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骨型轻基磷灰石 ∃%& 复合材料人工骨
,

将具有更广泛

的适用前景
。

但临床适应症应严格掌握
,

以四肢的良性

骨缺损修复最优
。
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我们收治了 ( 斤例 因车祸等原因造成颅脑损伤病 脉穿刺成功后
,

留置外套管
,

从管腔 内导入激光针
,

连

人
,

在一般西药治疗基础上
,

加用中药血府逐察汤配合 接光导纤维
,

每日照射 � 次
,

每次 (, 分钟
,

每次激光能

低能量 0 1 一2 1

激光血液内照射治疗
,

取得明显疗效
,

量为 (
∋

− 焦耳
,

连续 ∗ 天为 � 疗程
,

间隔 #3 ∗ 天后继续

报告如下
。

第 . 疗程
,

按病情情况使用 �一( 个疗程
。

4临床资料 治疗结果

�
∋

一般资料
)

本组资料均系住院病人
,

男 .∗ 例
,

女 �
∋

疗效判定标准
)

痊愈
)

临床症状完全消失
,

复查

�, 例 5 年龄 � 一 −, 岁
,

平均 #.
∋

∗ 岁 5 其中车祸伤 . 6 7 及 %89 脑挫裂伤及颅内血肿完全吸收 5 好转
)

临床

例
,

跌坠伤 # 例
,

钝器击伤 . 例
,

其它伤 � 例
。

症状明显减轻
,

偶有头晕
,

记忆 力下降
,

复查 6 7 及
.

∋

临床表现
)

入院时根据原发昏迷时间
,

按格拉斯 % 8 9病灶基本吸收 5无效
)

临床症状无明显好转
,

复查

哥 +: 6;/ 昏迷记分分级法 <4=
,

属轻型的 +�( 一 �∗ 分 / �∗ > 7 及 % 89 病灶无明显吸收
。

例
,

中型 +� 3 �. 分/�  例
,

重型 + 分以下 /. 例
。

其中头 .
∋

治疗结果
)

本组病人均治疗 � 个月复查 67 及

痛头晕明显者 (� 例
,

伴恶心呕吐者 .∗ 例
,

烦躁不安者 % 89 以评定疗效
。

结果
)

痊愈能 例
,

好转 ∀ 例
,

无效 .

. 例
,

大便干结者 .∗ 例
。

例
,

总有效率达 � #
∋

( ?
。

(∋ 67 及 % 8 9检查
)

全部病人均在入院 .# 小时之 讨 论

内经本院 > 7 及 % 8 9检查确诊
。

其中额叶挫伤 �! 例
,

颅脑损伤是 由于外力直接或间接作用于头部
,

颅

颖叶挫伤 �, 例
,

后枕叶挫伤 ∗ 例
,

顶叶挫伤 ( 例
。

伴硬 内压急骤升高或降低
,

而使脑组织直接受损
,

轻者脑震

膜外血肿 ∗ 例
,

硬膜下血肿 � 例
,

脑 内血肿  例
,

颅骨 荡
,

重者脑挫裂伤
。

而脑水肿和出血或血肿又是脑挫裂

骨折 ∗ 例
。

伤的继发性病理改变
,

从而使脑内压进一步增高而至

治疗方法 脑病形成
。

一般脑水肿在伤后立即发生
,
( 3 ! 天内发展

病人在外伤急性期 (3 ! 天之内
,

均使用 ., ? 甘露 达高峰
。

故在此期间内
,

我们采用 ., ?甘露醇及地塞米

醇 . ∗ ≅Α 4加用地塞米松 ΒΑ Χ 一 � , Α Χ 静脉滴注
,

每 日 � 松脱水治疗
,

以减轻脑水肿
,

从而降低颅内压
。

但是在

3 ( 次
,

在此治疗基础上
,

使用脑活素 ., Α 4每 日 � 次静 此期内
,

脑外伤不论是局灶性
,

还是广泛性
,

均可引起

滴连续 �∗ 一 ., 天
,

中药血府逐窟汤加味
)

生地
、

当归各 脑微血管改变与脑微循环障碍
,

从而引起继发性脑组

�∗ � 洲芍
、

红花
、

赤芍各 � , �
,

桔梗
、

柴胡
、

积壳各 �Χ 洲 织缺血缺氧及脑代谢障碍
,

它又是导致脑水肿的重要

牛膝
、

桃仁
、

丹参各 � . �
,

三七粉 ( � +吞服/
,

生甘草 − �
。

因素 < , 〕
。

8 Δ Ε Ε Δ Ε ≅ Φ Γ 测定大鼠脑缺血区 1 Δ Η Ι

含量发现
,

头痛剧烈者加延胡 � ∗ � 5 恶心呕吐明显者加法半夏
、

淡 .# 小时后缺血区细胞内 > Δ Η Ι

为细胞外的 �! 倍阁
,

从

竹茹各 � � 5 烦躁不安者加唬拍粉 (Χ +吞 /
,

龙齿 鲍 +先 而说明脑缺血缺氧
,

使神经细胞 > Δ
.Ι 通道开放

,

胞浆内

煎 /
,

辰麦冬 � � 5大便干结者加用生大黄 � � +后下 /
。

每 游离 6 Δ .Ι 浓度升高
,

继发脑水肿的发生
。

而脑活素不但

日 � 剂水煎
,

分 . 次服用
。

同时使用浙江省机械研究所 能加快大脑发育
,

营养脑细胞
,

有利于神经细胞的蛋白

研制的 6ϑ Η 一 ( 型微电脑低能量 0 1 一 2 1

激光治疗仪
,

质合成及影响其呼吸链
,

提高了大脑的抗缺氧能力
,

使

以波长 − (.
∋

Β∀ Α
,

输出激光功率 ΗΑ Κ
,

在上肢前臂浅静 受损脑细胞功能得到恢复
,

而且使 6 Δ .Ι

—
Λ 7 & 酶活

,

浙江省中医院
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性增高
,

使胞浆内游离的 6 Δ
.Ι 浓度降低

,

又可减轻继发

性脑水肿的发生
∋

另外
,

脑缺氧
、

缺血
、

二氧化碳升高及

乳酸蓄积
,

局部血浆渗透压增高
,

从而使红细胞内粘度

增加
,

红细胞变形能力降低
,

加剧红细胞的聚集性
,

同

时血小板聚集性亦增加
,

使血液粘稠度增加 <’Μ
。

由于缺

血缺氧又可导致脑细胞氧供下降而发生 自动氧化
,

在

黄嗓吟氧化酶的作用下
,

使超氧自由基大量增加
,

引起

了病理性脂质过氧化反应
,

加速了脑细胞生物膜的破

坏
,

使脑细胞代谢进一步发生障碍 <∗Μ
。

因此
,

早期应用

改善脑微循环药物及清除自由基治疗是防治外伤后脑

缺血缺氧和继发性脑损害的新途径
。

祖国医学认为
,

脑为奇恒之府
,

藏精气而不泻
,

元

神舍居于脑中
,

性喜静宁
,

恶扰乱
。

故头部一旦受外力

打击
,

即可出现脑和脑气受损
,

扰乱静宁之府
。

且头部

脉络受损
,

血离经脉则渗溢留窟
,

气血凝滞阻于清窍
,

压迫髓海
,

使清阳不升
,

浊阴不降
,

气机逆乱
,

神 明皆

蒙
,

而出现 昏迷
、

头痛头晕
、

恶心呕吐
、

烦躁不安等症

状
∋

故在早期即可活血化疲治疗
。

我们以血府逐痪汤为

基础进行治疗
。

它能改变血液的流变性
,

降低血液的

浓
、

粘
、

聚
、

凝状态困
,

同时使用低能量 0 1 一 2 1

激光血

液内照射治疗
,

它能有效地降低血小板聚集
、

血浆蛋白

原和血液粘度 <ΝΜ
,

并具有良好生物学效应
,

抗缺血缺

氧
,

增加红细胞膜 .
∋

( 一 Ο &: 含量
,

使组织氧利用增

高
,

纠正脂代谢异常
。

抗自由基一脂质过氧化损伤
,

加

速自由基清除
,

激活超氧歧化酶
、

过氧化氢酶
,

改善血

液流变性质
,

有限地改善了脑微循环 <Β=
。

同时又能使颅

底大动脉血流速度显著增加图
,

使脑内血肿加快吸收
,

脑细胞得到恢复
。

与中药共同治疗
,

起到协同作用
。

值得注意的是
,

在治疗期间必须密切观察病人的

瞳孔及生命体征变化
,

一旦症状加重
,

应及时 6 7 及

% 8 9复查以 了解血肿变化
,

以免延误抢救
∋

本组中 . 例

: 6; Π  分的严重脑挫伤伴硬膜外血肿患者
,

因血肿逐

渐增大而转脑外科手术治疗
。

马景鉴等<�, 〕提出保守治

疗急性颅脑损伤的适应症是
) � 血肿量�  ! ∀# ∃ % 神志

清楚或意识障碍不明显者
,

& ∋ ( ) ∗ 分或虽《 ∗ 分经保

守治疗病情稳定好转者 ∃ + 中线结构移位 � ,∀ ∀ 者 ∃

−环池 无 明显 受压 或正 常者 ∃ . 持 续 /0 1 监护 �

 ! ∀ ∀ 2 3 者
4

故参考此标准来选择非手术治疗的患者
,

在中西药物治疗基础上
,

配合低能量 25 一 6 5
激光治

疗不失为一种有效的治疗方法
。

并且提高治愈率
。
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自 79 ∗ ∴ 年 ; 月 ⎯ 7 9 9 ; 年 Σ 月手术治疗躁关节骨 ; : 例中
, 7 ! 7: 例

, 7 ! :< 例
, # “:; 例 ∃ 外翻型骨折  ∗

折 7:∴ 例
,

得到随诊结果 9< 例
,

对手术疗效欠佳病例 例中
, 7 ! : 例

, 7 !

:Σ 例
, # “9 例 ∃ 外旋型骨折 :! 例中

的原因进行了初步分析
。 7 ! < 例

, 7 !

7! 例
, 7 ! ; 例 ∃ 纵向挤压型骨折  例中

,

胫

#临床资料 骨前缘骨折 7例
,

塔门型骨折 7 例
,

三躁骨折 7例 ∃ 直
7

4

7: ∴ 例中男 ∴∗ 例
,

女 ;Σ 例 ∃年龄 7∗ 一 Σ; 岁
。

按 接暴力型骨折中
,

开放性双躁和三蹂骨折各 7 例
。

Ι, Οϑ ?,Κ 和 α?Α ∀ 5 8
的分类方法

,

类型如下
8

内翻型骨折 :4 手术治疗时间 : 小时一 Β 天 , 切 口愈合时间
8


