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在
955, H

部分骨折治疗中" 有一部分肱骨近端

骨折伴有明显的肱骨头塌陷"如治疗方法不当"可能

导致术后骨折复位的高度的丢失# 内固定螺钉退出

或切出"甚至肱骨头坏死等并发症$使头部塌陷的肱

骨近端骨折患者获得无痛以及良好的关节功能是追

求的目标"自
!";I

年
;

月至
!"!"

年
;;

月采用肱骨

近端解剖锁定板结合大块同种异体股骨头植骨治疗

同种异体结构植骨加锁定钢板治疗肱骨头塌陷的

955, H部分骨折

刘磊!杨峰!纵成成!陈静

%安徽医科大学附属宿州医院"安徽 宿州
!#H"""

&

!摘要" 目的!探讨同种异体股骨头作为结构植骨结合肱骨近端锁定内固定系统"

/,.J'2)3 &125,)3 '(-5,()3 3.AKL

'(D BMB-52

#

NOPQ+R

$治疗肱骨头塌陷的肱骨近端
955, H

部分骨折的临床疗效%方法!自
!";I

年
;

月至
!"!"

年
;;

月采

用同种异体结构植骨加肱骨近端锁定钢板治疗
;I

例肱骨头塌陷的肱骨近端骨折患者& 其中男
H

例& 女
;H

例' 年龄

<<S>I

(

$I7;;T>7!"

$岁'骨折按照
955,

分型均为
H

部分骨折% 观察患者的手术时间)术中出血量)术后引流量和骨折愈

合时间&颈干角)肱骨头的高度丢失情况&骨折愈合情况)内固定断裂及退出情况&末次随访时采用
955,

功能评分进行

临床疗效评价* 结果!

;I

例患者获得随访&时间
;"S;!

"

;;7"IT"7$<

$个月* 手术时间"

$$7HHT<7"$

$

2'(

&术中出血量

"

!"$7$>T#$7;H

$

23

&术后引流量 "

>$7;;T=7$#

$

23

&骨折愈合时间 "

;>7!IT#7=!

$周 &末次随访颈干角丢失度数 "

<7HHT

"7I$

$

U

&肱骨头高度丢失"

;7H#T"7!>

$

22

* 所有患者获得骨性愈合&无内固定断裂+退出)穿出及肱骨头坏死等并发症,

末次随访时
955,

评分(

I=7$;T<7$"

-分&优
;"

例&良
$

例&可
!

例,结论!同种异体股骨头作为结构植骨结合肱骨近端锁

定内固定系统治疗肱骨头部塌陷
955, H

部分骨折&术后头部高度丢失不明显&骨折愈合顺利&无肱骨头坏死及螺钉切

出等相关并发症&术后关节功能恢复良好,

!关键词" 肱骨近端骨折' 同种异体骨' 结构植骨' 锁定钢板' 手术治疗
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肱骨头塌陷的肱骨近端
955, :

部分骨折!报告如下"

!

临床资料

!" !

病例选择

纳入标准#$

;

%平素身体情况良好!受伤前患肩

关节功能正常& $

!

%新鲜闭合性骨折!肩周围软组织

条件好!无神经血管损伤的症状&$

#

%

<

线片及
%0

检

查确诊为肱骨头部明显塌陷的
955, :

部分骨折&

$

:

%术前生化及心电图等常规检查无手术禁忌&排除

标准#$

;

%存在严重心脏'肾脏功能衰竭!或多脏器功

能衰竭" (

!

%局部软组织较差!平时活动量较少!受伤

前肩关节功能较差的患者& (

#

% 病理性或陈旧性骨

折& (

:

%不合并头部塌陷的
955, :

部分骨折&

!" #

临床资料

本组
;=

例! 男
:

例! 女
;:

例 ) 年龄
>>?@=

(

$=7;;A@7!"

%岁)走路跌倒摔伤
;#

例!低速车辆车祸

伤
#

例!高处坠落伤
!

例& 手术在受伤后
#?>

(

#7::B

"7@"

%

C

完成&

#

治疗方法

#" !

手术方法

所有患者采用全身麻醉加臂丛阻滞麻醉! 麻醉

成功后!取沙滩椅位!将患者置于肩关节架上!以利

于术中骨折复位及
%

形臂
<

线机透视& 取肩关节三

角肌
D

胸大肌切口!上端切口起自喙突!沿三角肌胸

大肌间隙做一长约
;> E2

的手术切口! 依次切开皮

肤及皮下组织!术中注意止血!钝性分离
"7> E2

宽的

内侧部分三角肌! 将头静脉及内侧部分三角肌向内

侧牵开给予保护&其余三角肌向外侧牵开!即可暴露

骨折端!首先确认大小结节的位置!用
;D"

华利康可

吸收缝线缝合大小结节!留作捆扎使用&掀开大结节

做骨窗! 用骨膜剥离器向肩胛盂关节面方向顶起塌

陷的肱骨头使其与关节面吻合! 同时复位小结节于

肱骨头的位置!为防止头部再次塌陷!用
;7> 22

克

氏针经过小结节将肱骨头固定在肩胛盂上! 牵拉华

利康缝线使大小结节复位!然后复位骨折端!即可判

断头部空腔的大小&将同种异体人工股骨头(山西奥

瑞生物材料有限公司!型号#深冻单皮松质骨块%修

剪成合适的大小!将大结节掀开经骨窗植入!复位大

结节后打结华利康缝线!使头部骨折恢复完整性&利

用结节间沟作为标记复位骨折端! 用肱骨近端解剖

型锁定钢板固定(施乐辉
#7> 22

肱骨近端锁定钢板

或华森公司肱骨近端锁定接骨板
!

型%&应该注意的

是!为更好地固定头部并且使其不塌陷!应将螺钉的

顶端打到关节面下
! 22

左右!

%

形臂
<

线机透视

观察复位及固定情况& 由于肱骨头部置入的螺钉较

长! 因此术中一定要多个角度透视确保螺钉没有穿

出肱骨头关节面&检查肩袖损伤的情况!根据损伤情

况给予修复! 同时用
;D"

爱惜帮缝线呈扇形将大结

节缝合至钢板的小孔固定!切口置入
#

孔引流管!冲

洗缝合伤口&

#" #

术后处理

术后常规应用抗生素预防感染! 麻醉完全清醒

后开始进行肘'腕及手部的主动活动!约
# C

后肩部

疼痛缓解后嘱患者弯腰
F"G

!依靠重力的作用使患者

被动上臂前伸! 术后
#

周进行肩关节钟摆样运动及

外旋等被动活动&

:

周后可以开始行肩关节主动活

动!并根据患者的耐受情况增加活动量&术后定期复

查
<

线片! 发现骨折临床愈合后即可正常活动患

肢!加强肩关节各个方向主动活动范围!整个随访期

间积极指导患者完成康复训练! 同时给予骨化三醇

及碳酸钙
H#

抗骨质疏松治疗!定期复查血钙水平&

$

结果

$" !

疗效评价标准

记录末次随访时颈干角及肱骨头的高度 *

;

+丢失

发生情况& 颈干角为肱骨颈的轴线与肱骨干轴线的

夹角! 肱骨头高度为通过钢板上缘及肱骨头最高点

画
!

条与肱骨干纵轴垂直的平行线!

!

条线之间的

距离& 观察骨折愈合情况'内固定断裂及退出情况&

采用
9IIJ

*

!

+提出的功能评分标准$

955,

标准%评估

肩关节功能!包括疼痛
#>

分!肩关节功能
#"

分!肩

关节运动范围
!>

分!解剖复位
;"

分)满分
;""

分!

总分
!F"

分为优!

="?=F

分为良!

@"?@F

分为可!

K

@"

分为差&

$" #

治疗结果

所有患者获得随访!时间
;"?;!

$

;;7"=B"7$>

%个

月&手术时间$

$$7::B>7"$

%

2'(

!术中出血量$

!"$7$@B

#$7;:

%

23

!术后引流量$

@$7;;BF7$#

%

23

!骨折愈合时

间$

;@7!=B#7F!

%周!末次随访肱骨头高度丢失$

;7:#B

"7!@

%

22

!颈干角丢失度数$

>7::B"7=$

%

G

&

;=

例患者

均骨性愈合!无内固定断裂'退出'穿出及肱骨头坏

死等并发症& 按照
955,

标准!疼痛$

#;7F:B#7:F

%分!

功能$

!>7@=B;7>!

%分!运动范围$

!!7!!B;7!;

%分!解剖

复位 $

F7>$B"7=$

%分 !总分 $

=F7$;B>7$"

%分 )其中优

;"

例!良
$

例!可
!

例& 典型病例图片见图
;

&

%

讨论

%" !

大块植骨的优点及手术适应证

目前植入的同种异体骨多为骨条或者骨粒 *

#D@

+

!

这些骨条或者骨粒遇见血液后强度明显减低! 容易

粉碎!无法做到有效的支撑&笔者采用同种异体股骨

头有效解决了这个问题! 同种异体股骨头具有以下

优点#$

;

% 该股骨头易获得! 可在手术室常备常用&

$

!

%该股骨头具有一定的生物强度!不像骨条或骨粒

沾水后容易粉碎& $

#

%该植入物可以根据骨折缺损的

;;@

" "
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图
!

患者!女!

$:

岁!左肱骨近端粉碎性骨折
!"#

术前肩关节正位
;

线片示头部塌陷!颈干角消失!骨折呈粉碎性
!$#

术前三维
%0

示头部

塌陷明显!大结节移位明显
!%#

术中经骨窗顶起塌陷的肱骨头!经大结节骨窗植入!使其复位!牵引缝合在大小结节上的缝线打结后可见头部

外形良好
!&#

术中钢板固定前!可见骨折解剖复位
!'#

术中在螺钉固定后!再用
<="

爱惜帮缝线呈扇形将大结节缝合至钢板的小孔固定!以

增加固定的稳定性
!(#

术中透视
;

线片示骨折复位良好!内固定位置合适
!)#

术后
#

个月正位
;

线片示骨折基本愈合!内侧骨皮质愈合较

慢
!*#

术后
<"

个月正位
;

线片示骨折愈合良好!无肱骨头坏死及螺钉切出

+,)#! > $: ?5),@ .3A B52)35 /)-'5(-

!

C.22'(1-5A B,)C-1,5 .B -&5 35B- /,.D'2)3 &125,1@ !"# 0&5 >E ; ,)? .B @&.13A5, @&.F5A -&)- -&5 &125,)3 &5)A C.3G

3)/@5A
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!
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A'@/3)C525(- .B I,5)-5, -165,.@'-? .B -&5 &125,1@ !%# K1,'(I -&5 ./5,)-'.(
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-&5 C.33)/@5A &125,)3 &5)A F)@ 3'B-5A 1/ -&,.1I& -&5 6.(5 F'(A.F

!

-&5 )33.G

I5(5'C B52.,)3 &5)A F)@ -,'225A '(-. )( )//,./,')-5 @&)/5

!
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)(A -&5 @&)/5 .B
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形状用咬骨钳或者摆锯做出需要的几何形状! 由于

其为整体骨块! 不仅可与缺损处完美匹配提供良好

的支撑! 还能在用螺钉固定时可提高良好的螺钉抓

持力量" #

M

$复位的过程中!从大结节骨窗进行复位!

一定程度上保护了骨折周围的血供! 笔者认为这也

是无头部坏死的主要原因% &

N

$整体骨块植入!不仅

可以做到内侧壁有效的支撑! 而且可以做到头部以

下全部支撑% 该术式主要适应证为头部塌陷的肱骨

近端
M

部分骨折!尤其适用于头部关节面完整!内侧

骨块无明显移位的患者! 因为头部关节面不完整不

仅使股骨头无法做到有效支撑! 而且支撑螺钉有穿

过骨折线进入关节的风险! 如果内侧骨皮质移位明

显!将会对肱骨头血供有较大的影响!术后可能出现

骨折不愈合或者肱骨头坏死!则不建议使用该术式%

-# .

内固定的选择

虽然
EOLP+Q

与多维锁定肱骨髓内钉系统治疗

肱骨近端骨折均能取得良好的疗效!但是对
955,

!

部分骨折来说! 多维髓内钉固定效果优于锁定钢

板的固定效果! 对于复杂的
955, M

部分骨折髓内钉

固定并无优势'

R

(

% 对于头部塌陷的肱骨近端骨折!笔

!"
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者建议选择
:;<=+>

进行内固定! 肱骨近端锁定钢

板内固定的优点在于"#

?

$钢板设计更符合肱骨近端

外侧的解剖!使钢板与骨面的贴合性更好!有利于骨

折复位固定% #

!

&锁定钢板有效防止螺钉松动退出%

'

#

&锁定钢板可使钢板与骨皮质留有一定的间隙!保

证了骨折端的血液供应% #

@

&多处缝合孔有利于术中

克氏针临时固定!以及粉碎骨块的缝合固定!尤其是

大结节的固定% #

A

&钢板多方位(多角度的锁定固定!

更大程度上使固定更为牢固) 较长的螺钉可以降低

切出的风险*

B

+

) 因此!在使用螺钉固定时!一定要将

螺钉打到关节面下
! 22

左右! 一方面可以固定植

入的骨块和肱骨头! 另一方面对肱骨头也有支撑的

作用!防止螺钉的切出) 在打孔时不打透对侧皮质!

防止螺钉测量不准确!打孔时遇到阻力就停止!此时

测量深度刚好位于软骨下骨!确保螺钉足够的长度!

已达到最佳的固定效果)

!" #

手术切口的选择

肱骨近端骨折手术切口选择较多! 对于肱骨近

端
955, !

部分等简单骨折! 无论是小切口三角肌劈

开入路还是改良肩关节前上方入路都可以做到良好

的术中显露和固定! 对于复杂的
955, @

部分骨折来

说!由于切口暴露范围较小!无法做到有效的术中显

露!因无法缝合大小结节!使大小结节复位困难!影

响术中操作及骨折的复位固定)传统的三角肌
C

胸大

肌切口具有手术视野大,暴露充分的特点!不仅可以

直视下用爱惜帮缝线缝合大小结节!有利于复位!同

时通过大结节骨窗可以用骨膜剥离器等工具复位塌

陷的肱骨头!有利于大块同种异体股骨头的植入!不

用分离内侧软组织!极大地保护了血液循环!防止术

后肱骨头坏死! 而且可以直视肩袖的损伤情况并给

予修复%

!" !

本研究的局限性

纳入本研究的患者多数为老年人! 由于各种原

因! 随访时间仅做到骨折的临床愈合及功能恢复良

好的阶段!没有做到更长时间的随访!进一步观察肱

骨头有无继发改变% 同时还需更多的样本证明该术

式的可靠性% 本研究没有涉及骨质疏松程度对骨折

愈合的影响! 还需进一步研究骨质疏松程度是否会

造成该类型骨折的头部坏死%

终上所述! 大块同种异体股骨头作为植骨材料

可做到肱骨近端内侧及头下的有效支撑! 增强肱骨

头及肱骨近端锁定内固定系统固定的稳定性! 而锁

定钢板自身具有良好的角稳定性以及可骨膜外固定

等优点! 提高了固定的稳定性以及降低骨折不愈合

及肱骨头坏死的风险%传统的三角肌
C

胸大肌入路有

利于骨折的复位及固定! 并且有利于探查修复损伤

的肩袖!为头部塌陷型肱骨近端骨折手术入路的首选%
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