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儿童肱骨髁间骨折比较少见" 在儿童肘部骨折

中的占比
J#K

#

8

$

"处理不当易产生较多并发症% 目前

其治疗方案尚存在争议% 有学者#

!

$认为切开复位会

术中造影监测下闭合复位内固定治疗

儿童肱骨髁间骨折

宫伟!王建嗣!李炳钻!蔡秀英!揭强!练志平

&泉州市正骨医院小儿骨科"福建 泉州
%D!L""

'

!摘要" 目的!探讨术中造影监测下闭合复位内固定治疗儿童肱骨髁间骨折的临床疗效"方法!自
!"8%

年
8

月至

!"8M

年
N

月术中造影监测下手术治疗
8M

例儿童肱骨髁间骨折患者#其中男
8%

例$女
O

例%年龄
%P8!

&

M7O"Q!7ON

'岁%

按照
20*)0:0 R G):S)*?0*

分型$

!

型
M

例$

"

型
8L

例" 术中根据造影显示肱骨远端软骨关节面的断裂情况$行闭合复

位内固定$必要时行切开复位内固定"术后
D

个月采用
T+U0

肘关节功能评分标准评定患肢临床疗效"结果!

8M

例患儿

均在术中行肘关节造影$其中
O

例软骨关节面未断裂$行闭合复位内固定%

88

例软骨关节面断裂$但台阶
!! 44

$行闭

合复位内固定%

!

例软骨关节面断裂$且台阶
V! 44

$先撬拨复位软骨关节面$

#

例关节面平整的$行闭合复位内固定%

#

例关节面不平整的$台阶仍
V! 44

$行切开复位内固定"所有患儿术后获得了随访$时间
MP!D

(

!L7!MQ&7&L

)个月*所有

患儿骨折获得愈合$时间
DP$

(

N7%%QL7NN

)周* 术后
D

个月
T+U0

肘关节功能评分为(

M$7&&Q##7%D

)分$其中优
#!

例$良

O

例$差
#

例*术后发生肘关节功能障碍
#

例$其余未发生伤口感染+肘部畸形等并发症"结论!术中造影监测下治疗儿

童肱骨髁间骨折$可以减少手术创伤和并发症$及时+清楚地确认软骨关节面的复位效果$促进肘关节功能的恢复"

!关键词" 肱骨骨折% 骨折固定术$内% 肘关节% 关节造影术% 儿童

中图分类号!

WDM%7&#

!"#

#

#L7#!!LL X >7)??*78LL%Y""%&7!"!87"$7"8%

开放科学$资源服务%标识码$

"$#%

%#

&'()*+,-)*(./- *)(0)+1)*,02 3+'.(+).'1 *44.4(-5 67+4-5 )-586(.+' *'5 .'(-)'*7 9.:*(.+' 9+) .'(-)6+'527*) 9)*6(8)- +9

083-)84 .' 60.75)-' !"#! $%&

"

$'#( )&*+ ,&

"

-. /&+0 12*+

"

3'. 4&2 5&+0

"

6.7 8&*+0

"

*+9 -.:; <=& >&+0? @%>*ABC%+B DE

F%9&*BA&G "AB=D>*%9&G,

"

82*+1=D2 "AB=D>*%9&G HA*2C*BDID0&G*I JD,>&B*I

"

82*+1=D2 %D!"""

"

K2L&*+ 3=&+*

;<$=>;?= "@A-6(./-

!

20 )*Z6?/)B+/6 E:)*)E+: 6[[6E/? 0[ )*/.+016.+/)Z6 +./(.0B.+1(U 40*)/0.)*B +??)?/6F E:0?6F .6F3E/)0*

+*F )*/6.*+: [)\+/)0* [0. )*/6.E0*FU:+. [.+E/3.6 0[ (346.3? )* E():F.6*7 B-(0+54

!

].04 ,+*3+.U !L8% /0 ,3:U !L8M

"

8M E():F.6*

=)/( )*/6.E0*FU:+. [.+E/3.6 0[ (346.3? =6.6 /.6+/6F ^U 016.+/)0*

"

)*E:3F)*B 8% 4+:6? +*F O [64+:6? +B6F [.04 % /0 8! U6+.? 0:F

=)/( +* +Z6.+B6 +B6 0[

&

M7OLQ!7ON

'

U6+.? 0:F7 HEE0.F)*B /0 20*)0:0 R G):S)*?0* E:+??)[)E+/)0*

"

M E():F.6* =6.6 /U16!+*F 8L

E():F.6* =6.6 /U16"7 _3.)*B /(6 016.+/)0*

"

E:0?6F .6F3E/)0* +*F )*/6.*+: [)\+/)0* =6.6 16.[0.46F 3*F6. /(6 40*)/0.)*B 0[ )*`

/.+016.+/)Z6 .+F)0B.+1(U

"

016* .6F3E/)0* +*F )*/6.*+: [)\+/)0* =6.6 16.[0.46F )* *6E6??)/U7 T+U0 ?E0.6 0[ 6:^0= >0)*/ =+? 3?6F

/0 6Z+:3+/6 E:)*)E+: 6[[6E/ +/ D 40*/(? +[/6. 016.+/)0*7 >-487(4

!

H:: E():F.6* =6.6 3*F6.=6*/ +./(.0B.+1(U 40*)/0.)*B F3.)*B 01`

6.+/)0*

"

O E():F.6* =6.6 /.6+/6F =)/( E:0?6F .6F3E/)0* +*F )*/6.*+: [)\+/)0* [0. )*/.+016.+/)Z6 +./(.0B.+1(U [03*F *0 [.+E/3.6 0[

+./)E3:+. E+./):+B6

"

88 E():F.6* ^U E:0?6F .6F3E/)0* +*F )*/6.*+: [)\+/)0* ^6E+3?6 0[ [.+E/3.6 0[ +./)E3:+. E+./):+B6 )*Z0:Z)*B /(6

>0)*/ ?1+E6 =)/( F)?1:+E646*/ :6?? /(+* ! 44

"

+*F ! E():F.6* ^U E:0?6F 0. 016* .6F3E/)0* +*F )*/6.*+: [)\+/)0* [0. [.+E/3.6 0[

+./)E3:+. E+./):+B6 ?3.[+E6 =)/( F)?1:+E646*/ +^0Z6 ! 44

"

=()E( 8 E():F =)/( ?400/( 0[ >0)*/ ?3.[+E6 =+? 16.[0.46F E:0?6F .6`

F3E/)0* +*F )*/6.*+: [)\+/)0*

"

8 E():F =)/(03/ ?400/( 0[ >0)*/ ?3.[+E6 +*F F)?1:+E646*/ +^0Z6 ! 44 =+? 16.[0.46F 016* .6F3E`

/)0* +*F )*/6.*+: [)\+/)0*7 H:: E():F.6* =6.6 [0::0=6F 31 [.04 M /0 !D 40*/(? =)/( +* +Z6.+B6 0[

&

!L7!MQ&7&L

'

40*/(?7 H:: [+E/3.6?

=6.6 (6+:6F [.04 D /0 $ =66S? =)/( +* +Z6.+B6 0[

&

N7%%QL7NN

'

=66S?7 a0?/016.+/)Z6 T+U0 ?E0.6 0[ 6:^0= >0)*/ +/ D 40*/(? =+?

&

M$7&&Q887%D

'"

+*F 8! 1+/)6*/? B0/ 6\E6::6*/ .6?3:/?

"

O B00F +*F 8 100.7 -*6 1+/)6*/ 0EE3..6F 1+./)+: :)4)/+/)0* 0[ [:6\)0* 0. 6\`

/6*?)0* 0[ 6:^0= >0)*/7 ;0 6:^0= F6[0.4)/U +*F 0/(6. E041:)E+/)0*? 0EE3..6F7 ?+'6784.+'

!

2(6 /.6+/46*/ 0[ )*/6.E0*FU:+. [.+E/3.6

0[ (346.3? )* E():F.6* 3*F6. 40*)/0.)*B 0[ )*/.+016.+/)Z6 .+F)0B.+1(U E03:F .6F3E6 016./+)0* )*>3.)6? +*F E041:)E+/)0*?

"

E0*`

[).4 /(6 .6F3E/)0* 6[[6E/ 0[ +./)E3:+. ?3.[+E6 0[ E+./):+B6 )* /)46 +*F E:6+.:U

"

+*F 1.040/6 .6E0Z6.U 0[ 6:^0= >0)*/ [3*E/)0*7

CDEF">%$ b346.+: [.+E/3.6?

(

].+E/3.6 [)\+/)0*

"

)*/6.*+:

(

<:^0= >0)*/

(

H./(.0B.+1(U

(

'():F

·经验交流·

MOD

" "



!"#$ !"!#% $&' %&(' $) '()*+ , -./(01 2.+34+

!

5617!"!8

!

90:7%&

!

;07$

对肘关节周围的软组织造成进一步的损伤! 导致肘

关节功能障碍"医源性神经麻痹"骨化性肌炎"骨折

畸形愈合等诸多并发症# 因此! 为减少肘关节的损

伤!有学者 $

%

%主张尽可能行闭合复位克氏针或&和'

螺钉内固定治疗儿童肱骨髁间骨折(然而!由于儿童

肱骨远端软骨的特殊结构特点! 特别是低年龄段的

患儿!其肱骨远端的软骨尚未骨化!

'

形臂
<

线术中

透视不能清晰判断软骨关节面是否已恢复平整!容

易影响肘关节术后的功能恢复( 自
!"8%

年
8

月至

!"8=

年
>

月!采用术中肘关节造影监测下闭合复位

内固定治疗
8=

例儿童肱骨髁间骨折!现报告如下(

!

临床资料

!" !

病例选择

纳入标准)&

8

'术前诊断为肱骨髁间骨折( &

!

'年

龄
!8&

岁( &

%

'根据
20*)0:0 ?@):A)*B0*

分型$

&

%为
!

"

"

型( &

&

'新鲜"闭合骨折( &

C

'患者及家属同意肘关

节造影( 排除标准)&

8

'病理性肱骨髁间骨折( &

!

'年

龄
D8&

岁 ( &

%

'

20*)0:0 ? @):A)*B0*

分型为
#

型 (

&

&

'陈旧性"开放性骨折( &

C

'患者及家属不同意肘关

节造影( &

E

'有明确手术禁忌证(

!" #

临床资料

本组
8=

例!其中男
8%

例!女
C

例*年龄
%F8!

&

=7C"G!7C>

'岁 ( 根据
20*)0:0 ? @):A)*B0*

分型 $

&

%

!

!

型
=

例!

"

型
#H

例(均在伤后
8

周内就诊!均属于

闭合性骨折!未合并神经+血管损伤(受伤原因)运动

摔伤
8H

例!高处坠落伤
&

例!车祸伤
&

例(其中
!

例

合并同侧肢体的尺桡骨远端骨折(

#

治疗方法

所有患儿采用全身麻醉(术中肘关节造影前!行

碘海醇过敏试验! 阴性时在患侧肘关节的外侧或后

侧进针! 待
C 4:

注射器针头成功进入肘关节腔内

后!徐徐注入碘海醇纯液
H7=F87H 4:

( 屈伸活动肘关

节!利于造影剂能均匀地分散于肘关节腔内(行
'

形

臂
<

线透视!观察肱骨远端关节软骨的断裂和关节

面的平整性情况!给予个性化的治疗方法(

C

例患儿

造影显示肱骨远端软骨关节面未断裂! 首先将导针

平行肱骨外髁骺板水平进入肱骨滑车! 用小尖刀切

一小口!测量深度!置入直径
%7HF%7C 44

的空心拉

力螺钉固定髁间骨折! 使肱骨髁间骨折变成肱骨髁

上骨折*运用整复手法闭合复位肱骨髁上骨折!用直

径
87CF!7H 44

的克氏针分别通过肱骨外髁及内上

髁!经皮内外侧交叉固定肱骨髁上骨折!屈伸活动肘

关节!再次透视确认骨折复位好"断端固定稳定!折

弯克氏针尾并剪短!留于皮外(

88

例患儿造影显示

肱骨远端软骨关节面断裂!但台阶
!! 44

!将髁间

较小的骨折块向相对较大的骨折块靠拢! 待关节面

复位平整后!同上述方法置入直径
%7HF%7C 44

的空

心拉力螺钉固定髁间骨折! 使肱骨髁间骨折变成肱

骨髁上骨折* 然后闭合复位肱骨髁上骨折! 用直径

87CF!7H 44

的克氏针经皮内外侧交叉固定肱骨髁上

骨折(

!

例患儿造影显示肱骨远端软骨关节面断裂!

且台阶
D! 44

! 则先用直径
!7H 44

的克氏针撬拨复

位软骨关节面!若关节面复位平整!用上述方法置入

直径
%7HF%7C 44

的空心拉力螺钉固定髁间骨折!使

肱骨髁间骨折变成肱骨髁上骨折* 然后闭合复位肱

骨髁上骨折!用直径
87CF!7H 44

的克氏针经皮内外

侧交叉固定肱骨髁上骨折* 若关节面撬拨复位后不

平整!采用单纯内侧入路!或者单纯外侧入路!或者

内外侧联合入路!逐层切开显露骨折端!清理骨折端

瘀血和软组织!将内外髁骨块复位后用直径
%7HF

%7C 44

的空心拉力螺钉固定!将髁间骨折转变成髁

上骨折! 然后闭合复位肱骨髁上骨折! 用直径
87CF

!7H 44

的克氏针经皮内外侧交叉固定肱骨髁上骨

折(若低年龄患儿或肱骨远端骨折块较小!采用直径

87CF!7H 44

的克氏针固定髁间骨折( 本组患儿骨折

复位内固定后!均再次在
'

形臂
<

线透视下借助残

余的造影剂判断软骨关节面是否达到解剖复位(

患儿术后均行长臂石膏托外固定! 肘关节位于

屈曲
=HIF$HI

位!并定期复查患肢
<

线片(

<

线片显

示骨折临床愈合!拆除石膏和内固定物!尽早在康复

医师的指导下行肘关节的功能锻炼(

$

结果

$" !

疗效评价标准

术后
E

个月根据
J+K0

肘关节功能评分标准 $

C

%

评定患肢临床疗效!包括疼痛"运动功能"稳定性"日

常活动
&

方面!满分
8""

分*总分
D $"

分为优!

>CF

=$

分为良!

E"F>&

分为中!

LE"

分为差(

$" #

治疗结果

本组患儿术后均获得随访! 时间
=F!E

&

!"7!=M

&7&H

'个月( 骨折均获得愈合!时间
EF$

&

>7%%MH7>>

'周(

术后
E

个月根据
J+K0

肘关节功能! 疼痛 &

&%7%%M

&7=C

'分 !运动功能 &

#>7!!M%7$!

'分 !稳定性 &

=7=$M

!7#&

'分 !日常活动 &

!H7HHM&7!H

'分 !总分 &

=$7&&M

##7%E

'分*优
#!

例!良
C

例!差
#

例(

#>

例患儿术后

肘关节活动正常!屈曲
#&HI

!后伸
HI

*

#

例发生肘关

节屈伸功能障碍!屈曲
$CI

!后伸
CHI

( 无一例发生内

固定失效"医源性神经血管损伤"伤口感染"骨化性

肌炎及肘部畸形等并发症( 典型病例见图
#N!

(

%

讨论

%" !

儿童肱骨髁间骨折闭合复位内固定的可行性

目前对于儿童肱骨髁间骨折的治疗方案! 仍存

在比较大的争议( 大多数学者$

E

%认为此类骨折可以

=C>

" "
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图
!

患儿!女!

8!

岁!左肱骨髁间骨折!

20*)0:0 < =):>)*?0* !

型
!"

!

!#$

术前正侧位
@

线片示骨折移位!未粉碎
!%

!

!&$

术中造影监测下行

闭合复位克氏针联合螺钉内固定!关节面平整
!'

!

!($

术后
%& A

正侧位
@

线片示骨折对位对线良好!关节面平整
!)

!

!*$

术后
&

个月正侧位

@

线片示骨折愈合!取出内固定
!+

!

!,$

术后
&

个月外观图示肘关节功能恢复良好!屈曲
8&"B

!后伸
CB !-

!

!.$

术后
!C

个月正侧位
@

线片示

骨折愈合良好!肘关节无畸形

/+)$! D 8! E6+. 0:A F).: G)/( :6H/ )*/6.I0*AE:+. H.+I/3.6 0H (346.3? G)/( 20*)0:0 < =):>)*?0* /E16! !"

!

!#$ J.6016.+/)K6 DJ +*A :+/6.+: @ .+E? ?(0G6A

H.+I/3.6 G+? A)?1:+I6A G)/(03/ I044)*3/6A !%

!

!&$ L*/.+016.+/)K6 +./(.0F.+1(E 40*)/0.)*F +??)?/6A I:0?6A .6A3I/)0* +*A M).?I(*6. G).6 +*A I+**3:+/6A

?I.6G H)N+/)0* G)/( ?+/)?H+I/0.E .6A3I/)0* +*A ?400/( +./)I3:+. ?3.H+I6 !'

!

!($ J0?/016.+/)K6 DJ +*A :+/6.+: @ .+E? +/ %& A+E? ?(0G6A H.+I/3.6 +:)F*6A G6::

G)/( ?400/( +./)I3:+. ?3.H+I6 !)

!

!*$ J0?/016.+/)K6 DJ +*A :+/6.+: @ .+E? +/ & 40*/(? ?(0G6A H.+I/3.6 (6+:6A G6:: +*A )*/6.*+: H)N+/)0* G+? .640K6A

!+

!

!,$ J0?/016.+/)K6 +116+.+*I6 +/ & 40*/(? ?(0G6A 6:O0G H3*I/)0* .6I0K6.6A G6::

!

.+*F6 0H H:6N)0* G+? 8&"B

!

6N/6*?)0* G+? " B !-

!

!.$ J0?/016.+/)K6 DJ

+*A :+/6.+: @ .+E? +/ !" 40*/(? ?(0G6A H.+I/3.6 (6+:6A G6:: G)/(03/ A6H0.4)/E 0H 6:O0G P0)*/
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借鉴成人骨科的治疗方式! 行切开复位钢板和螺钉

内固定! 一方面可以在手术中直视下复位肱骨远端

关节面!另一方面可以提供比较坚强的内固定!允许

肘关节尽可能早地行功能锻炼! 从而避免肘部软组

织挛缩致肘关节僵硬" 有学者#

Q

$认为儿童肱骨髁间

骨折若移位不明显!未破坏纵轴力线关系!以及未累

及关节面!可采用简单的保守治疗!即使对于累及关

节面的
2

型肱骨髁间骨折! 也可以通过闭合复位克

氏针内固定治疗!获得较好的临床效果" 甚至有学

者#

R

$研究发现对于移位较大的
S)?6TU0.03F(!

%

"

型

青少年肱骨髁间骨折也可通过闭合复位% 经皮克氏

针固定治疗!达到或近似达到关节面的解剖复位!术

后未出现肘关节畸形等并发症!取得满意的疗效"笔

者临床中也发现!儿童的肘关节还没有完全骨化!大

RVR

" "
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图
!

患儿!女!

88

岁!左肱骨髁间骨折!

20*)0:0 < =):>)*?0*!

型
!"

!

!#$

术前正侧位
@

线片示骨折无明显移位
!%

!

!&$

术中造影监测下行闭

合复位克氏针联合螺钉内固定!关节面平整
!'

!

!($

术后
%A B

正侧位
@

线片示骨折对位对线良好!关节面平整
!)

!

!*$

术后
&

个月正侧位
@

线片示内固定已取出!骨折愈合
!+

!

!,$

术后
!!

个月正侧位
@

线片示骨折愈合良好!肘关节无畸形!屈曲
8&" C

!后伸
D C
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部分是骨骺软骨!相比较于成年人!其脆性比较小!

有时干骺端已发生骨折! 而其骨骺软骨还没有发生

骨折!甚至关节面尚完好!即使肱骨远端软骨关节面

骨折! 经过软骨关节面的纵形骨折线大多数也移位

不明显!且通常没有粉碎" 此骨折特点!患儿年龄愈

小愈明显! 这使得儿童肱骨髁间骨折行闭合复位内

固定具有很大的可行性!尤其是
20*)0:0 < =):>)*?0*

!

#

"

型骨折行闭合复位内固定的可行性更大"

本研究
8S

例
20*)0:0 < =):>)*?0* !

#

"

型儿童

肱骨髁间骨折!在造影监测下行闭合复位内固定!取

得了较好的疗效"这体现了术中造影监测的价值!一

方面提高了闭合复位成功率! 最大程度避免了切开

复位对肘部的关节囊和韧带结构的损伤$ 另一方面

术中清楚地确认了软骨关节面的复位效果! 促进了

肘关节功能的恢复!减少了肘关节屈伸功能障碍"

.$ !

造影监测在儿童肱骨髁间骨折闭合复位内固

定治疗中的应用价值

对于儿童肱骨髁间骨折!尤其是低年龄患者!肱

骨远端大部分骨骺是软骨!常规的
@

线片和透视在

术中识别软骨关节面是否平整比较困难"

'2

和
TUM

可以比较清楚地显示肱骨远端的骨折移位情况和关

节面的完整性! 帮助术者选择合适的治疗方案" 且

TUM

对于肘关节周围软组织和软骨损伤的诊断!比

较有优势%

$

&

!但二者有时无法及时完成!特别是低年

龄段患者!术前往往需要在镇静或是麻醉下!才能完

成检查" 更重要的是!

'2

和
TUM

在术中无法应用其

验证肱骨远端软骨关节面的复位情况"

术中肘关节造影具有以下的优势'(

8

)可以清楚

显示肱骨远端的软骨结构! 有效辅助术者判断肱骨

远端软骨铰链的完整性和关节面的平整性" (

!

)可以

指导术者依据软骨铰链的完整性而选择个性化的治

疗方案!是闭合复位手术!还是切开复位手术" (

%

)可

以动态监测肱骨远端软骨关节面复位后的平整性!

直观地判断闭合复位是否成功! 为肘关节功能的恢

复奠定解剖基础"

.$ /

本研究治疗体会

通过本研究! 笔者发现
20*)0:0 < =):>)*?0*!

#

"

型儿童肱骨髁间骨折要获得好的临床效果! 应着

SA$

" "
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重注意以下几个方面!"

8

#尽量减少肘部软组织的损

伤$争取闭合复位$避免软组织的广泛剥离导致肘部

软组织挛缩%若不可避免切开复位$尽量采取内侧或

外侧的单侧入路$ 同时尽可能避免显露复位骨折

时过度牵拉神经而造成医源性损伤 &

8"

'

% 本研究的

8<

例
20*)0:0 = >):?)*@0*!

(

"

型骨折患者$术中造

影发现肱骨远端的软骨关节面出现了
%

种断裂情

况%第
8

种情况有
A

例$关节造影显示软骨关节面未

断裂$采用闭合复位内固定)第
!

种情况有
88

例$关

节造影显示软骨关节面断裂$但台阶
!! 44

$?用
闭合复位内固定)第

%

种情况有
!

例$关节造影显示

软骨关节面受累及$ 且台阶
B! 44

$ 先撬拨复位关

节面$

8

例软骨关节面平整则行闭合复位内固定$

8

例软骨关节面不平整则行切开复位内固定% 随访

时
8C

例患儿术后肘关节活动度恢复正常$仅
8

例发

生肘关节屈伸功能障碍$ 表明
20*)0:0 = >):?)*@0*

!

(

"

型儿童肱骨髁间骨折尽可能减少肘部的手术

创伤$可以获得好的临床效果% *

!

#注意骨折复位和

固定的顺序$通常按照+以小对大,原则$在半伸肘位

用轻柔的推挤手法或撬拨复位技术复位( 横向固定

髁间骨折$使肱骨髁间骨折变成肱骨髁上骨折$再屈

曲肘关节$推顶尺骨鹰嘴复位$并内外侧髁交叉克氏

针固定肱骨髁上骨折%本研究中有
8C

例患儿在肘关

节造影后采用上述复位固定骨折的顺序闭合复位成

功% 仅有
8

例患儿在手法和撬拨复位后关节面仍不

平整$进一步行切开复位% "

%

-尽量选用对儿童肱骨

远端损伤小的内固定物%本研究发现克氏针(空心钉

的固定强度适用于儿童肱骨髁间骨折$ 内外侧髁经

空心拉力螺钉横向固定后$ 能起到很好的加压和抗

旋转作用$有利于维持肱骨远端关节面的平整性%而

对于低年龄患儿或肱骨远端软骨关节面未断裂及移

位不明显的患儿$ 采用直径
D! 44

的克氏针固定能

满足固定的强度$ 并能最大程度避免损伤肱骨远端

骨骺% "

&

-积极采用术中造影监测$辅助医师判断肱

骨远端软骨铰链的完整性和关节面的平整性$ 并进

行软骨关节面的复位评估及选择个性化的治疗方案%

!" !

本研究不足与展望

本研究存在的主要不足在于!虽然克氏针(空心

钉的固定强度适用于本组儿童肱骨髁间骨折$ 但尚

缺乏对照研究证实% 下一步将根据肱骨髁间骨折患

儿的骨折类型(年龄等因素综合考虑$选用具体的固

定方案$ 并对不同方式固定的患儿行生物力学方面

的对照研究$明确其优缺点% 另外$本组患儿主要是

闭合复位$ 术中医护人员及患儿受到的射线辐射量

较大$ 期待通过提高术者的骨折复位和固定操作技

巧$减少手术时间$以达到减少术中透视次数%
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