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目前国内外
GH44?::

病的主要治疗方式之一是

经皮椎体后凸成形术 "

1?.B3/+*?03C IJ1(01:+C/J

#

KGK

$

%

#L%

&

'由于大多数
GH44?::

病的特点是受累椎体

前壁破裂 %

&

&

(

GH44?::

病椎体内存在裂隙(骨水泥发

生渗漏的风险很高' 有文献报道
KGK

治疗
GH44?::

病骨水泥渗漏率为
%M7"&N

%

O

&

(

G0*6

等%

A

&发现超过
8 P O

的
GH44?::

病患者发生了
KGK

术骨水泥渗漏' 谢胜

明胶海绵在经皮椎体后凸成形术中预防 GH44?::

病椎体前壁骨水泥渗漏的临床观察

张树良!徐彬!劳杨骏!盛红枫

)浙江省立同德医院骨科(浙江 杭州
%#MM#!

$

!摘要" 目的!评价经皮椎体后凸成形术"

1?.B3/+*?03C IJ1(01:+C/J

#

KGK

$术中应用明胶海绵预防
GH44?::

病患者

椎体前壁骨水泥渗漏的效果% 方法!选取
!M#Q

年
A

月至
!M#R

年
#!

月期间
#%

例临床诊断为
GH44?::

病的患者&予以

行
KGK

术治疗&同时术中应用明胶海绵置入椎体前壁处预防骨水泥渗漏&其中男
%

例&女
#M

例&年龄'

Q%7$&S$7&&

$岁%

采用视觉模拟量表"

T)C3+: +*+:063? CB+:?

&

95D

$和
-CU?C/.J

功能障碍指数"

-CU?C/.J V)C+W):)/J X*=?Y

&

-VX

$分别对治疗前

后患者的疼痛程度及胸腰椎功能进行评估&并通过
Z

线观察患者术后骨水泥渗漏情况% 结果!治疗前及治疗后
# =

(

%

个月
95D

评分分别为"

Q7%#SM7$%

$分("

!7R!S#7#%

$分("

#7ARS#7##

$分&治疗后
# =

(

%

个月
95D

评分较治疗前降低"

![

M7MO

$&患者术后疼痛明显缓解) 治疗前(治疗后
%

个月
-VX

分别是'

Q#7M$SR7&A

*

N

+'

#Q7$OSQ7$!

*

N

&治疗后
%

个月的

-VX

较治疗前改善'

![M7MO

*&患者术后胸腰椎功能较术前明显改善,术后
Z

线片示椎体前壁无骨水泥渗漏,结论!明胶

海绵可预防
GH44?::

病椎体前壁骨水泥的渗漏&降低椎体前方主动脉等软组织的热损伤和机械损伤风险&不影响患

者术后疼痛的缓解和胸腰椎功能的恢复,

!关键词"

GH44?::

病- 后凸成形术- 骨水泥渗漏- 明胶海绵&吸收性
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"报道
<=<

术治疗
=>44?::

病时骨水泥渗漏率

为
@@7AB

# 因此
<=<

治疗
=>44?::

病在临床中的最

大隐患是骨水泥渗漏!

C

"

# 临床学者一直在研究可以

降低骨水泥渗漏率的方法# 有报道称明胶海绵能有

效降低椎体骨折骨水泥渗漏的发生率 !

$

"

$也有报道

称明胶海绵在手术中的应用对减少骨水泥渗漏没有

明显效果!

D

"

% 笔者对
=>44?::

病患者在行
<=<

术时

使用明胶海绵预防椎体前壁骨水泥的渗漏进行了尝

试&对其临床效果进行了验证&希望对广大学者在以

后应用明胶海绵预防骨水泥的渗漏时有所帮助%

!

临床资料

!" !

病例选择

纳入标准'(

8

)年龄
!A"

岁&胸椎或腰椎骨质疏

松性椎体骨折# *

!

+患者有腰背部疼痛症状&经过
%

个

月以上的保守治疗无明显缓解&疼痛影响日常生活,

*

%

+

E

线检查可见明确的椎体压缩性骨折- 三维
'2

检查可见椎体内形态不规则的真空裂隙征& 椎体前

壁存在不规则裂口-

FGH

检查病变椎体
28

像呈低信

号&

2!

像呈高信号或低信号% 排除标准'*

8

+ 年龄
I

AJ

岁% *

!

+单纯胸腰椎骨质疏松性椎体骨折% *

%

+伴

有凝血功能障碍及其他出血性疾病者& 如血友病%

*

&

+椎管内有占位伴神经脊髓损伤症状者% *

@

+全身

情况差不能耐受手术者%

!" #

一般资料

!"8C

年
A

月至
!"8D

年
8!

月符合病例选择标

准&手术治疗
=>44?::

病患者
8%

例&其中男
%

例&女

8"

例-年龄
A"KC$

*

C%7$&L$7&&

+岁% 均为单节段椎体

病变&共
8%

椎&分别为
2

8!

A

例&

2

88

!

例&

M

8

%

例&

M

!

8

例&

2

C

8

例%

#

治疗方法

患者取俯卧位&均采用
<=<

%背部病椎手术区常

规消毒铺无菌治疗巾&

'

形臂
E

线机准确透视定位&

局部浸润麻醉% 在
'

形臂
E

线机实时监控下&行椎

弓根穿刺%右侧椎弓根穿刺点在
!

点钟位置&左侧椎

弓根穿刺点在
8J

点钟位置%正位透视穿刺针到达棘

突中央& 侧位透视穿刺针到达椎体前后径前
8 N %

处

时&拔出针芯&置入外套筒%定位满意后置入球囊&定

位见球囊正位在棘突中央& 侧位位于椎体矢状面中

点偏前
8 N %

处&定位满意后球囊加压扩张&造影剂充

盈显影满意% 根据术前三维
'2

冠状位.矢状位.轴

位的测量数据计算椎体裂隙的体积及位置& 结合注

入造影剂后球囊撑开的体积& 综合估计所需的海绵

量&一般用量约为半块至
8

块明胶海绵*金陵药业股

份有限公司&

A O4P! O4P"7@ O4

+%准备可通过工作套

管直径的明胶海绵颗粒& 把颗粒状明胶海绵置入工

作套筒&使用推杆将颗粒状明胶海绵向前推&

'

形臂

E

线机透视观察推杆前端到达的位置即为海绵所在

位置%在透视监控下推杆到达裂口处&表明明胶海绵

也被推至病椎前壁裂口处%然后&将搅拌好已呈拉丝

状态的骨水泥推注进椎体&推注全程在
'

形臂
E

线

机透视下进行& 增加骨水泥推注压力而骨水泥未超

出椎体前方皮质可判断前方裂口已被明胶海绵阻隔

并堵住&待骨水泥弥散均匀后停止推注%术后继续服

用抗骨质疏松药&患者术后
8Q@ R

出院%

$

结果

使用视觉模拟评分*

S)T3+: +*+:063? TO+:?

&

95U

+

对患者治疗前及治疗后
# R

.

%

个月的疼痛程度进行

评价 !

$

"

&通过术后
E

线片观察骨水泥渗漏情况 %

#%

例患者治疗前
95U

评分为
C7%#VJ7$%

&治疗后
# R

为
!7D!V#7#%

&治疗后
%

个月为
#7ADV#7##

&治疗后评

分低于治疗前*

!W#J$7JA#

&

"WJ7JJJ

+&即治疗后患者

疼痛程度较治疗前改善% 术后
E

线检查未见椎体前

壁骨水泥渗漏&但发现
!

例上方椎间隙渗漏&典型病

例影像学资料见图
#

% 围手术期至随访时未发现神

经.血管损伤等不良事件%

%

讨论

%" ! =>44?::

病特点

=>44?::

病是一种特殊类型的老年骨质疏松性

椎体压缩性骨折&伴有椎体塌陷&往往是椎体前方塌

陷较椎体后方严重!

#J

"

&因而患者会出现后凸表现%受

累椎体多发于胸腰椎交界处& 以
2

#!

椎体最常见!

##

"

%

=>44?::

病最初影像学一般阴性& 随着病情进展
E

线片表现为椎体压缩性骨折&逐渐出现椎体骨坏死&

椎体内出现一空隙&疼痛也进行性加重%

'2

表现为

椎体内出现不规则的真空裂隙&裂隙边缘硬化&这也

是
=>44?::

病与普通骨质疏松椎体压缩性骨折的主

要区别 !

#!

"

% 如果裂隙内充满液体&

FGH

检查表现为

2#

像低信号&

2!

像高信号-如果气体填充进裂隙时&

2#

.

2!

均显示低信号& 这些特征高度提示缺血性坏

死&可出现典型的双线征!

#%

"

%由于
=>44?::

病椎体内

真空裂隙的存在导致行
<=<

术时骨水泥渗漏较普

通骨质疏松性压缩骨折发生率高!

#&

"

% 骨水泥渗漏主

要有
%

条路径&分别为沿椎体骨皮质破损渗漏.沿椎

基底静脉渗漏和沿椎间静脉渗漏 !

#@

"

&在前期的临床

治疗中笔者注意到
=>44?::

病骨水泥更多在椎体前

壁皮质破损处渗漏&谢胜荣等 !

!

"在
=>44?::

病临床

研究中也发现骨水泥渗漏主要集中于椎体前方%

U3*

等!

#A

"研究发现椎体皮质破裂是骨水泥渗漏的独立危

险因素& 另外有研究显示
=>44?::

病椎体坏死和椎

体塌陷主要发生在椎体前
# N %

!

##

"

% 由于
=>44?::

病

主要是椎体前壁破裂 !

&

"

&并且椎体内的真空裂隙的

上下壁存在硬化&因此骨水泥多向前方渗漏%

C%D

" "
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图
!

患者! 女!

<=

岁!

2

8!

椎体
>?44@::

病
!"#

制作的明胶海绵颗粒
!$#

骨水泥前方被明胶海绵颗粒阻挡
!%

!

!&#

骨水泥弥散向前推挤明

胶海绵!但未渗漏出椎体前方皮质缺损处!少量向上方椎间隙渗漏
!'# A

线片显示
2

8!

椎体压缩性骨折!前柱压缩严重
!(

!

!)

!

!*# 2

8!

椎体内

见不规则的真空裂隙!裂隙上下边缘硬化!椎体前壁皮质破损!椎体前方紧贴主动脉
!+

!

!,# 2

8!

椎体
BCD

显示
28

低信号!

2!

高信号!见双线征

!-

!

!.# 2

8!

椎体
E>E

治疗后第
%

天
A

线片!前方未见骨水泥渗漏!上方椎间隙少量骨水泥渗漏
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病预防椎体前壁骨水泥渗漏的必要

性和方法

骨水泥聚化凝固时温度
8U"V88" W

$

#<

%

! 高温可

造成骨水泥周围组织和神经的损伤坏死$

#$

%

&

X+)

等$

#Y

%

研究发现骨水泥在椎体内时对椎体周围组织不会产

生热损伤! 如果骨水泥泄漏至椎体外则可能导致神

经'血管等软组织热损伤&以往更多预防椎管内的骨

水泥渗漏! 以避免神经脊髓的压迫! 往往忽略了

>?44@::

病椎体前方的渗漏! 由于胸腰段椎体前方

隔着前纵韧带与主动脉紧密相邻! 骨水泥渗漏至前

!"

!# !$

%&

%'

%(

%)

%*

!+

!,

!-

!.

<&U

" "
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方产生的热效应容易对主动脉及邻近组织造成热损

伤! 既往研究显示骨组织在
<" =

环境下
# 4)*

就会

出现广泛的损伤 "

!>

#

$

# 4:

的骨水泥外渗至骨骼肌中

的聚合放热效应就会导致骨骼肌细胞坏死"

!#

#

% 由于

胸腰段脊柱前方紧邻主动脉& 骨水泥前方渗漏后形

成硬性突起& 主动脉节律性的搏动使前纵韧带和主

动脉在硬性突起上反复摩擦& 也会引起前纵韧带和

主动脉的机械性损伤% 虽然临床尚未遇到出现相关

并发症的患者& 但是预防椎体前壁骨水泥渗漏必须

引起临床医生的重视& 应将其提到与预防椎管内渗

漏同样的高度% 目前广大学者尝试了预防骨水泥渗

漏的很多方法% 杨惠林等"

&

#发现
?@?

采用分次灌注

骨水泥技术治疗
@A44B::

病可有效降低骨水泥渗漏

率%

C3+*

等"

!!

#报道治疗
@A44B::

病时椎体中使用骨

填充网袋可以有效预防骨水泥的渗漏& 获得了很好

的临床效果% 徐林飞等"

!%

#将明胶海绵制成混悬液预

注入椎体进行椎体成形术发现可以减少骨水泥渗漏

率和渗漏量% 还有学者报道使用明胶海绵碎屑可有

效降低骨质疏松性椎体骨折患者
?@?

治疗后骨水

泥渗漏的发生率"

$

#

%

D(+/)+

等"

!&

#研究也表明明胶海绵

可以最大限度地减少骨水泥渗漏的发生% 在临床实

践中笔者发现明胶海绵对降低
@A44B::

病椎体前方

骨水泥渗漏确实有效果%

;)B3EB*(3)FGB

等"

!<

#发现骨

水泥的黏度是影响骨水泥渗漏的独立危险因素%

H+*6

等 "

!I

#发表的临床研究认为高黏度骨水泥可显

著减少骨水泥渗漏& 而明胶海绵就是通过增加骨水

泥的黏度以减少水泥渗漏%

JB*6

等"

!K

#报道显示明胶

海绵颗粒&无论直径大小都可以增加骨水泥黏度&并

且颗粒直径越大&骨水泥黏度越大&混合明胶海绵后

也不会降低骨水泥的抗压强度% 所以本研究中使用

的明胶海绵颗粒在能通过工作套管的前提下& 要尽

可能的大&以增加骨水泥黏度减少渗漏%笔者把明胶

海绵在
'

形臂
L

线机持续透视下置入椎体前壁处&

可以对椎体前壁裂缝和破孔起到封堵的作用& 阻挡

骨水泥向前弥散减少前方渗漏% 与此同时明胶海绵

还可以在主动脉等软组织与骨水泥之间形成一层屏

障&能够遮挡骨水泥的热效应避免热损伤%在本研究

中&术中
'

形臂
L

线监视可见骨水泥被明胶海绵阻

挡& 向前弥散缓慢& 有效避免了骨水泥渗漏和热损

伤%

本研究中
@A44B::

病患者的术后
L

线片未发

现椎体前壁骨水泥渗漏&治疗后
95M

'

-CN

功能障碍

指数较术前明显好转&患者临床症状显著改善&效果

安全可靠! 可见在
@A44B::

病
?@?

术中应用明胶海

绵可有效预防椎体前壁骨水泥渗漏& 不影响患者术

后疼痛的缓解和胸腰椎功能的恢复!

笔者临床中对预防
@A44B::

病椎体前壁渗漏取

得了阶段性的效果& 但对椎体上下间隙的渗漏还需

进一步研究!本研究存在一定的局限&缺乏骨水泥渗

漏的定量数据指标(

@A44B::

病比较少见&本研究的

临床病例较少& 下一步需要收集更多的病例进行大

样本研究%
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