
4�2 � 治疗方法选择 � 顽固性网球肘合关 C5, 6神经根据卡压

患者, 单纯从肱骨外上髁部治疗,是远远不够的, 必须以解决

双向卡压为出发点。本组病历采用水针刀松解术配合手法治

疗,具有明显的效果, 其作用表现为: � 曲安奈德是一种长效
肾上腺皮质激素,有强而持久的抗炎作用, 可抑制炎症浸润和

渗出,调节体液免疫和细胞免疫, 阻止结缔组织异常增生和肉

芽组织形成, 促进组织修复和再生[ 4]。 利多卡因及手法的

运用,可缓解疼痛, 解除肌肉紧张和痉挛。! 水针刀可将针刀
松解术与药物注射一次完成,既可松解组织粘连、恢复肌力平

衡,又可解除炎性增生物对神经的卡压。∀颈部药物注入后,

肩部肌力即刻增加,以此可区别此症不是颈椎病所直接造成

的,是诊断 C5, 6神经根卡压的一个重要依据。因此笔者认为:

顽固性网球肘如合并有颈肩部酸痛,肩外展肌力下降, 颈外侧

有明显压痛, 则提示 C5, 6神经根有卡压, 称顽固性网球肘合并

颈 C5, 6神经根卡压综合征。椎管外水针刀松解配合手法治

疗, 是一种针对性强、疗效高、安全可靠的治疗方法。
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经皮空心拉力螺丝钉治疗老年股骨颈骨折

房巍,肖善文,王林伟
(郓城县友谊医院骨科, 山东 � 郓城 � 274700)

� � 我院自 1998 年 7 月- 2003 年 5 月应用经皮空心拉力螺

丝钉治疗老年股骨颈骨折 38 例, 疗效满意,现报告如下。

1 � 临床资料
本组 38 例中男 18例, 女 20 例; 年龄 60~ 86 岁, 平均为

71� 5 岁。全组病例均为新鲜骨折。骨折部位: 左侧 24 例, 右

侧14例。按照 Garden 分型: ∃ 型 4 例, % 型 11 例, &型

20 例, ∋型 3 例。按骨折部位分型: 头下型 6 例, 经颈型

19 例,基底型 13 例。致伤原因: 摔跌伤29 例,碰撞伤 7 例,不

明显外伤史骨折 2 例。本组有 29 例患有不同程度的冠心病、

肺气肿、高血压、糖尿病、脑血管后遗症等疾病。

2 � 治疗方法

病人入院后,即给予持续皮牵引或骨牵引 ,一般 6~ 14 d。

完善术前各项检查,发现合并疾病, 请相关科室处理。根据病

人全身情况在连续硬膜外或局部浸润麻醉加强化下进行。病

人平卧于骨科牵引床上, 患髋垫高, 使患肢轻度外展内旋, 并

给予下肢牵引使骨折复位。在 C 形臂 X 线机透视下, 确定骨

折复位满意后,在患侧大粗隆下 3 cm 处股骨外侧皮质中点,

保持 10(~ 15(前倾角,用电钻插入第一根导针, 导针通过骨折

线,到股骨头软骨面下 0� 5 cm 为止, 再距第一根导针的前下

方和后下方 1 cm 处平行打入第二根和第三根导针, 使 3 根导

针呈三角形分布。X 线机透视确定导针位置良好后 ,在导针

处切开皮肤及筋膜,用空心钻头套住导针钻破骨皮质, 用手柄

插入空心拉力螺丝钉, 最后拔除导针。再次正侧位透视检查

空心拉力螺丝钉位置,骨折端复位满意后, 手术完毕。

术后不需要采用任何牵引和制动措施, 早期开始关节功

能锻炼, 6~ 8 周开始不持重逐渐扶拐下地 , 3 个月摄片 1 次,

视骨折愈合情况半年后可完全负重行走。

3 � 治疗效果

� � 本组经 6个月~ 4 年随访, 平均 2 年 2 个月, 其中 1 年后

拍片骨折线清晰、骨折未愈合 1 例,股骨头变形、塌陷 2 例, 上

述 3 例均为头下型、Garden∋型病例, 其它病例骨折愈合良

好。接 Harris 评分标准[刘云鹏,刘沂,等.骨与关节操作和疾病的

诊断分类及功能评定标准.北京:清华大学出版社, 2002. 216. ] , 即疼

痛、功能、畸形和关节活动分别占 44、47、4 和 5 分, 总计为

100 分。逐次检验评分, 90 分以上为优, 80~ 89 分为良, 70~

79分为可, 70 分以下为差。本组优 28 例,良 7 例, 差 3 例, 功

能优良率 92%。

4 � 讨论
� � 经皮空心拉力螺丝钉治疗老年股骨颈骨折,有以下优点:

� 手术创伤小, 操作简单,闭合复位后经皮穿钉不损伤骨膜及

髓内血运, 保护骨折的局部血运, 有利于骨折愈合, 3 枚空心

拉力螺丝钉呈三角形立体固定, 稳定性好, 能有效防止股骨头

的旋转和下沉。 复位方便, 固定可靠,要求 3枚空心拉力螺

丝钉平行进入 ) 骨质, 且呈三角形分布,其空心钉长度要达到

软骨面下 0�5 cm, 且螺纹要全部通过骨折线后开始起加压作

用, 有利于骨折愈合。3枚空心钉的分布与骨折处压应力、拉

压力及股骨颈、骨小梁排列相一致,布局符合生物力学原理,

使骨折断端不易发生旋转和移位, 内固定的坚强稳定程度提

高。! 病人术后可早期活动, 完全符合动静结合的原则, 同时

避免了长期卧床所致的各种并发症。∀空心拉力螺丝钉的中
心结构对股骨头具有减压作用,对减少股骨头坏死也具有一

定的作用。
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