
在当前现代科学技术(包括医学)正处在飞速发

展的今天,作为中国骨科工作者光是亦步亦趋紧跟

西方医学之后, 是很难创出新路,超过西方的, 要想

超过西方,要求新、求发展就应结合我国人口众多,

历史悠久的同时,更要应用现代科学技术(包括现代

医学)的成就, 为我所用, 才是捷径。只要医务工作

者齐心合力, 踏实工作, 按照中西医结合的光明大道

走下去, 中国医学 (包括骨科)就一定会对人类健康

事业作出新的贡献。

值此新世纪开端,在科学技术作为第一生产力,

且日益受到重视的今天,撰写此文, 以期对中国医学

的发展之路进行探索。
(收稿: 2001�01�03 � 编辑:李为农)
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� � 我们自 1994年以来, 采用 L!形钢板内固定治疗股骨远

端骨折 54例, 疗效满意,现报告如下。

1 � 临床资料

本组 54 例, 男 38 例, 女 16 例, 年龄最小 15 岁, 最大 68

岁,平均 35 岁。闭合性骨折 46 例,开放性骨折 8例。骨折类

型:按 AO 分型, A1型 (髁上横形骨折) 20 例, A3 型(髁上粉碎

性骨折) 18 例, C1型(髁间 Y!形骨折) 12 例, C3 型(髁间粉碎

性骨折) 4例。其中合并 动静脉离断 1 例,合并同侧股骨颈

骨折 1例, 合并胫骨骨折 2例。

2 � 手术方法
以 C1型髁间 Y!形骨折为例, 取膝前外侧切口,显露骨折

端,整复骨折, 屈膝 90∀, 于髌股关节间隙穿入第 1根克氏针,

标明膝关节轴线,于股骨内外髁前方穿入第 2 根克氏针, 标明

髌股关节倾斜度。确定钢板刀刃座位后,开槽, 将刀刃击至对

侧骨皮质。刀刃方向在正位像上平行于第 1 根克氏针, 在轴

位像上平行于第 2根克氏针。如定位准确, 刀刃完全击入后,

钢板部应紧贴骨干。靠近刀刃部第 1螺孔用一个骨栓横向加

强固定髁间骨折,依次上螺钉固定近折端。对于严重粉碎性

骨折取自体骨行髓内和骨断端间移植。本组有 28 例进行植

骨。术后根据骨折部稳定程度, 决定是否采用长腿石膏托外

固定,本组有 6 例术后行长腿石膏托外固定。对固定可靠者,

术后第 2 天就鼓励病人练习股四头肌收缩, 术后 1 周用 CPM

行膝关节功能锻炼。

3 � 治疗结果

本组 54例, 50 例获得随访, 时间为 6 个月~ 3 年, 平均 1

年 4 个月。随访 50 例骨折均获得骨性愈合。按邱广义等[ 1]

的疗效评判标准,优 33 例,良 12例, 可3 例,差 2 例,优良率为

90%。2 例疗效差者, 1 例为严重 C3 型髁间粉碎性骨折, 1 例

为合并 动静脉损伤。

4 � 讨论

4�1 �  L!形钢板内固定治疗的优点 �  L!形钢板是一块整体

性材料, 强度与加压钢板相同,钢板与刀刃的夹角为 95∀, 并有

一向外的弧形突起, 符合股骨远端的解剖结构, 具有抗弯、抗

扭、抗剪力等作用[ 2, 3] ,能恢复股骨远端的解剖力线及生理角

度, 充分控制骨折远端向后及向外成角移位。其内固定强度

较其它材料坚强, 术后一般不用外固定, 可早期使用 CPM 行

膝关节功能锻炼。

4�2� 使用 L!形钢板内固定要注意的几个问题 � # 在应用

 L!形钢板内固定术前, 要常规摄健侧股骨包括膝关节正位

像, 按健侧股骨髁上的弧度来预弯适当长度的 L!形钢板, 以

防止术后成角畸形, 造成膝内外翻。对于闭合性骨折, 术前应

常规行骨牵引 1 周左右 ,以利术中准确复位。∃ 术中准确确

定刀刃入口的位置和刀刃击入方向是内固定效果好坏的关

键。入口应位于股骨干轴线前方 ,即距膝关节面、髌骨及侧副

韧带止点各约 1� 5cm 处, 其长轴应与股骨干轴线垂直。刀刃

击入方向应平行于膝关节面及髌股关节面。% 对于粉碎性髁

间骨折, 在击入刀刃时, 为防止骨折块分离, 最好选用大号骨

折固定器将股骨髁临时固定, 同时,助手在对面施加相应对抗

力。术中争取一次将刀刃准确击入,如反复插取, 易使刀刃部

松动。&对于严重粉碎性骨折, 术中应常规取自体骨行髓内

和断端间移植, 以防止术后肢体短缩和骨不愈合。∋ 早期锻
炼是恢复膝关节正常功能的关键。使用 L!形钢板内固定一

般不需外固定, 因此术后第 2 天就鼓励病人练习股四头肌收

缩, 术后 1周使用 CPM 行膝关节功能锻炼。
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