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� � 随着单侧多功能外固定架的广泛应用, 对其临床并发症

的报道亦有不少[ 1] ,其中针道感染和骨折端成角畸形比较常

见。为了减少术后并发症的发生,除了要求术中彻底清创,严

格无菌操作外,我们还在骨折复位的同时, 在髓腔中插入异体

骨条, 以减少术后断端的侧方移位和成角。自 1993 年 10 月

~ 1996 年 7月, 我们用该方法治疗肱骨干骨折 9 例, 术后随

访 28~ 31 个月,平均骨折愈合时间 5 个月零 10 天, 无前述并

发症出现,治疗效果满意。

1 � 临床资料
本组 9 例患者,均为单侧肱骨干骨折。其中男 7 例, 女 2

例;左侧 5 例,右侧 4例; 年龄 27~ 56岁, 平均 38 岁。从受伤

到手术时间 14 h~ 6 d, 平均 42 h。闭合性骨折 7 例 ,开放骨

折 2例, 其中单纯性骨折 5 例, 合并下肢骨折 3 例, 合并骨盆

骨折 1例。横形骨折 2例, 斜形或螺旋形骨折 5 例, 粉碎骨折

2 例。

2 � 手术方法

开放骨折于彻底清创后自伤口扩大切口,显露骨折端,闭

合骨折则自外侧作切口显露。清理骨折端, 牵引下使骨折端

准确对位。再取异体肋骨条一根,粗细修成与髓腔大小一致。

错开骨折端,将肋骨条嵌入后重新对位, 使嵌合紧密。若为斜

形骨折或螺旋形骨折,则用螺钉 1~ 2 枚内固定。若为粉碎骨

折,则将碎骨块置于原位, 再用三爪固定器固定,在 C 臂 X 光

机下置入外固定用螺钉 4 枚,上外固定杆, 适当加压后去除三

爪固定器,缝合伤口。

3 � 结果
所有患者均于术后一周行患肢的主动活动, 术后 3 个月

内每月来院复查, 并适当加压一次。骨折愈合时间 3~ 9 个

月,平均 5 个月零 10 天。去除外固定架时间 6~ 12 个月, 平

均 8个月。无针眼感染、侧方移位及成角畸形, 无骨不连及延

迟愈合, 患肢关节活动度正常。仅一例出现桡神经损伤症状,

术后 4 个月完全恢复正常。

4 � 讨论
4�1 � 单侧多功能外固定架的优缺点 � 随着单侧多功能外固

定架的广泛应用, 外固定架的优点已渐被人们所认识[ 2]。首

先, 它可以减少对骨折端血运的破坏,减少骨折延迟愈合及不

愈合的发生机率, 缩短骨折愈合时间。其次, 由于术后早期可

进行邻近关节的主、被动功能锻炼,避免了肌肉萎缩和关节僵

硬。第三,由于它拆卸方便, 就免除了患者第二次手术的痛

苦, 减轻了患者的经济负担。第四,有利于伤口更换敷料。当

然,它也带来了一些相应的并发症, 如针道感染及骨折端成

角、移位等情况的发生[ 3]。

4�2 � 髓腔内植骨 � 从本组 9 例患者的治疗结果看,只要髓腔

内植入骨条与髓腔嵌合紧密, 就可以避免骨折端的侧方移位

和成角畸形, 有利于骨折端的良好对位和对线。对于粉碎性、

难以准确复位的骨折, 可以依靠嵌入骨条作支架, 将碎骨块填

塞于周围, 有利于骨折端的稳定和骨折愈合。当然, 以同样的

方法治疗下肢的骨折是否会发生前述的并发症, 尚有待进一

步临床验证。
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� � 四肢长骨干骨折 6 个月以上,尚有异常活动者称假关节、

骨不连。我院自 1994 年至 1997年间共收治 22 例, 全部采用

清除内固定物及感染灶, 切除硬化骨, 钻通髓腔, 植骨外固定

架治疗。

1 � 临床资料

本组 22 例中,男 16 例, 女 6 例, 年龄 5~ 86 岁。钢板内

固定骨不连 16 例, 其他有 6 例。部位: 上肢肱骨干骨折有 3

例, 下肢股骨骨折 6 例,胫腓骨骨折 13 例。

2 � 治疗方法

硬膜外或臂丛麻醉。仰卧位 ,上肢患肩垫高, 下肢患臀垫
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