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胸腰段骨折是脊柱骨

折脱位中最常见的类型!多

由高能量暴力所致!严重可

影响脊髓神经功能! 约有

GHI

的椎体骨折和
J"I

的

脊髓损伤发生于
1

77

KL

!

节

段"

#

#

$ 胸腰段骨折的治疗已

有上百年历史!但对于其最

佳治疗策略的争论一直没

有停止过!如选择手术治疗

还是保守治疗%手术入路的

选择%后路手术是长节段固定还是短节段固定"

!

#等$

笔者针对这些焦点问题进行了一些思考$

!

掌握骨折分型是制定正确治疗策略的基础

对于胸腰段骨折的分型种类很多! 但是目前仍

缺乏一个被全世界脊柱外科医生所广泛接受的分型

系统$ 最早被外界熟知的是
M>)(?

的脊柱&三柱'理

论!它将脊柱分为&三柱'并根据骨折形态分为
%

大

类 "

%

#

$ 随后!在此基础上
NB4O>>

将脊柱骨折分为

A

类(楔形压缩型骨折!稳定爆裂型骨折!不稳定爆

裂型骨折!

&'*)B>

骨折! 屈曲分离型骨折和平移损

伤型骨折"

J

#

$ 该两种系统主要依据骨折的形态学特

点分型!对临床治疗的指导作用不大$

7PPJ

年!

N*5>-9

等 "

G

#根据骨折发生的机制将骨

折分为(

4

型压缩性暴力性骨折!

Q

型牵张暴力性骨

折!

&

型旋转暴力性骨折!每型骨折下又根据骨折的

形态表现分为各种亚型!一共有
G%

种亚型$ 这就是

胸腰段骨折的
4,

分型! 尽管该分型从
4

型到
&

型

逐步体现了骨折的严重程度!但精确性仍有不足$由

于该骨折分型过于复杂! 不同的观察者判断的骨折

类型存在较大的偏差! 故其可靠性也并不稳定$ 此

外!该分型没有考虑神经系统损伤情况!不够全面$

!""G

年!

8*BB*-/

等 "

A

#根据骨折的形态学表现!

后方韧带复合体)

0/?.>-(/- 9(5*3>)./2? B/309>R

!

SL&

*

的状态! 神经功能情况提出了
1LT&U

)

.'/-*B/923V*-

()W2-< B9*??(O(B*.(/) ?<?.>3

*分型$ 该分型针对这
%

个

方面给予不同的评分!总分
XJ

分者无须手术%等于

J

分者可根据医生的个人经验酌情选择手术或者保

守治疗%

YJ

分通常需手术治疗$ 该系统是第
7

个具

体提出治疗策略的分型系统! 为临床治疗方案的制

定提供了参考!被许多学者所接受$ 但是!在临床应

用中也存在一些不确切的因素! 如评价后方韧带复

合体损伤时存在一些不确定性$

随着对胸腰段骨折进一步深入了解!

!H7%

年!

8*BB*-/

等 "

Z

#结合了
N*5>-9

和
1LT&U

分型系统提出

了新型胸腰段骨折的
4,

分型系统$ 其根据骨折形

态+ 神经功能及患者个体差异
%

个方面进行分类及

计算分值"

$

#

$ 根据骨折形态将骨折分为
4

+

Q

+

& %

型!

与
N*5>-9

分型相似!

4

型和
Q

型分别拥有
G

个和

%

个亚型$神经功能评价与
1LT&U

分型相似$对该系

统的测评证实了其具有较高的稳定性和可靠性!是

目前全世界脊柱外科医生接受度最高的分型系

统"

P

#

$ 笔者的体会是!该系统结合了
N*5>-9

和
1LT&U

分型! 还增加了患者个体差异对骨折治疗的影响因

素!是目前比较全面+可靠性较高的分型系统!值得

临床推广$ 但是!该分型时间较短!其是否可以帮助

脊柱外科医生更好地认识并更科学地治疗胸腰段骨

折仍需要时间的检验$

"

胸腰段骨折治疗策略的焦点问题

近
GH

年来随着治疗理念和内固定技术不断进

步!对胸腰段骨折的治疗策略发生着不断的变化!也

对胸腰段骨折治疗策略的若干思考

余文超!袁文

"海军军医大学附属长征医院脊柱一科#上海
!HHHH%
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存在一些具有争议的问题! 笔者就针对胸腰段骨折

治疗中一部分争议的问题进行了一些思考!

!" #

手术入路的选择

对于手术治疗胸腰段骨折入路的选择" 至今尚

没有明确的标准! 无论前路# 后路还是前后联合入

路"基本的原则是要恢复脊柱稳定性"维持矢状位复

位角度"预防后凸畸形!选择何种手术入路要结合骨

折的发生机制#形态学变化及神经功能受损情况!目

前
1;<&=

评分可以为手术治疗提供参考" 但对于骨

折椎体形变严重#

1;<&=

评分不高患者的治疗仍存

在争议! 这种类型的骨折可能仅仅运用后路手术不

能完全的恢复椎体形态及其稳定性" 这就需要辅助

前路支撑或融合技术来实现稳定!

;/*>?@'*-()5

评分

系统$

7"

%

&

;=&

'是评价椎体损伤程度的一套系统"它可

以作为
1;<&=

系统的补充" 共同为手术方式的选择

提供参考!有文献报道$

7"

%

(对于一个不完全性神经损

伤的患者"如果神经压迫来自前方"可选择前路手术

解除压迫)当
1;<&=!A

及
;=&"B

时"可采用后路

内固定手术)当
1;<&=!A

及
;=&!C

时可能需要采

用前后联合入路!笔者认为"前路手术由于解剖结构

复杂#手术时间长"术后并发症多"术后患者恢复时

间长"并不常规推荐用于治疗胸腰段骨折)大部分的

胸腰段骨折均可通过后路手术实现椎体的复位及稳

定! 对于发生分离移位# 旋转脱位等严重的脊柱创

伤"

D;&

及脊髓神经功能严重受损时"可行后路减压

复位固定术辅助脊柱
%B"E

融合&前方#后方及后外侧

植骨融合'来实现复位稳定!

!" !

短节段还是长节段固定及骨折椎的处理

对于在胸腰段骨折尤其是椎体爆裂性骨折的手

术治疗" 是短节段固定还是长节段固定一直存在争

议!传统的长节段固定可以提供较好的稳定性"降低

术后发生后凸畸形# 内固定失败及迟发性神经功能

障碍的风险!不过"长节段固定牺牲了更多的脊柱活

动功能"加重了患者的经济负担!短节段固定具有手

术时间短#出血少#住院费用低及最大程度保留运动

功能的优点! 但是"有文献报道$

##

%

"短节段固定内固

定失败率及椎体矢状位复位角度丢失率均大于长节

段固定" 且生物力学强度不如长节段固定! 笔者认

为"无论是长节段固定还是短节段固定"获得长期有

效的生物力学稳定性是根本目的" 在此基础上尽可

能的减少固定节段!此外"于骨折椎体置钉可以明显

降低中远期的复位丢失角度" 减少发生迟发性后凸

畸形的概率$

#!

%

! 对一些特殊病例需根据患者的个体

化差异进行处理" 如强直性脊柱炎的患者或严重骨

质疏松的老年患者" 适当延长固定节段是比较明智

的做法!

!" $

对于无神经损伤的胸腰段椎体爆裂性骨折的

处理

胸腰段爆裂性骨折占全部胸腰段骨折的
#FGH

!FG

$

#%

%

" 其以椎体爆裂及椎体后缘部分骨块侵占椎

管为特征!有文献统计"无神经功能障碍的椎体爆裂

性骨折占胸腰段爆裂性骨折的
AFG

以上$

#I

%

!目前"对

于这种类型骨折是保守治疗还是手术治疗一直存在

争议! 有国外的学者对采用保守方法治疗这部分骨

折的患者进行了长期随访"结果显示(与手术治疗相

比"保守治疗获得了更好地临床疗效和功能保留 $

#

%

!

陈华等$

#A

%在镇痛下三维整复支具外固定治疗胸腰椎

骨折"获得较好的疗效!邵荣学等$

#B

%利用智能化体外

充气复位联合经皮椎弓根螺钉固定治疗胸腰段爆裂

型骨折"经过平均
#$

个月的随访"证实这种体外复

位"微创置钉的手术方法疗效确切!王程等$

#C

%采用脊

柱新型外固定器治疗无神经功能障碍相邻双节段胸

腰椎骨折获得满意的临床疗效! 笔者认为" 根据

1;<&=

评分标准此骨折类型应该在
!HA

分" 将后方

韧带复合体&

D;&

'完整的椎体爆裂性骨折&

1;<&=

(

!

分'归为稳定性骨折"主张保守治疗! 对于怀疑或

确定有
D;&

损伤&

1;<&=

(

I

#

A

分'的患者"采用手术

治疗" 因为后方韧带复合体的损伤会增加骨折不稳

定的风险" 更易出现骨折区域矢状位复位角度的丢

失"后凸畸形发生率增加!

!% &

对于合并骨质疏松的胸腰段骨折的处理

随着老年化社会进程的不断加快" 合并骨质疏

松的胸腰段骨折的患者也越来越多! 该骨折的特点

为(低能量暴力即可造成椎体压缩性骨折"且椎体的

塌陷程度会随着骨质疏松进程"进一步加重"导致脊

柱矢状位失衡"出现后凸畸形"引起肌肉疲劳及慢性

疼痛"影响生活质量! 大部分的这类骨折通过休息#

镇痛# 抗骨质疏松药物治疗及功能锻炼等保守治疗

均可获得比较满意的结果! 对于那些持续顽固性疼

痛的患者" 可采用经皮介入技术注入骨水泥固定骨

折椎"如
D8D

#

DJD

等!对于长期慢性疼痛"多个椎体

楔形变" 严重后凸畸形或影响神经功能的患者可采

用后路减压
K

截骨矫形内固定术"纠正脊柱矢状位失

衡"缓解患者病痛! 国内学者针对这类骨折的特点"

在手术治疗方面也做了一些探索"蒋伟宇等 $

#$

%用短

节段椎弓根螺钉固定结合伤椎椎体成形治疗骨质疏

松性胸腰段椎体爆裂骨折"获得了较好的疗效!这里

笔者需要强调的是"对于这类骨折的治疗"积极#规

范# 长期有效的抗骨质疏松药物治疗是治疗环节中

至关重要的一步"要贯穿整个治疗周期!

$

总结与展望

手术策略的选择是医生将自身临床经验结合当

BLF

" "
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前医学的最新进展! 在评估不同方案的利弊和风险

后!选择的一个最佳的治疗措施"随着医疗技术的飞

速发展及对胸腰段骨折认识的不断提高! 相信在不

久的将来! 一定能够获得一种损伤更小# 操作更安

全#患者痛苦更少#费用更低#疗效更佳并更适合个

体差异的胸腰段骨折的最优治疗策略"
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