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#手法介绍#

以健肢为支点整复髋关节后脱位
Manipulative treatment w ith fulcrum of healthy knee for poster ior dislocation of hip

joint

肖明生
X IAO M ing�sheng

关键词 ∀ 髋关节脱位 ; ∀ 正骨手法 ∀ ∀ Key words∀ Dislocation of h ip jo int; ∀ Bone setting m an ipu lation

安宁市中医院,云南 ∀ 安宁 ∀ 650300

∀ ∀ 我院自 2002年以来共收治髋关节后脱位患者 6例, 采用

以健肢为支点, 整复治疗,均 1次成功, 现总结报告如下。

1∀ 临床资料

本组 6例,男 4例,女 2例; 年龄 17~ 56岁, 平均 36�3岁;

左侧 4例, 右侧 2例。合并髋臼后缘骨折 1例。车祸伤 5例,

高处坠落伤 1例; 伤后就诊时间 0� 5~ 3 h。

2∀ 治疗方法

以左侧脱位为例 :患者仰卧, 放松, 右膝尽量屈膝屈髋足

底平放于病床上, 一助手立于床旁左手握住患肢足踝部, 右前

臂从患肢腘窝下穿过, 手掌置于患者右膝上, 以前臂作杠杆支

点, 左手向下用力压作牵引;一助手按压右髋; 术者右手按压

左髋, 左手摸到股骨头向上提推。此时就可感到或听到复位

声响, 查内收内旋消失, 双下肢等长, 即告复位成功。作髋关

节旋转活动后, 置患肢于垫枕, 外展约 20∃位, 皮牵引 3~ 6周,

并加强肌力锻炼。下床后扶双拐活动 3~ 4个月。

3∀ 治疗结果
本组 6例均 1次复位成功, 其中 5例未行麻醉, 1例在

硬膜外麻醉下进行。 4例获得随访, 2例系外地人 , 因住址

及通讯地址变动 , 无法联系失访。随访时间 1� 5 ~ 3年。

按评定标准 [ 1 ] :优 , 走路如伤前, 无跛行及疼痛, 股骨头无

坏死, 患肢功能活动好 , 活动在 210∃以上; 良 : 走路基本正

常或轻度跛行, 偶有疼痛或行走时轻度疼痛, 股骨头无坏

死, 患肢功能活动可, 活动在 160∃~ 210∃。本组优 3例 ,

良 1例。

4∀ 讨论
近年来髋关节脱位发病率明显上升, 多由间接暴力所

致。复位方法众多, 如 A llis法 , S tim son法 , B ig e low 法, 及

单人整复法等 [ 2, 3]。一般整复不难, 特别是在麻醉下更觉

省力。所不便者是牵引时无支点, 医生往往无从下手还费

时费力。本法解决了复位时牵引的支点问题, 基本上使股

骨头顺原路返回, 较为省力且以健膝为支点尚可减轻按压

骨盆的力量 ,避免了腘部的损伤 , 只是作为支点的前臂需

有力。本法对于单纯髋关节后脱位患者, 痛苦小 , 方法简

便, 且安全可靠 , 值得推广。但病例太少尚需进一步总

结。 ∀ ∀
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