
股骨颈的骨质破坏少, 固定也牢固, 特别是螺纹钉显

得更为牢固,未发现有松钉现象;加用带血供的活骨

瓣植骨和植入血管束,均利于骨的生长。

股骨头缺血性坏死仍然是股骨颈骨折难以解决

的难题。无论是新鲜骨折或陈旧骨折、骨折愈合和

不愈合、手术治疗和非手术治疗均有发生[ 5]。本组

虽然采用联合血管骨瓣植入到股骨颈内, 仍有 3 例

发生坏死。占 10%。一例为股骨颈软骨瘤所致的病

理性骨折,股骨头颈部象鸡蛋壳一样, 经清除病灶,

股骨颈骨质严重缺损, 经用带血管大块髂骨瓣植入

重建股骨颈,骨折愈合, 3年后复查股骨头明显坏死。

一例为陈旧性股骨颈头下型骨折, 入院时已 7 个月,

股骨颈已全部吸收,头有囊性变,用带血管大块髂骨

瓣植入重建股骨颈, 用螺纹钉难以固定后加用一枚

马丁固定才勉强稳定,骨折 7个月方临床愈合, 3 年

后复查, 股骨头明显坏死。一例为严重的头下部内

收型粉碎性骨折, 手术见股骨头外上方软骨面明显

塌陷粉碎, 术中将破碎的骨质及软骨清除, 骨质缺

损,术后 1年 6个月复查,股骨头坏死。

股骨颈骨折功能恢复也是一个难点。本组病例

功能优良率比股方肌骨瓣组有明显提高, 但仍有 3

例属差级。引起功能差的原因也是多方面的, 此骨

折绝大多数为老年病人, 愈合时间长, 卧床时间久,

老年人体力下降, 主动活动少是一方面;在治疗上若

出现股骨颈变短变粗或髋内翻愈合,干颈角变小,下

肢轴线改变, 也是影响功能的重要原因。本组差级

的 3例均有明显的股骨颈变短变粗或髋内翻畸形,

其中 2例还合并股骨头缺血性坏死。
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 病例报告 

腰3, 4椎体结核误诊为腰突症一例

冯海军
(宁夏区中医医院, 宁夏 � 银川 750021)

� � 戴! ! ,男, 29 岁, 1995年曾因腰痛

经体格检查, CT 片诊断为腰突症而收住

入院, 在我科经按摩,牵引, 内服药物治

疗一月余病情痊愈出院。以后再未发

作。患者于 1997 年 2 月初无明显诱因

突感腰痛剧烈, 夜间尤甚,彻夜难眠, 不

能行走。2 月 19 日到我院骨伤科门诊

求治诊断为腰突症( L4, 5 )收住入院。既

往体健,母亲曾患有肺结核后治愈。

入院后查体:脊柱居中无侧弯, 双侧

腰肌高度紧张, L 4, 5棘突左侧压痛 ( + )

叩击痛( + ) ,放射痛( - ) ,左右直高试验

70∀( - ) , 加强试验( - ) , 屈颈试验( + ) ,

双下肢膝跟腱反射均正常, X 线示:

L 3, 4、L 4, 5椎间隙变窄, 椎体前缘骨赘形

成,印象, L 4~ 5椎间盘突出症? 血常规白

细胞: 12� 2 ! 109/ L, 分类: N: 70% , L:

28% , 血沉: 20mm/ h, 各项检查完善后根

据症状, 体征并结合以前病史诊断为腰

突症。于是行腰椎机械牵引一次, 嘱静

卧 3 天, 并予 10% GS500ml, 小诺霉素

120mg, 20% 甘露醇 250ml静滴, 3 天后

下地, 自诉腰痛完全消失, 腰部活动如

常 ,并能负重,腰部专科检查为阴性。10

天后患者突感腰痛剧烈难忍,较前尤甚,

考虑可能是活动过久劳累所致, 于是行

第二次腰椎机械牵引。3 天后下地, 腰

痛消失, 行走如常, 5 天后症状复发加

重 ,查体腰部广泛性压痛腰肌紧张, 左下

肢有放射痛, 肌注度冷丁及口服康赛得

等药, 疼痛不能缓解, 经与主任及其他大

夫会诊后考虑有其他病症可能。再次查

体: L 3、4、5棘突左侧压痛 ( + ) , 叩击痛

( + ) , 放射痛( + ) , L 3、4、5棘突右侧压痛

( + ) , 叩击痛( + ) , 放射痛 ( + ) , 且叩击

右侧时左侧下肢放射痛明显, 左直高试

验 50∀( + ) ,加强试验 ( + ) , 右直高试验

70∀ ( - ) , 加强 试验 ( - ) , 测 体温:

38� 2# , 白 细 胞 13 ! 109 / L , 血沉:

40mm/ h, 建议患者尽快做腰椎 CT , 后

CT 提示: L 3, 4椎体结核伴右侧寒性脓疡

形成, L3, 4椎体骨质破坏, 并有小死骨形

成, 椎管内见有软组织阴影突入, 左侧神

经湮没, 后将患者转入我院骨外科行手

术治疗, 并配合抗痨治疗卧床, 二个月后

出院。1998年 9 月份患者复查, 询问病

情已基本痊愈,能从事轻体力劳动, 继续

抗痨治疗。

(编辑:李为农)

 197 中国骨伤 2000年 4月第 13卷第 4期 � China J Orthop & T rauma, April 2000, Vol. 13, No. 4


