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近年来采用自制带钩钢板治疗肩锁关节脱位 ∃% 术后用三角巾悬吊患肢
,
∀& % 天后开始钟摆样锻炼

,

疼

例
,

经术后 ∋ &  周随访
,

收到了固定牢靠
、

复发率低
、

痛消失后即可进行日常活动
。

后遗症少等效果
,

特报告如下
。

治疗结果

临床资料 本组 ∃% 例术后 ∋ &  周进行随访
,

其中术后 (& ∋

∃% 例中男 ∃ 例
,

女 ) 例 ∗ 年龄 ∃+ & )% 岁 ∗ 均因肩 周取出钢板后肩锁关节无畸形
、

无疼痛及活动受限者

部直接受伤所致 , 左侧脱位 ! 例
,

右侧脱位 ( 例 ∗ 伴第 ∃) 例
。

有轻度疼痛及活动受限者 例
,

经治疗 ) & ∀ 周

一肋骨骨折及嚎突撕脱性骨折者各 ∃ 例
。

都有明显的 后均恢复正常
。

患肩肿痛
,

阶梯状畸形及活动受限
,

咏锁间隙及肩锁关 讨 论

节处压痛
,

锁骨外端前后方活动度加大
,

外展患侧肩关 ∃
,

带钩钢板治疗肩锁关节脱位的机理
−

将带钩钢

节可有活动感
。

受力 . 光片肩锁关节间隙大于 ∀/ 0 者 板的钩砸进肩峰骨质
,

利用钢板与钩之间 ∃% 一  
。

的夹

例
,

大于 1/ 0 者 ∃) 例
,

按赵定麟的标准川
,

均属于 角将脱位的锁骨外端牢牢地卡在复位后的肩锁关节

0 型损伤
。

伤后 + 日内手术者 % 例
,

∃∀ 日内手术者 ∃ 内
,

使其不能向上脱位
。

再外展和上抬肩关节
,

用螺丝

例
。

住院时间最长 ∃ 天
,

最短 ∃ 天
。

钉将紧密嵌合的锁骨肩峰端与肩峰牢牢地固定在钢板

内固定材料
−

我们自己设计的带钩钢板长 (/ 0
,

宽 上
,

因而具有控制其脱位和由内向外
、

由上向下加压作

2 0
,

钢板一端带有一个三角形的钩
,

钩长 2 0 左右
,

用
。

与钢板间有 ∃ % 的夹角
。

在距钢板带钩端 3 1/ 0
、

∀
·

1/ 0
,

带钩钢板治疗肩锁关节脱位的优点
−

∃# 固定牢

和 %
,

1/ 0 处各有一螺孔
,

并配 ) 枚长  , ∋ & ∃
,

4/ 0 的螺 靠
−

本手术由于充分利用了钢板与钩之间夹角的向下

钉
,

供内固定之用
。

加压作用来对抗锁骨外端的向上移位力量
,

利用肩峰
、

手术方法 锁骨外端螺钉固定后的内外加压作用
,

使肩锁关节牢

颈丛麻醉下病人仰卧术台
,

患侧肩脚部垫枕
,

常规 固嵌合
,

起到了良好的固定作用 ∗ # 并发症少
−

由于

消毒铺巾后
,

做患侧肩锁关节前上方弧形切 口
,

暴露肩 术中仔细清除了关节内嵌入的软组织
、

破裂的软骨及

峰
、

肩锁关节和锁骨肩峰端
,

彻底清除关节内嵌入的软 关节盘
,

内固定物不经过关节面
,

因而术后无 ∃ 例并发

组织
、

破裂的关节盘及软骨碎片
。

将肩锁关节复位后在 创伤性关节炎 ∗ ) # 功能恢复快
−

带钩钢板内固定由于

其上方安置带钩钢板
,

将钢板的钩从肩峰外侧砸入肩 可以早期锻炼患肩功能
,

故 ∃% 例病人术后患肩功能很

峰
,

使钢板与钩的夹角牢牢卡住肩峰
、

肩锁关节及复位 快恢复正常
,

无 ∃ 例发生肩关节粘连 ∗ ∀ # 畸形复发率

后的锁骨外端
。

外展及上抬肩关节
,

使肩锁关节紧密嵌 低
−

由于在钢板内固定的同时修补了肩锁关节囊
、

嚎肩

合
。

在肩峰及锁骨外端螺孔的位置钻 ) 个孔
,

分别上好 及嚎锁韧带
,

故取出钢板后无 ∃ 例发生再脱位及畸形
,

螺丝钉
。

但应注意螺钉的长度以刚好穿过锁骨下方骨 因而近期及远期疗效均较好
。

皮质为宜
,

以免损伤锁骨下血管神经
。

固定牢固后
,

依 参考文献

次修补 断裂的咏肩
、
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闭合复位经皮穿针治疗儿童股骨干骨折

山东省文登市整骨医院 ( ∀ ∀   # 胡守健 马树杭 丛培礼 刘文玲

我科 自 ∃ ! ∋ ∋ 年 ) 月至 ∃ ! ! 年 + 月
,

采用闭合复位 %∀ 例
,

取得满意结果
。

现将资料完整的 ∀) 例报告如下
。

经皮穿针内固定
,

石膏裤外固定
,

治疗儿童股骨干骨折


