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改变也证实了静脉郁滞致骨内高压
,

而骨内微循环的

病理改变是造成骨内压持续存在的重要原因
。

孙刚 #∃∃ 〕
、

毛宾尧日%〕从组织形态学
、

血液流变学及有关 &∋ 值血

气分析等方面进行临床和实验研究
,

提出骨内压增高
,

豁脉郁滞均导致 ( ) ∗
。

∀
+

氧自由基在致病病机中起参与作用

近年来研究表明
,

自由基可能参与退行性关节炎

的病理过程阳口
。

孙氏等 #∃’〕通过实验证明
,

( ) ∗ 患者

,) ( −超氧化物歧化酶 . 活性显著下降
,

血浆 / &)0

−脂质过氧化物 . 含量升高
,

二者呈负相关
,

表明氧自

由基极可能参与退行性骨关节炎的病理过程
。

一方面

氧自由基可造成胶原蛋白僵硬
,

失去弹性
,

还可造成 1

型胶原蛋白的氧化损伤
,

这些都可使胶原纤维受损
,

从

而不能有效地保护软骨细胞
,

软骨发生营养障碍
,

不再

分泌基质
,

产生胶原纤维
,

从而使软骨进一步受损
。

另

外氧 自由基对软骨细胞也有损伤作用
,

主要表现在细

胞功能方面
。

其机理尚等进一步研究
。
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开放性距骨周围脱位骨盆骨折并髓神经损伤一例

江西九江市铁道部四局五处医院 −5 5 % ! ! !. 甄仁晖

患者
,

男
,

%∀ 岁
。

于 � � � 2 年 �% 月 �% 日在施工中 下肢行胫骨结节牵引
,

术后一周小便功能恢复正常
,

伤

从 �∀ 米高坠地
,

当即左足出现严重畸形
,

疼痛剧烈
,

不 口一期愈合
,

三周去石膏托
,

加强自主功能活动
,

四周

能站立
,

急送我院
。

检查
3

左侧腹股沟压痛阳性
,

骨盆 去胫骨结节牵引
,

术后 2∀ 天左足功能基本恢复正常
,

挤压
、

分离试验阳性
,

脊柱直
,

能尾部压痛 −Ι .
,

马 摄片复查见
3

左足关节结构正常
,

距骨无缺血坏死迹

鞍区感觉减退
,

左下肢轻度外旋
,

左足严重外翻畸形
,

象
,

骨盆骨折愈合
。

皮肤苍白
,

内躁下方可见一约 � %ϑ Κ 斜行裂口
,

骨质外 讨论 开放性距骨周围脱位
,

同时伴有骨盆骨折

露
,

伤口流血
,

足背动脉搏动微弱
。

拍 Λ 光片示
3

左足 并箭神经损伤极为少见
。

距骨周围有一系列坚强的韧

距舟
、

距跟关节向外后脱位
Μ

骸骨粉碎性骨折
Μ

左侧耻 带相连
,

距骨周围脱位多由于高空坠落足部极度 内翻

骨上下枝骨折
。

诊断
3
�

+

左足开放性距骨周围脱位
,

%
+

旋后或外翻旋前
,

可导致舟状骨滑出距骨头引起脱位
。

骨盆骨折并箭神经损伤
。

由于作用于骨盆的纵向剪力及扭力致使骨盆骨折
,

骨

治疗 在腰麻下行清创
,

复位术
,

术中见胫后动脉 盆前后环破坏
,

骸骨骨折引起髓神经损伤
。

关节脱位应

断裂
,

胫后肌膊缠绕距骨体前外侧
,

阻碍关节复位
。

切 及时复位
,

伴有重要血管损伤易致足坏死
。

距骨的血供

开少许皮肤
,

将胫后肌键撬拨复位
,

然后在牵引下用力 主要来 自胫后动脉和足背动脉
,

损伤后易致距骨坏死
,

向内侧推挤使距舟
、

距跟关节复位
,

缝合撕裂的韧带组 应定期复查
。

织
,

距骨内后方放橡皮引流片
,

全层缝合皮肤
,

小腿石 −收稿
3
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膏外固定
。

术后抗炎治疗
,

因尿储留遂行留置导尿
,

左


