
皮肤需用小尖刀戳一小口
,

利于减张和引流
。

避免用钻

直接在皮肤上钻孔
,

造成皮肤压榨坏死而感染 � � ! 穿

针时要求一次直达骨皮质
,

严禁反复穿刺
,

加重局部组

织损伤 � �∀ !术后全身应用抗菌素
,

第 # 日更换敷料
。
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纸板掌屈尺偏位外固定治疗腕舟骨骨折

安徽省蚌埠市第三人民医院 �#Δ Δ ∋ ∋ ∋!

率 魏 王开明 葛新亮
带

作者采用硬纸板外固定治疗腕舟骨骨折 ∃∋  例
,

取得较好疗效
,

现报告如下
。

+临床资料

本组 ∃ ∋  例中男 Χ & 例
,

女 ∃∀ 例 � 年龄 ∃ ∀一 Ρ ∋ 岁 �

右侧 ΧΝ 例
,

左侧 ∃Ν 例 � 舟骨腰部骨折 &∃ 例 �其中有 &

例为粉碎性骨折 !
,

近端骨折  例
,

结节部骨折 & 例 �其

中 ∀ 例前来就诊时骨折端已 出现硬化
、

囊性变
,

∃ 例合

并有月骨脱位 �受伤距治疗时间
( ∃ 个月以内 Χ& 例

,
∃ Σ

Δ 个月 ∃ ∃ 例
,
Δ Σ Ρ 个月 3例

,
Ρ Σ ∃ # 个月 + 例

。

治疗方法

用 #∋ Λ #∀
> : #

硬纸板一块
,

剪成近端至前臂中下

∃ ΤΔ
,

远端至掌指关节处
,

纸板形状能包绕手及前臂远

端
,

并在纸板近端剪几条纵行裂 口
,

使绷带缠绕时纸板

容易紧贴腕部
。

纸板剪好后用水浸湿
,

患腕挠侧对纸板

中线
,

纸板包裹手掌
、

手背及前臂远端
。

但纸板两侧不

要接触
,

使尺侧留有间隙
,

以便固定确切
。

纸板外用绷

带缠绕包扎
,

使腕关节掌屈 ∃∋ Σ ∃ ∀∋
、

尺偏 ∀ Σ ∃ ∋∋ 位固

定
。

术后嘱患者行握拳伸屈手指功能锻炼
,

以后每月摄

片复查一次
,

更换纸板直至愈合为止
。

治疗结果

∃ ∋  例中 ” 例获得骨性愈合
,
∀ 例治疗失败而改

为手术治疗
。

采用本法固定时间最短 # 个月
,

最长 Χ 个

月
,

平均固定 Δ 个月左右均获愈合
。

经摄片复查
,

&& 例

均获骨性愈合
,

其中 ∀ 例有轻度囊性变者 Δ 例愈合
。

查

体
(

患腕鼻烟窝处不肿
、

无压痛
、

患腕关节活动范围正

常或接近正常
,

握力基本与对侧相同
,

持重无痛感
。

”

例病人均恢复原工作
。

讨 论

正常情况下挠骨远端关节面向掌侧倾斜 ∃∋ Σ ∃ ∀∋
,

尺侧倾斜 #∋ 一 #∀
。 。

腕舟骨斜跨于两排腕骨之间
,

占据

挠骨远端关节凹 大半
,

其远端超过近排腕骨而平头状

骨中部
,

腰部相当两排腕骨间关节平面
,

与两排腕骨

形成一个整体
,

正常时腕关节活动
,

主要依赖于挠舟关

节
。

当摔倒时
,

手在背伸
、

挠偏位手掌着地
,

地面冲击力

由舟骨结节 向上传导
,

挠骨下关节面背侧缘及挠骨茎

突会对舟状骨腰部产生撞击作用
,

而发生骨折
。

这是舟

状骨骨折的第一条剪式应力
,

也是舟骨骨折绝大多数

是腰部骨折的原因
。

正常时腕关节向挠偏活动时
,

腕舟

骨近端随近排腕骨向尺侧移动
。

舟骨远端随远排腕骨

向挠侧移动
。

由于这种旋转移动
,

舟骨纵轴此时与挠骨

下关节面趋向平行
。

当腕关节向尺偏活动时
,

舟骨远
、

近端则随远
、

近排腕骨产生上述相反移动
。

此时舟骨纵

轴与挠骨下关节面趋向垂直
。

在舟骨骨折时
,

两排腕骨近似整体旋转运动就成

为通过舟骨骨折线的活动
。

当腕关节向挠偏时
,

舟骨近

侧骨折块随近排腕骨向尺侧移动
,

舟骨远侧骨折块随

远排腕骨向挠侧移动
,

舟骨纵轴与挠骨下关节面趋向

平行
,

而骨折线则与挠骨下关节面接近垂直
%

在骨折端

产生第二条剪式应力
。

当腕关节尺偏时
,

舟骨近骨折块

随近排腕骨向挠侧移动
,

远骨折块随远排腕骨向尺侧

%

安徽省凤阳县第二医院



移动
。

此时舟骨纵轴与挠骨下关节面趋向垂直
,

舟骨骨

折线则与挠骨下关节面接近平行
,

骨折端的第二条剪

式应力转变为纵向压力
。

通过以上对腕关节解剖学观察及对舟骨骨折受伤

机制分析
,

在舟骨骨折后腕关节功能位时
,

骨折端仍受

上述二种剪式应力作用
,

所以骨折处愈合缓慢
,

易导致

骨不连
。

而腕关节掌屈
、

尺偏位时
,

使舟骨骨折线与挠

骨下关节面接近平行
,

既避免了重复受伤的剪力作用
,

又使骨折端的第二条剪式应力转变为纵向压力
,

对骨

折愈合极为有利
。

在治疗过程中
,

我们发现过度尺偏
、

头状骨折近端对舟骨腰部会产生顶推作用
,

使舟骨骨

折线挠侧分离
。

所以我们采用轻度掌屈
、

尺偏位固定
。

此法不仅可治疗新鲜腕舟骨骨折
,

也可用于治疗

陈旧性骨折
。

本组有 ∀ 例骨折端已发生硬化
、

囊性变
,

Δ

例用本法治愈
。

对舟骨骨折有明显移位
,

陈旧性骨折骨

折端明显坏死
、

变形
,

或合并有创伤性腕关节炎病例
,

应考虑手术治疗
。

采用硬纸板外固定
,

取材容易
,

方法简单
,

使用方

便
,

能达到动
、

静的有机结合
,

使治疗时间缩短
,

不会发

生关节僵硬
、

肌肉萎缩等并发症
。

�收稿
( ∃ & & Ρ一 ∋ ∀一 ∃ ∀ !

改良陆氏扎带法治疗骸骨骨折

浙江省奉化市中医院 �Δ ∃ ∀ ∀ ∋ ∋! 竺永达

笔者在宁波陆银华老中医扎带法经验
〔+,

基础上作

适当改 良
,

治疗错位分离骨折 ΔΝ 例
,

取得较好疗效
。

+合床资料

治疗对象以一周以内的新鲜簇骨骨折为主
。

上下

分离 Υ> : 以 内和 Τ或前后移位 ∋
%

3> : 以内的横断型骨

折 �分离在 = : 以 内
,

无骨块翻转的粉碎型骨折 � 所有

无移位骨折
。

本组共 ΔΝ 例
,

男 #Χ 例
,

女 & 例 � 年龄在 ∃Χ

一  ∀ 岁 #Ν 例
,

 ∀ 岁以上 Χ 例
,

∃Χ 岁以下 # 例
,

其中年

龄最大 ΡΝ 岁
,

最小 ∃ 岁 �横断移位骨折 #& 例
,

粉碎移

位骨折 Χ 例
。

伤后至就诊时间最短 ∃ 小时
,

最长 Χ 天
。

治

疗时间最短 # 天
,

最长  Δ 天
。

所有病例均作随访
,

时间

在 # Σ ∃Ρ 个月
,

平均 Ν
%

Ν 个月
。

治疗方法

准备 ∀ ∋ : +针筒及 ∃# 号针头
。

制备长宽高分别为

∃ # ς + 4 只 32 : 的塔形垫一个
。

制备 ∃ # Λ  4 2 : 杉树皮托

板一块
,

内衬棉花
,

外用桑皮纸包裹
。

准备长约  ∋> : 及

∀∋5 : 扎带各一根
,
Δ 4 2: 扎带两根

,

将  4 2 : 扎带中央

间隔 #
%

3> : 两点与两根 Δ∋
> : 扎带中点相互交叉打结

�如图 ∃ !
。

∃# 只 ∃∀> : 四黄散膏药一块
。

绷带若干卷
。

治

疗
( ∃

%

将夹板放置在大腿中段至小腿中下段之间后侧
,

塔形垫放于胭窝部
,

然后分别在大腿部及小腿部用绷

带包扎
,

使膝关节于屈膝 #∋
。

位置固定 �如图 # !
。

#
%

膝

前区常规消毒
,

作关节内及骨折处穿刺
,

抽除关节腔及

骨折处痕血
。

Δ
%

根据骨折移位情况
,

运用正确手法复

位
。

 
%

将  ∋> : 扎带于骸骨下缘围绕小腿扎紧
,

打结 �结

头打于夹板后侧 !
,

膝关节中央的两个结夹分别位于骸

韧带两侧膝眼 凹陷处
,

连同的两根 Δ∋> : 扎带置于骸骨

内外缘
,

再将近 ∀∋
>: 扎带于簇骨上缘围绕大腿扎紧

、

打结
,

然后分别将 Δ ∋> : 两 根扎带 的其 中一级穿过

∀ ∋> : 扎带的深面
,

与另一级扎紧
、

打结
,

注意固定时松

紧适当
,

以免过紧压迫软组织
,

造成血液循环不良
,

过

松则固定不够牢固 �如图 Δ!
。

∀
%

外敷四黄散
,

局部加压

包扎
。

Ρ
%

定期更换四黄散
,
ΔΣ ∀ 天一次

,

检查扎带松紧

度
,

随时调节
,

固定后第三天即可开始股四头肌功能锻

炼
,

一周后扶拐下地练习行走
,

并逐步去掉拐杖
,

三周

后嘱患者可适当负重
,

四周后 ς 线摄片复查
,

如见骨折

线模糊
,

临床检查无特殊
,

达到临床愈合标准的
,

可去

除扎带及夹板
,

加强膝关节功能锻炼
。

图 ∃  4 > : 与 Δ 42 : 扎带的制作

‘‘‘‘‘‘‘、、

二二
‘ 、、、

二二二
三三三三三三三三三三三三

图 # 托板及塔形垫的固定

图 Δ 扎带的固定

治疗结果

疗效评定标准参照 ∃ & Ν ∀ 年全国中西 医治疗骨折


