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阶段外固定法治疗胫骨中下
∀ % ! 螺旋形骨折 ∃   例

江苏省高邮市中医院 & ∃ ∃ ∋ (&) 。) 石庆培
自 ∀ � ∗ ∃ 年+ ∀ � � , 年应用手法整复

、

阶段外固定法 能恢复良好为优
−

! ∗ 例躁关节功能轻度障碍为可
,

无严

治疗胫骨中下 . %! 螺旋形骨折 ∃  例
,

效果满意
,

现报 重功能障碍及骨不连

告如下 体 会

临床资料 胫骨 中下 . , ! 螺旋形骨折多由间接暴力所致
−

骨

本组 ∃  例中男 ∀ ∋ � 例
,

女 ∀ ∀∗ 例
/

年龄 ∗ +  , 岁
/

折移位有一定规律
−

近端由于 股四头肌和胭绳肌的牵

左侧 ∀∃ , 例
,

右侧 ∀∋ ! 例
0

均为中下 ∀% ! 螺旋形骨折
/

拉而向前向内移位
−

远端由于排骨长短肌的收缩和 足

闭合性骨折 ∃,( 例
−

开放性骨折 !∀ 例
/

伤后距就诊时 部的重力影响而 向后向外旋转移位
。

故手法整复时远

间 , 时一 � 天
−

多为 ∃ + ! 天内就诊
。

端极度内旋
、

足 内翻位则骨折容易达到解剖复位
,

若蹂

治疗方法 关节背伸 �# 度足 中立位则达不到理想的复位效果
。

螺

首先进行骨折手法复位 &开放性骨折清创缝合
、

关 旋形骨折是 不稳定性骨折
−

加之小腿 的肌 肉主要分布

闭伤口后闭合复位 )
。

针对胫骨中下 . %! 螺旋形骨折远 在胫骨的后 面和外面
−

由于肢体内动力的不平衡
,

即使

端向外侧移位且外旋的规律
−

施行如 下手法
0

患者平 骨折达到解剖复位
−

若无确实的外固定
−

还会容易引起

卧
,

膝微属
−

上下两助手分别握住膝和足部对抗牵引
−

断端移位
。

所以一开始用比较坚固可靠的能够塑形的

术者拇指将远端向内侧推挤
−

余四指将近端向外用力 上 下石膏托外固定
,

肢体消肿后及时更换石膏非常重

提拉
,

同时嘱下助手将远端极度内旋并将足内翻
−

如 要
,

以免断端再移位
。

但是石膏固定不利于关节早期活

此
,

则可使骨折完全对位
。

在维持牵引下
,

上 下石膏托 动
−

故固定时间不能过久
−

最长不能超过 , 周
−

以免处

超膝躁关节外固定
,

复查 1 片
,

对位对线满意后
,

嘱患 于内旋内翻位的躁关节活动受限而引起僵硬
。

当早期

者做股 四头肌
、

膝肠肌收缩及伸趾活动练习
。

密切观察 骨痴形成
−

骨纤维连接后
,

需更换超躁关节的塑形夹板

∋ 一 ∀。天一旦肢体消肿
,

在维持牵引下更换一次石膏
。

外固定
,

塑形夹板不但能紧贴肢体发挥夹板杠杆作用
−

固定时间 一般在 ! 一 , 周 然后更换塑形超跺小夹板外 有效地保持骨折部位处 于相对 的稳定状态
−

而且能促

固定
,

并循序渐进地加强 膝躁关节功能锻炼及负重练 使足躁关节在超关节 固定下进行功能练习
,

促进功能

习
。

若辅之以中药熏洗
,

则疗效更佳
。

恢复
。

经过一段时间的功能锻炼
,

处于内旋内翻位的躁

治疗结果 足会渐渐转变到中立位而恢复正常
。

同时功能活动形

本组 ∃   例中
·

骨折达解剖对位愈合 ∃ ∀( 例
,

近解 成的生理应力刺激可促进骨折愈合
。

剖对位 (∀ 例
·

因石膏固定不当致压疮 ! 例
,

未再发生 &收稿
0

∀� � ( 一
#, 一 。∋ 、

血管神经损伤等并发症
。

随访半年一 招 个月
,

∃!� 例功

邮 购

北京天东电子医用器材厂生产出售 2 一 班型小针刀
。

审批文号
0

京药器监 &准 )字 �( 第 ∃ ∀, # ! ∗

号
。

现办理邮购业务
,

售价
0 2 型 &∃ 3 支装 ) 每套 ∀∃ 。元 / . 一 肛型 &∀# 支装 ) 每套 �# 元

。

另

每套加 ∀# 元包装邮资
,

款到发货
。

地址
0

北京崇文区广渠门外南街 ( 号
。

邮编
0 ∀ # # # ∃ ∃

。

联系人
0

杨宝萍
。

电话
0 # ∀# 一 (   ∀ ∋ # � ∋

。


