JK

)$膝关节屈伸活动范围评

估疼痛与功能$采用
LMF'/73

膝关节评分标准评价临床疗效*结果!

!$

例患者均获得随访$时间
?!>?;

(

?$8"N"8%

)个月*

?

例出现钢丝尾部刺激皮肤外$其余均未出现切口感染+内固定松动+骨折移位等术后并发症"

!$

例患者骨折均获得愈

合$愈合时间
?"O#;

(

#!4AN#4#

)周"

6JK

评分由术前的(

P4<BNA4<$

)分降到术后
#

年的(

A4C$NA4B%

)分$膝关节屈伸活动范

围由术前的(

!A4$ANC4B<

)

Q

提高到术后
?

年的(

?!P8$<NB8%%

)

Q

$

LMF'/73

膝关节评分由术前的(

?C8;CN;8AA

)分提高到术后

?

年的(

<B8A<N;8<?

)分$差异均有统计学意义(

!R585%

)" 结论!锁边悬吊联合三道钢丝垂直固定治疗髌骨下极粉碎性骨

折$固定可靠$骨折愈合率高$可满足快速康复功能锻炼要求$早期临床疗效满意"

!关键词" 髌骨% 骨折% 骨折固定术$内

中图分类号(
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图
!

锁边悬吊联合三道钢丝垂直固定术示意图
!"#

钢丝穿骨

!$#

锚钉开口
!%#

插入针头
!&#

过针过线
!'#

钢丝捆扎固定

!(#

锁边悬吊

)*+#! :;'<3*.(; =(*>-*3 /? 7/;@A.(.;' A2A0<)A(/) ;/3B()<= C(.' .'-<<

A.<<7 C(-<A D<-.(;*7 ?(E*.(/) !"# :.<<7 C(-< .'-<*=()> !$# F);'/- /0<)G

()> !%# H)A<-. .'< )<<=7< !&# 9<<=7< *)= .'-<*= ;-/AA()> !'# :.<<7

C(-< B()=()> *)= ?(E()> !(# I/;@A(=< A2A0<)A(/)

!

临床资料

本组
!$

例患者!男
JK

例!女
L

例"年龄
$KMNO

#

%%8"P#8!

$岁"左侧
#5

例!右侧
#$

例% 致伤原因&摔

伤
#%

例!车祸伤
O

例%均为闭合伤!不合并膝关节周

围其他骨折及脱位!无神经损害症状!经
Q

线'

&1

检

查确诊% 受伤至手术时间
!MK

#

!8OP#8$

(

=

%

,

治疗方法

,# !

手术方法

患者取仰卧位!腰麻成功后!常规消毒铺巾% 做

一自髌骨上极至胫骨结节的中线纵向
OM#5 ;3

的切

口!切开皮肤!直达骨膜'髌腱腱膜!抬起全厚皮瓣!

暴露骨折断端及髌腱! 去除关节腔内淤血及骨折断

端间凝血块'失活组织!生理盐水冲洗% 再次确认骨

折断端!细致切开髌腱腱膜并保护!尽可能保留髌腱

附着处的骨块与髌下脂肪垫%将
#

枚直径
#8% 33

克

氏针从近端骨折块中线的远端后侧表面边缘向髌骨

前上缘进行钻孔!同理于近端骨折块中外
# R !

'中内

J S !

处钻孔!用
$

根直径
J4" 33

不锈钢丝由内向外

的方式!分别在上述
$

个骨隧道内进行穿孔%在近端

骨折块中线稍偏外中心点开口! 置入
J

枚
T<*7(E

锚

钉!预留% 用
J

个输血器针头!从髌骨远折端骨块下

端边缘中线'中外
J S $

'中内
J S $

处钻孔!穿出髌腱!

拔出针头!反向穿入骨折端!依次将不锈钢丝从输血

器针头的开口处穿出髌腱% 在远端骨折块中线稍偏

外中心点!输血器针头钻孔不穿出髌腱!将
T<*7(E

锚

钉尾端
K

根缝线穿针后!依次穿出髌腱%点式复位钳

初步复位后! 再以间断垂直钢丝的牵拉收紧进行复

位! 钢丝于髌骨上缘打结! 剪断多余钢丝% 用
J

对

T<*7(E

锚钉缝线从髌腱的近端边缘向远端' 髌腱远

端边缘向近端!行
U-*;@/C

锁边缝合!在髌骨下方打

结! 剩余
J

对
T<*7(E

锚钉缝线由远端向近端环扎缝

合'修复髌骨内外侧支持带!在髌骨上方打结'悬吊"

大量生理盐水冲洗切口!逐层缝合!关闭切口% 手术

关键步骤见图
J

%

,# ,

术后处理

!$

例患者术后均抬高患肢! 膝前冰敷
KO '

!无

须石膏或支具保护!术后第
J

天开始踝泵'股四头肌

等长收缩训练!在疼痛耐受的情况下!可开始主动膝

关节屈伸功能锻炼!不限制活动范围%术后
!

周切口

拆线!术后
KMN

)

K4O$P"4V%

(周逐步下地行走!术后

JWMJ!

#

J"8LPJ8J$

(周根据骨折愈合情况完全负重行

走!加强股四头肌肌力训练%

-

结果

-# !

疗效评价标准

术后
J

年采用视觉模拟评分 #

D(A2*7 *)*7/>2<

A;*7<

!

6F:

(

*

%

+评价疼痛缓解程度!膝关节屈伸活动范

围评估功能恢复情况" 采用
IXA'/73

膝关节评分*

N

+

!

从跛行'拄拐'绞锁'不稳定'疼痛'肿胀'爬楼梯'下

蹲方面进行临床疗效评价!满分
J""

分%

-# ,

治疗结果

本组患者均获得随访!时间
J!MJK

)

J$8"P"8%

(个

月% 切口均
!

级甲等愈合!未出现骨折移位'内固定

失效等并发症"骨折均获得愈合!时间
J"MJK

)

J!8"P

J8J

(周%

J

例患者因钢丝尾端刺激皮肤)图
!

(!屈膝

时感轻微疼痛%

6F:

评分由术前的)

V8LNP"8L$

(分降

到术后
J

年的)

"8O$P"8N%

(分)

!Y$!8$$$

!

"ZW8W%

(!膝

关节屈伸活动范围由术前的)

!W8$WPO8NL

(

[

提高到术

后
J

年 的 )

J!V4$L PN4%%

(

[

)

! Y\KK8N#$

!

" Z585%

(%

O#

" "
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表
!

髌骨下极粉碎性骨折
"#

例患者手术前后
$%&'()*

膝关节功能评分比较!!

!

!"

"分#

+,-.! /(*0,12&(3 (4 $%&'()* 5366 473892(3 &8(16 -64(16 ,3: ,4961 (061,92(3 23 "# 0,92639& ;29' 8(**23796: 41,89716 (4

234612(1 0,96)),

!!

!

!"

"

:;/-<

$

时间 跛行 拄拐 绞锁 不稳定 疼痛 肿胀 爬楼梯 下蹲 总分

术前
"4%!=#8#> "4!>="4>? @A4@$=@4?A !4@B=!4%$ "4>%=@4B! "4""="4"" "4A$="4CA "4"?="4A! @C4AC=A4""

术后
@

年
A4BA="4>? %4""="4"" @%4""="4"" !$4?@=!4@@ !A4%B=@4AA ?4$"=@4%% ?4AC=@4$C A4BA="4A% ?>4"?=A4?@

#

值
D#>8!?# E$$8F5@ E!8@%! E!?8!5@ EAA8!A! E!C8BCA E!%8>$C E$@8!A% EB@8>>@

$

值
5 5 585A$ 5 5 5 5 5 5

图
"

箭头所示钢丝尾部刺激髌前皮肤

<2=." 1'< *--/G :'/G: .'*. .'< .*(7 /H .'< :.<<7 G(-< :.(327*.<: .'< *).<I

-(/- 0*.<77*- :J()

KL:'/73

膝关节评分由术前的%

#C8AC=A855

$分提高到

术后
#

年的!

?>85?=A8?#

$分"差异均有统计学意义

!

#MEB#8>>#

"

$N"4"%

$& 见表
@

& 典型病例图片见图
$

&

>

讨论

>. !

髌骨下极的生物力学意义

髌骨下极虽不参与髌股关节" 但为髌韧带附着

处" 故其骨折后能否恢复到原来长度对整个膝关节

的生物力学作用具有非常深远的影响'

B

(

& 多数患者

先是髌前着地" 股四头肌猛烈收缩与直接暴力联合

作用"致使髌骨下极呈粉碎性骨折"过去常以手术切

除为主"虽解决了骨折块之间固定困难的问题"但缩

短了髌骨的长度"增加了股四头肌的张力"不符合生

物力学的要求"后期易出现创伤性髌股关节炎&目前

多采用克氏针张力带固定)髌骨爪固定)单纯环扎技

术)纵向钢缆捆绑结合环形减张钢丝固定)带线锚钉

固定等"但均存在诸多不足 '

CE@A

(

"同样不符合生物力

学的要求& 笔者采用的锁边悬吊联合三道钢丝垂直

固定技术"完全符合生物力学要求"既恢复了髌骨长

度" 减少了术后疼痛的发生* 增加骨与软组织的连

接"保护骨折端血运"骨折愈合高*提高了固定的强

度"利于早期功能锻炼"术后膝关节功能良好& 在本

研究中"所有病例早期临床疗效满意&

>. "

锁边悬吊联合三道钢丝垂直固定技术的优势

髌骨下极骨折的治疗原则主要是恢复伸膝装置

的连续性"而不是对关节进行解剖复位"内固定物需

提供可靠的固定强度并且尽量少的内固定物突起"

以有利于早期功能锻炼'

@%

(

& 本研究采用的锁边悬吊

联合三道钢丝垂直固定技术" 完全符合上述治疗原

则"且具有独特的优势+%

@

$三道钢丝均匀分布"有效

对抗前侧张应力"且有利于远折端较大骨折块聚拢"

并维持复位& %

!

$

O<*7(P

锚钉植入髌骨"操作简便"对

髌骨周围血供影响小"且远折端对其有,加压封口-

作用"固定可靠&!

$

$三道钢丝联合减张
Q

髌腱锁边缝

合
R

髌骨环扎悬吊"分散股四头肌与髌腱对骨折端的

应力"防止钢丝自髌韧带与骨折块间切出& !

A

$完全

重建伸膝装置的连续性"保持髌骨与髌腱长度"避免

低位髌骨& !

%

$术后无须外固定"早期允许功能锻炼"

避免膝关节僵硬&

>. #

治疗经验

!

@

$尽量保留远折端碎骨块处软组织)骨膜)髌

腱的附着"保持远折端骨块大体完整& !

!

$髌下脂肪

垫不可过多分离" 因其对靠近关节侧的碎骨块有一

定保护作用& !

$

$细致分离并保护髌腱腱膜"防止后

期粘连& !

A

$在髌骨轴位上须贴近关节面)等距离建

立三道钢丝骨隧道"以免受力不均匀& !

%

$远折端骨

块可使用输血器针头"碾磨建立骨隧道"不可使用克

氏针"因其易造成碎骨块进一步分离)髌腱随针卷入

致伤& !

>

$钢丝捆扎可边复位)边固定"按压使髌骨前

缘平整即可"不追求解剖复位!碎骨块太多"很难解

剖复位$& !

B

$复位固定时"膝关节始终保持功能位

!屈曲
%ST@"U

$"不可过伸位复位固定"中后期可影响

膝关节屈曲功能及增加髌前疼痛的发生& !

C

$钢丝尾

部须折弯下压" 避免对皮肤刺激应在髌腱两侧锁边

缝合"减少周围血供破坏& !

?

$应在髌腱两侧锁边缝

合"减少周围血供破坏& !

#F

$锚钉尾线行髌骨环扎)

髌骨底悬吊固定时"须同时修复内外侧支持带&

值得注意的是" 其中
#

例患者出现钢丝尾端刺

激皮肤"表现为活动时轻微疼痛及轻压痛的情况"考

虑与钢丝尾端折弯不足及患者较瘦有关" 对于此类

C!

" "
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图
!

患者!女!

:;

岁!右髌骨下极粉碎性骨折
!"

!

!#$

术前正侧位
<

线片示髌骨下极骨折并分离移位
!%

!

!&$

术前右膝关节三维
&1

重建示

髌骨下极粉碎性骨折完全移位
!'

!

!($

术中正侧位
<

线片示髌骨下极骨折复位! 固定良好
!)

!

!*$

术后
=!

周正侧位
<

线片示骨折线模糊

!+$

术后
=!

周膝关节外观显示功能良好 "接近
=!%>

#

!,

!

!-$

术后
:

个月正侧位
<

线片示骨折愈合良好
!.$

术后
:

个月膝关节外观示功能良

好"接近
=$%>

$

!/

!

!0$

术后
=!

个月正侧位
<

线片示骨折完全愈合
!1$

术后
=!

个月膝关节外观示功能优%接近
=;%>

$

2+)$! ? :; @A*- /7B CA3*7A D(.' -(E'. F/33()2.AB 0*.A77*- ()CA-(/- 0/7A C-*F.2-AG !"

!

!#$ H-A/0A-*.(IA ?H *)B 7*.A-*7 < -*@G G'/DAB GA0*-*.AB B(G07*FAJ

3A). /C 0*.A77*- ()CA-(/- 0/7A C-*F.2-A !%

!

!&$ H-A/0A-*.(IA &1 G'/DAB F/33()2.AB 0*.A77*- ()CA-(/- 0/7A C-*F.2-A F/307A.A B(G07*FA3A). !'

!

!($ K).-*J

/0A-*.(IA ?H *)B 7*.A-*7 < -*@G G'/DAB DA77 -AB2F.(/) *)B C(L*.(/) /C 0*.A77*- ()CA-(/- 0/7A C-*F.2-A !)

!

!*$ ?H *)B 7*.A-*7 < -*@G *. #! DAAMG *C.A- /0A-J

*.(/) G'/DAB N72--@ C-*F.2-A 7()A !+$ ?00A*-*)FA *. =! DAAMG *C.A- /0A-*.(/) G'/DAB E//B M)AA O/(). C2)F.(/)

"

*N/2. =!% BAE-AAG

$

!,

!

!-$ ?H *)B 7*.A-J

*7 < -*@G *. : 3/).'G *C.A- /0A-*.(/) G'/DAB C-*F.2-A 'A*7AB DA77 !.$ ?00A*-*)FA *. : 3/).'G *C.A- /0A-*.(/) G'/DAB IA-@ E//B M)AA O/(). C2)F.(/)

"

*N/2.

=$% BAE-AAG

$

!/

!

!0$ ?H *)B 7*.A-*7 < -*@G *. =! 3/).'G *C.A- /0A-*.(/) G'/DAB N/)A 'A*7()E F/307A.A7@ !1$ ?00A*-*)FA *. =! 3/).'G *C.A- /0A-*.(/)

G'/DAB ALFA77A). M)AA O/(). C2)F.(/)

"

*N/2. =;% BAE-AAG

$

!"

!# !$ %&

%'%(

%)

%*

!+

!,

!-

!.

%/

%0

%1

P$

" "
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并发症!钢丝尾部只需保留
$:;

个螺纹!折弯后敲入

髌骨骨膜内即可!避免刺激髌前皮肤"若刺激皮肤明

显!严重影响日常生活时!可考虑早期#术后
<:#5

周

时$拆除钢丝!注意保护悬吊部锚钉尾线!避免切断!

以免降低固定强度!增加术后再次骨折的发生率%

!" !

本次研究的不足之处

&

#

$因髌骨下极粉碎性骨折发生率低!病例数积

累欠缺!后期仍需不断积累% &

!

$随访时间短!远期疗

效'远期并发症不明确" &

$

$切口长!创伤相对大!能

否通过闭合复位! 以微创实现锁边悬吊联合三道钢

丝垂直固定治疗髌骨下极粉碎性骨折! 是今后研究

的方向"

综上所述! 锁边悬吊联合三道钢丝垂直固定治

疗髌骨下极粉碎性骨折!并发症少!固定可靠!骨折

愈合率高!允许早期功能锻炼!是一种理想的手术治

疗方式"
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