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股骨交锁髓内钉是治疗股骨干骨折的常用内固

定"具有微创#坚固#并发症少$

#

%等诸多优点"但在应

用过程中远端瞄准架易失准"远端锁钉锁入困难&自

!I8>

年
8J

月至
!"8=

年
8"

月" 笔者采用顺行交锁

髓内钉治疗
KK

例股骨干骨折患者"探索一种提高交

锁髓内钉远端锁钉准确度的方法&

!

资料与方法

!" !

纳入与排除标准

纳入标准!'

8

(年龄
8KL=I

岁& '

!

(有明确外伤

史"伤处疼痛#肿胀"患肢活动受限"可伴患处畸形#

骨擦感"

M

线片显示股骨干骨皮质不连续& '

%

(病程
N

!

周& 排除标准!'

8

(开放骨折& '

!

(股骨骨骺未闭&

'

%

(同一股骨同时合并远端或近端的骨折& '

>

(病理

性骨折& '

O

(合并严重内科并发症或严重脏器损伤而

不能耐受手术者&

!" #

一般资料

本组患者
KK

例"其中男
>O

例"女
!8

例)年龄

!8LKK

'

%=7!8P##Q8?

(岁)其中交通伤
!?

例"高处坠落

伤
8$

例 "其他外伤
8$

例 )按
R,

骨折分类 !

R

型

%!

例"

S

型
!8

例"

&

型
8%

例) 髓内钉均为国产带瞄

准支架的空心髓内钉" 其中采用山东威高
%$

例"常

州南翔
!=

例&其中
%K

例远端锁钉置入过程中"采用

髓内钉厂家自带的瞄准装置外加微调装置 '微调髓

自制微调装置在股骨交锁髓内钉远端锁钉

过程中的应用

李运美!邢宝瑞!郭东辉!韩广普

'沧州中西医结合医院骨六科"河北 沧州
JK8JJ8

(

!摘要" 目的!评价自制微调装置在股骨交锁髓内钉远端锁钉植入过程中的疗效" 方法!

!J8>

年
8J

月至
!J8=

年

8J

月采用顺行交锁髓内钉治疗股骨干骨折患者
KK

例#男
>O

例$女
!8

例%年龄&

%=Q!8P88Q8?

'岁"

%K

例远端锁钉过程中

采用髓内钉厂家自带的瞄准装置外加微调装置(研究组)$

%J

例远端锁钉过程中采用髓内钉厂家自带的瞄准装置(对

照组)$对比两组远端锁钉过程的手术时间及
&

形臂
M

线透视的次数*术后并发症*骨折愈合情况+ 结果!

K!

例患者获

得随访$时间
?L8O

个月$平均
8!Q>

个月" 两组中术后并发症*骨折愈合情况比较差异无统计学意义(

!TJQJO

)$研究组

远端锁钉耗时*透视次数明显少于对照组$差异有统计学意义(

!NJQJO

)" 结论!自制微调装置在交锁髓内钉治疗股骨干

骨折过程中$可以缩短手术时间$减少
M

线透视次数"

!关键词" 股骨% 骨折固定术$髓内% 外科器械

中图分类号!

UK?=Q8

$%&

!
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!

两组股骨干骨折患者临床资料比较

"#$%! &'(')#* +*,(,+#* -#.# /0 1#.,'(.2 3,.4 0'5/)#* 24#0. 0)#+.6)'2 $'.3''( .3/ 7)/612

组别 例数
年龄

!!

!

!"

"岁#

性别!例$

<,

分型%例$ 受伤原因!例$ 内固定厂家!例$

男
<

型
=

型 交通伤 坠落伤 威高 南翔

微调髓内钉组
%> %?7%8@8"7A8 !B 8! 8! 8% 88 8C 8" 88 !8 8C

普通髓内钉组
%" %C7$"@887A! !8 $ $ 8! $ 8% $ ? 8? 8!

检验值
#D"7?>$ !

!

D"7"?B !

!

D"78!B !

!

D"78!C !

!

D"7"8$

$

值
"7$A> "7AA! "7$B" "7$B" "7?$8

女
&

型 其他

内钉组$"

%"

例远端锁钉过程中"只采用髓内钉厂家

自带的瞄准装置!普通髓内钉组$&两组患者在性别'

年龄'骨折分型'受伤机制'内固定厂家等基线资料

方面比较"差异无统计学意义%

$E"7"C

#"具有可比性

%表
8

#&

!% 8

手术方法

所有患者均在牵引床上操作" 取大转子上方切

口"自大转子顶点开孔"闭合复位骨折端"顺髓腔插

入导针至股骨远端"空心钻扩髓"选取长度合适"直

径小于最大扩髓钻头
8 33

的髓内钉植入" 安装远

端瞄准架"瞄准架中心定位孔正下方皮肤切开
! F3

"

分离周围软组织至骨面" 将中心定位杆套筒经中心

定位孔推到股骨远端额状面并接触&

!% 8% !

微调髓内钉组
&

形臂透视定位套管"使
G

线方向与膝关节矢状面平行" 在冠状面与股骨轴线

成角
>HIJ?HI

"透视下观察定位杆套筒下端与髓内钉

的位置关系" 二者之间的相对位置存在
%

种可能方

式(!

8

$套管位于髓内钉内侧"则将自制瞄准辅助装

置安装在髓内钉支架远端锁钉孔上!

!

个孔"任选其

一$"转动把手"顶杆推顶大腿外侧皮肤"带动整个瞄

准架向外侧移位" 间断透视直至定位杆套筒下端位

于髓内钉正上方& !

!

$套管位于髓内钉外侧"则用绷

带将外侧支架与大腿加压捆住在一起" 使套管移至

髓内钉的内侧"再重复方式!

8

$的操作& !

%

$定位杆套

筒下端位于髓内钉正上方" 但二者之间不接触或松

散"需按压定位杆使之与髓内钉紧密接触)先锁自制

装置旁的锁钉"然后拆除自制装置"远'近端依次钻

孔'锁钉"关闭伤口完成手术!见图
8

$&

!% 8% 9

普通髓内钉组 与微调髓内钉组相比缺少

使用自制装置微调瞄准架的过程"其他步骤相同"若

锁钉失败则手持瞄准架在透视下调整套管位置"或

去除瞄准架"透视下徒手锁钉&

!% :

观察项目与方法

住院期间观察记录自髓内钉主钉置入后至远端

!

枚锁钉拧入所需时间以及期间透视次数) 出院后

术后
8

'

>

'

8!

个月拍股骨正侧位
G

线片& 末次随访

采用
+/')5- K-2'L

*

!

+评价标准进行疗效评估%见表
!

$&

!% ;

统计学处理

采用
MNMM ##7H

软件对数据进行统计处理"定量

资料以均数
@

标准差%!

!

%"

$表示"进行组间比较配对
#

检验)计数资料进行
!

&检验& 以
'OH7HC

为差异有统

计学意义&

9

结果

9% !

观察随访结果

>!

例患者获得随访 "时间
?J#C

个月 "平均

#!7B

个月"两组观察项目及疗效情况见表
%

"两组在

远端锁钉平均耗时及平均透视次数方面的差异有统

计学意义%

'OH7H#

$)两组在术后并发症发生'骨折愈

合时间方面差异无统计学意义%

'EH7H#

$& 微调髓内

钉组中
%B

例远端锁钉一次成功"

!

例经需按压定位

杆完成锁钉) 普通髓内钉组仅有
##

例一次锁钉成

功"其余
#$

例均需手动调整瞄准架或徒手透视下完

成锁钉&微调髓内钉组
#

例骨折不愈合)普通髓内钉

组
#

例骨折不愈合"

#

例骨折延迟愈合&

9% 9

疗效评价结果

末次随访时采用
+/')5- K-2'L

评价标准对疗效

进行评估(微调髓内钉组优
%H

例"良
B

例"中
#

例"

差
#

例)普通髓内钉组"优
!C

例"良
!

例"中
#

例"差

!

例)两组疗效比较差异无统计学意义%

!

!

DH7$#A

"

'D

H7?!#EH7HC

$& 典型病例见图
!

&

8

讨论

8% !

髓内钉远端锁钉的锁入方式及优缺点

髓内钉远端锁钉的锁入方式常见的有以下几

种(%

#

$体外瞄准架辅助前定位杆%大多数国产髓内

钉采用$& %

!

$电磁视频导航仪%施乐辉
M2-5M'/.

$&

%

%

$透视下徒手锁钉& 上述第一种髓内钉结构简单"

价格相对低廉"在国内应用最为广泛"王臣等*

%

+报道

其远端锁钉一次成功率约为
A>7$!P

)

M2-5M'/.

为进

口设备"技术较为先进"一次锁钉成功率为
$!7CP

*

B

+

"

但费用较高)徒手锁钉在
Q

形臂
G

线下配合娴熟的

技术可以快速完成" 但绝大多数医院只有普通
&

形

臂"透视次数和时间明显增加"

R-2F

等*

C

+报道徒手锁

钉时暴露在
G

线下的平均时间为
8?7!$ L

"长时间暴

露在
G

线下对术者和患者都存在潜在的辐射伤害"

8>!

" "
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装置及使用过程
!"#

装置由
%

部分

组成!

1

形螺杆" 带把手螺母" 球面护皮器

!$# <

线与股骨轴线夹角
=">?@A> !%#

装置

安装后外观
!&#

未使用装置时定位杆套筒

下端位于髓内钉内侧
!'#

调整装置后定位

杆套筒下端位于髓内钉正上方

()*#! B5C(D5 *)E 2F()G 0-/D5FF !"# B5C(D5

D/)F(F. /H % 0*-.F

!

1 FD-5I

"

'*)E:5 )2.

"

F0'5-(D*:

FJ() 0-/.5D./- !$# 1'5 *)G:5 /H .'5 < -*K *)E

.'5 *L(F /H .'5 H532- I*F =A> ./ @A> !%# M0N

05*-*)D5 *H.5- ()F.*::*.(/) !&# O/I5- 5)E /H

.'5 0/F(.(/) -/E F:55C5 () .'5 ()F(E5 /H ()N

.-*35E2::*-K )*(: !'# O/I5- 5)E /H .'5 0/F(.(/)

-/E F:55C5 () .'5 20F(E5 /H ().-*35E2::*-K )*(:

*H.5- *EP2F.()G E5C(D5

表
+

两组股骨干骨折患者术中术后一般临床指标观察结果#!

!

!"

$

,"$#+ -./0"1)2.3 .4 *'3'1"5 %5)3)%"5 .$2'16"7).3 &81)3* "3& "47'1 .0'1"7).3 .4 0"7)'372 9)7: 4'/.1"5 2:"47 $'79''3

79. *1.802

%!

!

!"

&

组别 例数 远端锁钉平均耗时%

3()

& 远端锁钉平均透视次数 术后并发症%例& 骨折愈合时间%月&

微调髓内钉组
%= 8"7!QRS7A# Q7@%R!7$% # Q7SAR#7SQ

普通髓内钉组
%A #Q7@%R!7#A #!7ATR%7T$ ! Q7T@R#7!S

检验值
#U=7@TS #UT7Q%S !

!

UA7QTA #UA7!Q$

$

值
V"7"8 V"7"8 W"7"8 W"7"8

表
; <.:3'1 =18:2

疗效评价标准

,"$#; <.:'1 =18:2 %81"7)6' 6"587"7).3 27"3&"1&

评价项目 优 良 中 差

骨折愈合延迟或骨不连 无 无 无 有

关节活动 正常 超过正常
TQX

超过正常
QAX

小于正常
QAX

对抗力量 正常 稍受限 明显受限 不能

步态 正常 正常 跛行 明显跛行

疼痛 无 偶有 中度 明显

骨成角畸形 无
VQ> #A>?!A> W!A>

短缩
VQ 33 Q?#A 33 #A?!A 33 W!A 33

旋转
V Q> Q>?#A> #A>?!A> W!A>

感染 无 无 无 有

神经'血管损伤 无 无 有 有

#=%

" "
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图
!

患者!男!

%!

岁!交通伤致左股骨干骨折
!"

!

!#$

术前正侧位
<

线片示股骨干骨

折断端重叠"成角
!%

!

!&$

术后
% =

正侧位
<

线片示骨折复位良好!内固定位置形态

正常
!'

!

!($

术后
8%

个月正侧位
<

线片示骨折线模糊!断端大量骨痂形成

)*+$! > %! ?5*- /:= 3*:5 0*.(5). @(.' .'5 :5A. A53/-*: A-*B.2-5 /) *BB/2). /A .-*AA(B *BB(C

=5). !"

!

!#$ >D *)= :*.5-*: < -*?E E'/@5= A-*B.2-5 5)= /A A53/-*: E'*A. @5-5 /F5-:*005= *)=

*)G2:*- !%

!

!&$ >D *)= :*.5-*: < -*?E *. % =*?E *A.5- /05-*.(/) E'/@5= A-*B.2-5 -5=2B.(/)

@5-5 E*.(EA*B./-?

!

().5-)*: A(H*.(/) 0/E(.(/) @5-5 () )/-3*: E'*05 !'

!

!($ >D *)= :*.5-*: <

-*?E *. #% 3/).'E *A.5- /05-*.(/) E'/@5= A-*B.2-5 :()5 @*E A2II?

!

* :/. /A B*::2E A/-35= *. .'5

6-/J5) 5)=

虽然术者穿铅衣!但仍有肢体暴露于射线之中!长期

的
<

线辐射积累有可能诱发血液病及恶性肿瘤 #

K

$

%

手术时间的延长增加了感染风险! 国内学者做过相

关统计&骨科手术时间
!#LM 3()

!患者切口感染率

较高#

N

$

%

,$ !

髓内钉远端锁钉锁入困难的原因

髓内钉外侧支架臂杆较长失真度高! 造成远端

锁钉失准 #

O

$

'远端定位杆不能正确的与髓内钉接触

是由于髓内钉发生形变 #

$

$

!因为人体骨骼存在较大

的个体差异! 所以同一厂家的髓内钉很难做到匹配

所有股骨髓腔而不发生形变' 定位杆远端与髓内钉

的位置在理论上存在
%

种形式(见手术方法)!在实

际临床中最为常见的是形式(

#

)!较为少见的是形式

(

%

)!极少发生的是形式(

!

)'国内学者也认识到上述

问题并提出一些解决措施!例如杨义靖 #

#M

$发明的瞄

准支架可做矢状面与冠状面的微调! 此方案较为完

美但需要精密机床加工相关组件! 目前尚未见到类

似的产品出现%

,$ ,

微调装置的理论基础及特点

常规国产髓内钉远端锁钉成功的关键在于&前

定位杆远端位于髓内钉的正上方且与髓内钉紧密接

触!只有满足这个条件远端锁钉才会顺利完成%本研

究正是基于以上理论! 实现定量微调前定位杆从而

提高远端锁钉的准确率%该微调装置具有以下特点&

(

#

)无须更改原手术器械% (

!

)构造简单!成本低廉%

(

%

)在应用过程中不增加新的创伤% (

P

)在手术过程

中可以缩短手术时间(降低潜在的感染风险)!减少

术中透视次数(减少辐射损伤)%
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大牵开器辅助下防旋股骨近端髓内钉内固定治疗

股骨转子间骨折手术技术与疗效

马圣茜!王晨曦!刘现景

$郓城县中医医院骨伤科!山东 菏泽
!NRNSS

%

!摘要" 目的! 探讨在无牵床下大牵开器辅助维持复位使用防旋股骨近端髓内钉 "

0-/g(3*: E53/-*: )*(: *).(-/.*Y

.(/)

#

b4;=

$治疗股骨粗隆间骨折的手术技术和疗效% 方法!自
!S8!

年
R

月至
!S8T

年
8!

月采用大牵开器辅助维持复

位下
b4;=

内固定治疗
PP

例股骨转子间骨折患者&男
8O

例&女
%N

例'年龄
RNh$"

岁&平均
NP_TP

岁'左侧
%8

例&右侧

!R

例% 术前患髋疼痛(活动受限&下肢极度外旋畸形或伴有短缩&术前
?

线片均明确骨折% 记录手术时间(术中出血量

及术中透视时间&评价髋关节功能% 结果!手术时间平均
RP_%P 3()

&术中出血量平均
88N_TR 3:

&术中透视时间平均

%_R! 3()

&骨折均复位良好%

PP

例患者术后获得随访&时间
8!h!R

个月&平均
8T_R%

个月% 所有患者骨性愈合&无髋内翻

畸形&内固定松动(断裂等并发症%根据
U*--(B

髋关节功能评分&优
R"

例&良
O

例&可
P

例&差
!

例%结论!大牵开器辅助

维持复位下使用
b4;=

能固定各型股骨转子间骨折&对手术体位要求简单&设备要求低&手术时间短&创伤小&固定可

靠&患者术后恢复好&该手术方式可在无牵引床的基层医院开展%

!关键词" 牵开器' 股骨骨折' 髋骨折' 防旋股骨近端髓内钉' 骨折固定术&髓内
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