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� �  摘要!� 目的: 探讨多发伤合并胫腓骨骨折急诊外固定器治疗对多发伤的影响。方法: 多发伤合并胫腓骨骨折

( ISS∀ 15分 )患者 113例, 其中男 76例,女 37例;年龄 11~ 65岁,平均 32. 6岁。合并颅脑损伤 62例,血气胸 36例,腹

腔脏器损伤 23例,泌尿系损伤 6例,合并其他部位骨折 21例。急诊外固定器手术 58例, 择期外固定器手术 34例,保

守治疗 21例。通过死亡率、急性呼吸窘迫综合征 ( ARDS)和脂肪栓塞综合征 ( FES)发病率、平均 ICU监护时间等 4项

近期指标及骨折情况等远期指标对比 3种不同治疗方法对骨折本身和多发伤治疗的疗效。结果: 113例患者除 4例

死亡外, 109例全部获得 5个月 ~ 1年随访,急诊手术 ICU监护时间为 ( 9� 0 # 1�5) d, ARDS、FES发病率为 0和 3�2% ,

明显低于另外 2种方法 ( P﹤ 0� 05)。急诊外固定器手术死亡率及其他并发症与其他 2种方法相比差异无显著性意

义。结论: 多发伤合并胫腓骨骨折急诊外固定器治疗, 具有手术简单、创伤小等优点, 可显著减少多发伤患者 ICU监护

时间及部分并发症发病率,具有较高的临床意义和社会意义。
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ABSTRACT� Objective: To exp lore the effec t o f earlie r exte rnal fix ator operation for treating tibia and fibu la fractures in pa�
tients w ith mu ltip le in jur ies by retrospective study. M ethods: The 113 mu ltiple injured patients ( ISS∀ 15) w ith tib ia and fibu la

fractures included 76 m a le and 37 fem a le w ith an average age of 32. 6 years ( ranged 11 to 65) . The assoc iated injur ies inc lud�
ed cran iocerebra l injury in 62 cases, H emopneumo thorax in jury in 36, coelio�o rgan in jury in 23, urinary system in jury in 6 and

o ther fractures in 21. O f a ll the patients, 58 had em e rgency ex terna l fixa to r opera tion, 34 had se lective operation of externa l fix�
a tor and 21 had conserva tive treatm ent. M orta lity and ear ly comp lication incidence such as acute respiratory distress syndrom e

( ARDS), fat embo lism syndrom e( FES), intensive care un it ( ICU ) leng th of stay and the long�term com plica tion of fracture

w ere eva luated to contrast the three diffe rentm ethods. Resu lts: Among 113 pa tien ts, 4 w eremo rtuus, all the o ther patientsw ere

fo llow ed�up for 5 m onths to 1 year. Them ean ICU leng th of stay o f patients in eme rgency ex terna l fixato r operation w as ( 9� 0 #
1� 5) days, the com plica tions incidence o f ARDS and FES were 0 and 3� 2% respectively. The ICU stay and the two comp lica�

tions reduced sign ificantly in eme rgency operation ( P < 0� 05). Therew as no d ifference ofm orta lity and the othe r com plications

betw een em ergency ex terna l fix ator operation and the otherm e thods. Conc lu sion: Earlie r ex terna l fix ation for tibia and fibu la

fractures in patien ts w ith m ultiple injuries can reduce the ICU length o f stay and com plications inc idence o fARDS and FES.
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� � 随着交通事故以及意外伤害的增多,多发伤有日益增多

的趋势。多发伤合并骨折中胫腓骨骨折最多见,多发伤患者

一般病情严重, 手术风险大, 死亡率高, 并发症多而且严重。

对于多发伤伴随胫腓骨骨折的处理, 现在观点开始倾向于急

诊手术, 作者应用单侧固定器对多发伤胫腓骨骨折实施固定,

创伤小, ICU监护时间显著缩短, 并发症少, 认为是一种良好

的多发伤骨折治疗的方法。

1� 资料与方法
1� 1� 病例选择 � 选择 1995年 1月 - 2006年 1月急诊或住院

的闭合性胫腓骨骨折合并颅脑损伤、胸部损伤、腹部损伤或泌

尿系损伤患者。入选条件: ∃ 颅脑损伤,有脑挫裂伤, 颅内血

肿。% 胸部损伤,有血气胸或肺挫裂伤。& 腹部损伤,有腹腔

脏器破裂。∋泌尿系损伤,肾挫裂伤和输尿管断裂。( 住院

时间 > 24 h。)无明显慢性疾病。∗ 损伤严重度评分 ( ISS)

∀ 15分。+获得后期随访。

1�2� 一般资料 � 本组共 113例,其中男 76例, 女 37例;年龄

11~ 65岁,平均 32�6岁。交通伤 52例, 坠落伤 27例, 打击伤

16例, 其他伤 18例。合并颅脑损伤 62例,血气胸 36例, 腹腔
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表 2� 109例 ISS∀ 15分患者远期并发症比较 (例 )

Tab. 2� Compar ision of long�term complication s of patients( ISS∀ 15) ( case)

治疗方法 病例数 延迟和不愈合 (% ) 畸形愈合 (% ) 关节僵硬 (% ) 褥疮 (% ) 坠积性肺炎 (% )

急诊手术 61 0( 0�0) 0( 0�0) 1 ( 1�6) 1 ( 1�6) 2 ( 3�3)

择期手术 30 2( 6�7) 0( 0�0) 1 ( 3�3) 2 ( 6�7) 1 ( 3�3)

保守治疗 18 3( 16�6* ) 2( 11�1* ) 4 ( 22�2* ) 1 ( 5�6) 3 ( 16�6 )

注:与急诊手术组比较, * P < 0�05

Note: as comparedw ith em ergency op erat ion, * P < 0�05

脏器损伤 23例,泌尿系损伤 6例, 合并其他部位骨折 21例。

1� 3� 骨折手术时机和治疗方法 � 多发伤患者经过迅速而必

要的检查和伤情估计后, 对于危及生命的损伤, 如血气胸、心

脏裂伤、脑疝、闭合性腹外伤破裂等予优先处理。闭合性骨折

3种方法随机分配并尊重患者家属意见。急诊外固定器手术

在完成危及生命手术后立即进行,如伤情许可, 也可以同时进

行。限 (择 )期手术时限为 1 d~ 2周。本组急诊外固定器手

术 58例,择期外固定器手术 34例, 保守治疗 21例。

1� 4� 评价方法 � 通过多发伤死亡率、早期并发症 ( ARDS、

FES)发生率、ICU监护时间等 4项近期指标及骨折延迟愈

合、不愈合、畸形愈合、关节僵硬、褥疮、坠积性肺炎等骨折

远期指标对比 3种不同治疗方法对骨折本身和多发伤治疗

的疗效。

1� 5� 统计学方法 � 计数资料 (率的比较 )采用 �2检验,计量

资料 (平均 ICU时间的比较 )采用方差分析 (其中两两比较采

用 Dunnett检验 )。

2� 结果
� � 本组 4例死亡, 死因为重度脑挫裂伤和严重胸心外

伤 , ISS均 ∀ 50分 , 各组死亡率相比较差异无显著性意义。

急诊手术组平均 ICU监护时间、FES发病率小于择期手术

与保守治疗组, 急诊手术组 ARDS发病率低于保守治疗组

( P < 0� 05) , 与择期手术组比较差异无显著性意义 (见

表 1)。

表 1� 113例 ISS> 15分患者近期并发症、死亡率、

ICU时间比较 (例 )

Tab. 1� Compar ision of comp lication, m or tality and

ICU length ( case)

组别 病例数
死亡

(% )

ARDS

(% )

FES

(% )

平均 ICU时间
(  x # s, d)

急诊手术 62 1 ( 1�6 ) 0 ( 0�0 ) 2 ( 3�2) 9�0 # 1�5�

择期手术 31 1 ( 3�2 ) 2 ( 6�5 ) 5 ( 16�1* ) 15�0 # 1�5*

保守治疗 20 2 ( 10�0 ) 2 ( 10�0* ) 4 ( 20�0* ) 16�0 # 1�3*

注:与急诊手术组比较, * P < 0�05

Note: as comparedw ith em ergency op erat ion, * P < 0�05

� � 113例 ISS∀ 15分患者除 4例死亡外, 109例全部获得 5

个月 ~ 1年随访, 急诊手术组与择期手术组相比并发症发病

率差异无显著性意义。急诊手术组骨折延迟愈合和不愈

合、畸形愈合、关节僵硬发病率低于保守治疗组 ( P < 0� 05 )

(见表 2)。

3� 讨论
� � 多发伤治疗的首要任务是抢救患者的生命, 要针对当时

威胁患者生命的颅脑损伤、胸腹脏器损伤优先予以处理,在积

极救治重要脏器的同时,力争尽早进行骨折的固定。但是由

于多发伤的危险性, 治疗的长期性,如果对骨折施行较为复杂

的内固定, 则手术时间延长,创伤增大, 出血增多,进而可能危

及生命 [1�2]。单侧外固定器可以简单、迅速地完成胫腓骨骨

折的可靠固定,有效控制骨折的出血和疼痛,方便多发伤全身

治疗和护理 [3�4]。就骨折本身而言, 远期并发症少, 对患者安

全度过危险期, 提高生活质量方面都具有较大的优越性 [ 5]。

本组显示,保守治疗常使 ICU监护时间延长, 不仅不利于多

发伤的治疗和恢复, 骨折因为缺乏良好的复位以及确实有效

的固定和早期的功能锻炼而增加关节僵硬、畸形愈合、延迟愈

合或不愈合等并发症。

单侧外固定器治疗多发伤合并胫腓骨骨折有以下优

点 [ 6] : ∃ 手术操作简单, 切口小,出血少, 对全身情况影响小,

骨膜剥离少, 减少了对骨折断端血运的干扰。% 尤其适用于
开放性骨折及骨缺损的修复。& 力学性能稳定可靠, 可塑性

强,结构简单, 安全,质量轻 ,便于术后康复锻炼。本组资料显

示多发伤合并胫腓骨骨折急诊外固定器治疗可显著缩短 ICU

监护时间和 ARDS、FES等部分并发症发病率, ICU监护时间

作为患者住院时间及费用重要指标之一,其降低意味着患者

度过危险期的时间显著缩短和高昂的住院费用下降。
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