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使局部炎性物质吸收
、

消除软组织和神经根炎性水

肿作用
。

通过硬膜外导管将药物直接注人到椎间盘

突出部位
,

使受压迫刺激的神经细胞起到直接营养

修复作用
。
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 药物治疗机制 首先药物直接作用到病变局部
,

降低疼痛感受器敏感性
,

有效地阻断了痛觉 的传导通

路
,

达到即刻止痛的目的 9 同时阻断了疼痛的恶性循

环
,

解除了障碍部的反射性肌肉挛缩和血管收缩 9改善

了血液循环状态
,

促进了自然治愈力
。

消除神经根受

刺激后引起的无菌性炎症
,

改善神经营养
,

抑制反射性

交感营养不良川
。

短时快速推人硬膜外腔的药液可形

成一过性高压液体团
。

起到
“

液性剥离
”

作用
,

使粘连

松解
。

在椎间盘突出时
,

可促使髓核及破裂的纤维环

向腹腔内侧移位
,

缓解了椎间盘突出物对脊神经根的

压迫作用
。

全部病例导管留置均为 : ;
,

导管人 口处隔

日消毒换药 ∀ 次
,

导管头用无菌敷料包好并固定在皮

肤上
,

全部病例均未出现感染
。
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7 注意事项 � 要严格遵守无菌技术操作原则
以预防感染 �  要谨防穿破硬膜

,

绝对避免脊髓损

伤 �! 女性月经期慎用
,

否则可延长经期
,

停药后 自

愈
。
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/ 梯形加压钢板治疗股骨转子间骨折
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∀∃ ∃ & 一 ∗− −∀ 年以来采用 / 梯形加压钢板治疗股骨转子

间骨折 &. 例
,

疗效满意
,

介绍如下
。

∀ 临床资料

本组 &. 例
,

男 ∗+ 例
,

女 %0 例 � 年龄 ∗+一 +− 岁
,

平均 &∗
#

∗

岁
。

按着 1 23 456 分型标准
)
工型 , 例

,

7 型 ∃ 例
,

8 型 ∗% 例
,

9 型 ∗∃ 例
。

∗ 治疗方法

患者人院后先行患肢皮牵引
,

积极治疗并存症
,

并存症多

或较重患者
,

应请内科会诊并协助治疗
。

牵引 %一 ∀− : 后行

手术治疗
。

采用连续硬膜外或腰 一 硬联合麻痹
。

患者仰卧

位
,

在 ; 型臂 < 线机透视牵引下复位
,

维持在患肢外展内旋

位
。

取股骨大转子外侧切口
,

显露股骨大转子和股骨上段
,

于

大转子下方 % =>7 左右沿股骨颈轴线钻人 ∀枚克氏针作为导

针
, ;型臂 < 线机定位确定方向及进针长度合适

,

在股骨大转

子下 % =8 处外侧凿一 ∀
#

6 =>7 火 −
#

% =47 骨槽
,

将预先测量选

择合适的 / 梯形加压钢板轻轻击打人股骨头
,

按 ? ∋〕内固定

原则
,

经钢板钉孔近端向股骨头拧人 ∀枚松质骨螺钉
,

远端拧

人 , 枚皮质骨螺钉
,

若有小转子骨折
,

将小转子复位后用 ∀枚

皮质骨螺钉通过或不通过钢板固定
。

术中 ; 型臂 < 线机透

视确定骨折复位良好
,

钢板固定牢固
,

切口置一胶管行负压引

流
。

平均手术时间 & −一 ∃− 8 ≅ 7 ,

输血 ,−− 一& −− 85
Α

% 治疗结果

本组 &. 例均无术中并发症
。

其中 , 例术后 ∗一 , : 发生

患肢深静脉血栓
,

经过祛聚
、

溶栓等治疗患肢逐渐消肿
。

术后

% :可 以坐起
,

∀一 ∗ 周可扶拐非负重功能练习
,

. 一 ∀∗ 周可逐

渐进行负重功能练习
,

平均 %一 , 个月骨折愈合
。

全部病例中

&− 例得到随访
, %例患者已死亡

,

∗ 例因地址变动而失访
,

随

访时间 + 个月 一& 年
。

%例出现艘内翻畸形
。

根据王福权〔陆

裕朴
#

实用骨科学
#

北京
#

人民军医出版社
, ∀∃ ∃ ∀

#

& .∗
一

& &−Β 的艘部骨

折评定标准
)
优 ,− 例

,

尚好 ∀& 例
,

差 ,例
。

, 讨论

/ 梯形加压钢板依据 ? ∋ ( 内固定原则
,

钢板与螺钉作用
,

使骨折块间持续加压
,

钢板强度适中
,

避免了一定程度的应力

遮挡效应
,

钢板取出后无再骨折发生
。

/ 端对骨组织的切割

作用小于角状钢板
。

良好的复位及复位后早期维持稳定性是

治疗股骨转子间骨折成功的关键
。

股骨转子间骨折的稳定
,

主要取决于其后内侧结构是否基本保持完整
,

而后内侧结构

的破坏及移位应视为不稳定性骨折
。

生物力学实验表明
,

股

骨转子间骨折后内侧骨皮质缺损的范围越大
,

对于骨折稳定

性的破坏也越明显〔中华骨科杂志
, ∀∃Χ

, ∀& ∋, ( ) ∗− ,
一

∗− &〕
。

本组

%例发生姚内翻畸形
,

就是由于术中小转子复位固定不良
,

造

成后内侧骨皮质完整性破坏
,

支撑作用减弱所致
。
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