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骨盆后环损伤尤其是骶骨骨折% 往往由高能量

创伤导致 &

8

'

( 由于骶孔为骶骨一个相对薄弱的区

域%

KB)(G!

区骨折在骶骨骨折中有着较高的发病

率%且易合并神经损伤&

!

'

( 对于这种类型的骨折%越

来越多的研究者认为解剖复位) 坚强内固定是其治

疗的金标准&

$

'

( 近年来%其最佳固定方式仍存争议%

骶髂螺钉)骶骨棒)张力带钢板)骶骨微创可调节钢

板)三角固定技术的应用均有报道&

;L%

'

( 本研究团队

在先前的工作 &

9

'中设计了一种新型骶骨蝶形钢板%

用于
KB)(G!

区骶骨骨折的切开复位微创加压固定(

此类内固定由于其有效的复位能力% 相较于闭合复

位经皮骶髂螺钉固定% 可减少术后残留的骨折端分

离移位 &

#

'

%同时对于骨折块激惹的神经根能达到闭

合减压的作用&

$

%

M

'

%且较张力带钢板有着更强的抗扭

转)垂直应力%维持骨盆后环的稳定性%也不易出现

三角固定带来的延迟愈合)侧弯)活动受限)慢性腰

背痛等后遗症 &

%

'

( 新型骶骨蝶形钢板 &

9

'需要于双侧

KB)(G N

区各置入
$

枚螺钉% 由于骶骨周围解剖相对

骶骨相关解剖参数的 &1影像学测量研究

韩欣攸!扶青松!王伟斌!袁欣华

*中国科学院大学宁波华美医院骨科%浙江 宁波
$8%"8"

$

!摘要" 目的!探讨骶骨解剖参数
&1

测量了解新型骶骨蝶形钢板
KB)(G"

区安全置钉通道" 方法!回顾性分析

!"!"

年
8

月至
!"!"

年
9

月正常成年骶骨
&1

资料
8"8

例#女
;O

例$男
%!

例$年龄%

;O588P8%5"!

&岁' 重建骶骨三维模

型$根据所需测量平面重新分割三维模型$并进行数据测量及统计分析" 结果!骶骨上关节突下缘至
@

!

骶后孔下缘的

竖直距离为 (

;!5%%P;5#$

&

33

)

@

8

*

@

!

*

@

$

孔平面骶外侧嵴至骶髂关节面的水平距离依次为 (

8O5"OP$5"#

&

33

*(

8%5$;P

!59O

&

33

*(

M5!OP!5;M

&

33

)

@

8

孔平面由骶外侧嵴向前进钉$内侧角*外侧角为(

#5;OP#5;O

&

Q

*(

!;5"#P;5MO

&

Q

)

@

!

孔平面内

侧角*外侧角为(

L$58"PM5O%

&

Q

*(

!;5O%P%5#;

&

Q

' 不同性别间除
@

8

水平距离*

@

8

内侧角外其余差异均有统计学意义$年龄

与所有数据均无相关性' 结论!新型骶骨蝶形钢板在
KB)(G"

区有足够的安全置钉范围)成年人骶骨形态间存在差异$

差异主要与性别相关而与年龄无关'

!关键词" 骶骨) 解剖学) 计算机虚拟技术

中图分类号!

R9M$
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图
!

新型骶骨蝶形钢板
!"#

蝶形钢板放置于
$8

骨盆模型
!$#

锁定螺钉置入后面观
!%#

锁定螺钉置入上面观

&'(#! 79: ;*<-*4 =2..9->4? 04*.9 !"# 1'9 =2..9->4? 04*.9 (; 04*<9@ /) .'9 $8 094A(< 3/@94 !$# 1'9 4/<B()C ;<-9: (; 04*<9@ () .'9 -9*- A(9: !%# D/<BE

()C ;<-9: 04*<939).

!"

!# !$

图
)

骶骨上关节突下缘至
F

!

骶后孔下缘的距

离!距离
*

"的测量
)"#

对骶骨三维模型进行

再分割
)$#

左侧距离
*

的测量
)%#

右侧距离

*

的测量

&'(#) G9*;2-939). /> .'9 @(;.*)<9

!

@(;.*)<9 *

"

>-/3 .'9 4/:9- 9@C9 /> ;209-(/- ;*<-*4 *-.(<24*-

0-/<9;; ./ .'9 4/:9- 9@C9 /> F

!

0/;.9-(/- ;*<-*4

>/-*39) )"# 1'9 .'-99 @(39);(/)*4 3/@94 />

;*<-23 :*; -9 ;9C39).9@ )$# G9*;2-939). /> 49>.

;(@9 @(;.*)<9 * )%# G9*;2-939). /> -(C'. ;(@9

@(;.*)<9 *

%& %$

%"

复杂#

HIJ"

$

%探索安全置钉区域有着重要价值& 由于骶

骨形态不规则% 三维重建后再根据所需测量平面进

行再分割后测量更为精确' 直观% 同时节约尸体标

本%更可应用于术前规划&

!

资料与方法

!# !

新型骶骨蝶形钢板

本研究团队在先前的工作中设计了一种新型骶

骨蝶形钢板!图
J

"%用于
89)(;!

区骶骨骨折的切开

复位微创加压固定% 新型骶骨蝶形钢板需要于双侧

89)(;"

区各置入
$

枚螺钉#

K

$

&

!# )

病例收集

收集
!"!"

年
J

月至
!"!"

年
K

月行骶尾椎
&1

'

骶髂关节
&1

和骨盆
&1

的患者资料& 本研究已经通

过单位医学伦理委员会的审查& 纳入标准(!

J

"年

龄
!JL

岁& !

!

"

F

J

IF

$

范围
&1

成像清晰& !

$

"包含
"

$ 33

的薄层序列& 排除标准(!

J

"

F

J

IF

$

骨折或有内

固定植入& !

!

" 骶髂关节炎或骶髂关节部分融合&

!

$

"骶管'骶骨占位%或存在异常密度灶& !

M

"年龄
N

L"

岁& !

%

"骨质疏松严重或肠内积气等原因导致的

骶孔显示不清& !

K

"骶骨变异的患者&

8(</3

格式收

集
&1

资料%并记录患者性别'年龄&

!# *

骶骨三维重建

采用
G(3(<; G9@(<*4 !J5"

!

G*.9-(*4(;9 7565

%

O94E

C(23

"处理
8(</3

格式的
&1

数据%通过阈值分割'区

域增长'蒙板编辑'空腔填充'布尔操作'形态学操作

等步骤完成骶骨蒙板分割% 对骶骨蒙板进行三维模

型计算&采用
$I3*.(< G9@(<*4 J$5"

!

G*.9-(*4(;9 7565

%

O94C(23

"根据所需测量平面对三维模型进行重新分

割%并在新平面内进行数据测量&

!# +

测量参数及方法

通过
F

!

骶后孔下缘沿矢状面进行分割%测量骶

骨上关节突下缘至
F

!

骶后孔下缘的距离 !距离
*

"%

必要时可通过
D

%

三维模型判断位置!图
!

"&

从后方观察骶骨三维模型%使
F

J

骶后孔与骶前

孔重叠面积最大%沿骶后孔正中线重新分割!图
$*

'

$=

"%简称为
F

J

孔平面%测量骶外侧嵴至骶髂关节面

的水平距离!距离
=

"%测量向内侧至骶前孔外缘'向

外侧至骶骨前外侧角的最大角度!角度
9

'

>

"!图
$<

"&

按相同方法沿
F

!

'

F

$

孔平面进行分割 !图
M*

'

M=

"% 测量
F

!

'

F

$

孔平面骶外侧嵴至骶髂关节面的水

平距离!距离
<

'

@

"%测量
F

!

孔平面由骶外侧嵴向前

内'前外侧的最大角度!角度
C

'

'

"!图
M<

'

M@

"&

所有数据为双侧记录%距离单位为
33

%角度单

位为
P

%均保留
!

位小数& 其中角度
9

'

C

如方向向内

则为正值%向外则记录为负值%将角度
9

'

>

相加记录

为角度
FJ

%将角度
C

'

'

相加记录为角度
F!

&

!# ,

统计学处理

采用
FQFF !!5"

!

ROG

%

SFT

"%

Q-(;3 K5"

!

U-*0'

Q*@

%

SFT

"进行统计分析及制图& 采用
F'*0(-/IV(4B

检验判断数据正态性& 比较同一患者左右侧数据差

K%J

" "
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图
! 8

!

!

8

$

孔平面的测量
!"#

后方视角
!$#

侧方视角
!%# 8

!

孔平面距离
9

!角度
:

!角度
'

的测量
!&# 8

$

孔平面距离
;

的测量

'()#! <=*>2-=3=). () 8

!

*); 8

$

?/-*3=) 04*)= !"# @/>.=-(/- A(=B !$# C*.=-*4 A(=B !%# <=*>2-=3=). /? ;(>.*)9= 9

"

*):4= : *); *):4= ' () 8

!

?/-*3=)

04*)= !&# <=*>2-=3=). /? ;(>.*)9= ; () 8

$

?/-*3=) 04*)=

图
*

男女之间各测量数据差异#数据见表
D

$

*"#

距离
*

%

E

!

9

!

;

的差异
*$#

角度
=

!

?

!

:

!

'

!

8

D

!

8

!

的差异

'()#* F(??=-=)9=> /? .'= 3=*>2-=; ;*.* E=.B==) ?=3*4= *); 3*4=

"

.'= ;*.* *); .'= .=>. A*42=> >'/B) () 1*E5D *"# F(??=-=)9=> /? ;(>.*)9= *

"

E

"

9

"

;

*$# F(??=-=)9=> /? *):4= =

"

?

"

:

"

'

"

8

D

"

8

!

!"

!# !$ %&

'"

()

图
+ 8

D

孔 平 面 的 测 量

+"#

后方视角
+$#

侧方视角

+%#

距离
E

!角度
=

!角度
?

的

测量

'()#+ <=*>2-=3=). () 8

D

?/-*G

3=) 04*)= +"# @/>.=-(/- A(=B

+$# C*.=-*4 A(=B +%# <=*>2-=G

3=). /? ;(>.*)9= E

"

*):4= = *);

*):4= ?

*"

*) *$

异时"采用配对样本
!

检验"所有测量数据双侧间差

异无统计学意义"取平均值进行后续分析&比较不同

性别数据差异时" 如满足正态性则采用独立样本
!

检验"如不符合则采用
<*))HI'(.)=J "

检验& 进行

两连续变量间相关性分析时" 如均符合正态性则采

用
@=*->/)

系数"否则采用
80=*-3*)

系数"并计算
#

值判断相关性强度&所有检验采用双向检验"检验水

准
!K"5"%

&

,

结果

,# -

男女数据差异

共
D"D

例正常成年骶骨数据纳入研究" 其中女

LM

例" 男
%!

例" 男女年龄之间差异无统计学意义

'表
D

$& 骶骨上关节突下缘至
8

!

骶后孔下缘的竖直

距离"男女之间差异有统计学意义'

$N"5""D

$& 骶外

侧嵴至骶髂关节面的水平距离"

8

D

孔平面男女差异

无统计学意义'

$K"5D"L

$"

8

!

%

8

$

均差异有统计学意义

'

$K"5""O

"

$K"5"$"

$& 由骶外侧嵴向前进钉"向内侧

至骶前孔外缘% 向外侧至骶骨前外侧角" 女性内侧

角%外侧角%总角度均大于男性"仅
8

D

孔平面内侧角

差异无统计学意义'

$K"5"OM

$"其余差异均有统计学

意义'

$N"5"%

$'表
D

%图
%

$&

,# ,

年龄与数据的相关性

年龄分布不符合正态性"采用
80=*-3*)

系数分

析年龄与各测量数据的相关性见表
!

" 结果显示年

龄与各测量数据间相关性极弱'最大
P%PK"5D#LN"5$

$"

且差异均无统计学意义'

$Q"5"%

$&

,# +

测量数据之间的相关性

8

D

%

8

!

孔平面的水平距离间存在低度正相关 '

%K

"5$LR

"

$N"5""D

$"且在
8

D

孔平面中"水平距离越大则

内侧角越小 '

%KH"5!MR

"

$K"5""$

$" 外侧角越大 '

%K

"5RM%

"

$N"5""D

$" 但与
8

D

总角度相关性极弱 '

%K

"5D$#

"

$K"5D#$

$&

R%!

" "



!"#$ !"!!% #&' $%(' #) &'()* + ,-.'/0 1-*23*

!

+245!"!!

!

6/45$%

!

7/5#

表
!

正常成年骶骨
!"!

例各测量数据的男女比较!!

!

!"

"

#$%&! '())*+*,-*. /) 01* 2*$.3+*4 4$0$ %*05**, )*2$6* $,4 2$6*

!!

!

!"

"

注#距离
*

$骶骨上关节突下缘至
8

!

骶后孔下缘的距离%距离
9

$骶外侧嵴至骶髂关节面的水平距离%距离
:

&

;

$

8

!

&

8

$

孔平面骶外侧嵴至骶髂关节

面的水平距离%角度
<

&

=

$向内侧至骶前孔外缘&向外侧至骶骨前外侧角的最大角度%角度
>

&

'

$

8

!

孔平面由骶外侧嵴向前内&前外侧的最大角

度%角度
<

&

=

相加为角度
8?

%角度
>

&

'

相加为角度
8!

' 下同(

#

#独立样本
#

检验%

#

)#独立样本
#

)检验%

$

#

@*))AB'(.)<C $

检验

7/.<

#

D(E.*):< *

#

.'< ;(E.*):< =-/3 .'< 4/F<- <;>< /= E20<-(/- *-.(:24*- 0-/:<EE ./ .'< 4/F<- <;>< /= 8

!

0/E.<-(/- E*:-*4 =/-*3<)

%

D(E.*):< 9

#

.'< '/-(G/).*4

;(E.*):< =-/3 .'< 4*.<-*4 E*:-*4 :-<E. ./ .'< E*:-/(4(*: H/(). E2-=*:<

%

D(E.*):< :

$

;

#

.'< '/-(G/).*4 ;(E.*):< =-/3 .'< 4*.<-*4 E*:-*4 :-<E. ./ .'< E*:-/(4(*: H/().

04*)< /= 8

!

$

8

$

=/-*3<)

%

I)>4< <

$

=

#

.'< 3*J(323 *)>4< =-/3 3<;(*4 ./ .'< /2.<- <;>< /= 0-<E*:-*4 =/-*3<) *); =-/3 4*.<-*4 ./ .'< *).<-/4*.<-*4 *)>4< /=

E*:-23

%

I)>4< >

$

'

$

.'< 3*J(323 *)>4< /= 8

!

'/4< 04*)< =-/3 .'< *).<-/3<;(*4 *); *).<-/4*.<-*4 /= .'< 4*.<-*4 E*:-*4 -(;><

%

I)>4< 8? (E .'< E23 /= *)>4<E <

*); =

%

I)>4< 8! (E .'< E23 /= *)>4<E > *); '5 1'< E*3< 9<4/F5 #

#

K);<0<);<). E*304<E # .<E.

%

#

)#

K);<0<);<). E*304<E #

)

.<E.

%

$

#

K);<0<);<). E*304<E

@*))AB'(.)<C $ .<E.

表
7

年龄与各测量数据的相关性

#$%&7 8/++*6$0(/, %*05**, $9* $,4 01* 2*$.3+*4 4$0$

表
:

距离
%

与其他骶骨形态参数的相关性

#$%&: 8/++*6$0(/, %*05**, 4(.0$,-* % $,4 /01*+ 2*$.3+*4 4$0$ /) .$-+32

注#

0

$采用
L<*-E/)

相关系数%

E

$采用
80<*-3*)

相关系数

7/.<

#

0

$

L<*-E/) :/--<4*.(/) :/<==(:(<).

%

E

$

80<*-3*)ME -*)N :/--<4*.(/) :/<==(:(<).

指标 女性!

OP

例" 男性!

%!

例" 总!

?"?

例" 检验值
%

值

年龄!岁"

OP5!!Q?O5P" OP5""Q?%5!R OP5??Q?%5"! &S?!P!5%" "5P""

2

距离
*

!

33

"

O"5TRQ$5#P OO5$?QO5RR O!5%%QO5#$ &S?RO#5"" U"5""?

2

距离
9

!

33

"

?P5T"Q$5!T ?R5T?Q!5R$ ?P5"PQ$5"# #S?5T$P "5?"O

.

距离
:

!

33

"

?T5"#Q!5#? ?O5TTQ!5%" ?%5$OQ!5TP #S!5#"# "5""R

.

距离
;

!

33

"

#5#OQ!5O! R5R"Q!5OO R5!PQ!5OR #SA!5?PR "5"$"

.

角度
<

!

V

"

R5#PQR5OR T5!TQT5!% #5OPQ#5OP #S?5#?P "5"RP

.

角度
=

!

V

"

!%5?RQ%5$? !$5"$QO5!O !O5"#QO5RP #S!5!T" "5"!T

.

角度
>

!

V

"

A"5P%QP5P" A%5?$Q#5OP A$5?"QR5P% &SPOT5"" "5"!T

2

角度
'

!

V

"

!T5!$QT5O# !$5#OQO5TP !O5P%Q%5#O #

)

S!5!"O "5"$"

.

)

角度
8?

!

V

"

$$5PRQ?"5"R !P5!RQT5P? $?5%TQR5R# &SP""5"" "5"??

2

角度
8!

!

V

"

!%5!RQT5RT ?R5T?Q%5R! !?5R%Q#5?% &S%#!5"" U"5""?

2

统计值 距离
*

距离
9

距离
:

距离
;

角度
<

角度
=

角度
>

角度
'

角度
8?

角度
8!

'

值
"5"$" "5"PP A"5"P% "5"P# A"5?#O A"5"!# "5"$% A"5"PO A"5?TP A"5"!R

%

值
"5#TT "5$!$ "5$O# "5$$$ "5"R? "5#RT "5#!T "5$%" "5"P! "5###

统计值 距离
:

0 距离
;

0 角度
<

0 角度
=

0 角度
>

E 角度
'

0 角度
8?

角度
8!

'

值
"5$OT "5?!$ A"5!PT "5TP% "5""# "5"RO "5?$# "5"RR

%

值
U"5""? "5!!" "5""$ U"5""? "5POR "5O"O "5?#$ "5$R!

:

讨论

新型骶骨蝶形钢板 *

T

+适用于
D<)(E!

区骶骨骨

折的切开复位内固定手术$ 属于骨盆后环后路固定

的微创可调节钢板$能有效复位骨折端$同时对于骨

折块激惹的神经根能达到闭合减压的作用$ 并维持

骨盆后环的稳定性 *

$

+

( 其双侧各
$

枚螺钉置钉于

D<)(E"

区$探索安全置钉区域有着重要价值$但目

前对于
D<)(E"

区放置钢板螺钉的研究有限(本研究

利用
@(3(:E

软件对
&1

影像进行三维重建$ 再根据

所需测量平面进行三维模型的再分割$更直观,准确

的测量骶骨相关解剖学参数$ 可应用于术前个性化

治疗方案的制定$使研究具有临床指导意义(

:& !

传统固定方式的缺陷

D<)(E!

区骨折的固定方式主要包括骶髂螺钉&

骶骨棒&张力带钢板&骶骨微创可调节钢板&三角固

定*

OA%

+

$其最佳固定方式仍存争议$获得坚强固定&减

少手术创伤&缩短手术时间&降低围术期并发症均为

研究者们的关注点*

??

+

( 张力带钢板在骶骨骨折出现

T%$

" "



!"#$ !"!!% #&' $%(' #) &'()* + ,-.'/0 1-*23*

!

+245!"!!

!

6/45$%

!

7/5#

压缩或分离移位时难以有效复位! 同时需要在术中

折弯塑形!导致钢板强度降低"

8!

#

!有研究者为增加强

度采用双钢板! 但导致了术后感染等软组织并发症

的增加"

8$

#

!且瘦小的患者容易感到不适"

89

#

$根据生物

力学研究!骶髂螺钉固定牢固程度高于张力带钢

板"

8%

#

!但其更适合于骶骨外侧的骨块!而对于垂直剪

切力导致的骶骨内侧骨块的固定作用有限! 容易在

反复承重后失效!同时!术中需要反复透视!给患者%

术者带来大量
:

线暴露 "

8;

#

!且在术者经验不足%透

视机器质量差%肠道积气严重%骶骨变异等情况下螺

钉位置不良比例可高达
#5#<

!导致较高的神经血管

并发症"

8#

#

$ 三角固定在垂直不稳骶骨骨折中的应用

弥补了骶髂螺钉抗垂直应力的不足 "

8=

#

!生物力学稳

定性更强!但由于其固定范围更广!也带来了骨折延

迟愈合%腰骶侧弯%慢性腰背痛等缺陷"

%

#

$

!" #

钢板的纵向安全距离

本研究采用骶骨上关节突下缘至
>

!

骶后孔下

缘的竖直距离代表钢板的纵向安全距离! 总体平均

为&

9!5%%?95#$

'

33

!男女之间存在统计学差异&

!@

"5""8

'!而与年龄相关性极弱&

"A"5"$"

!

!A"5#;;

'!这

提示男性骶骨较长!且成年后骶骨形态无明显改变$

同时!该数据变异系数仅为
88<

!可以认为新型钢板

在
BC)(D!

区有充足且较为稳定的纵向安全距离$

!" !

钢板的横向安全距离

本研究采用骶外侧嵴至骶髂关节面的水平距离

代表钢板的横向安全距离$ 骶外侧嵴为骶后孔外侧

部分较为明显的解剖标志!术中较容易定位!因此选

作测量基点$ 在
>

8

%

>

!

%

>

$

孔平面!总体平均横向距离

依次为 &

8E5"E?$5"#

'

33

%&

8%5$9?!5;E

'

33

%&

=5!E?

!59=

'

33

$ 须注意的是!女性在
>

8

%

>

!

孔平面的水平

距离大于男性&

!A"58"9

%

!A"5""=

'!而在
>

$

孔平面的

水平距离小于男性&

!A"5"$"

'!提示男女之间骶骨存

在形态差异!女性相比男性在
>

8

%

>

!

范围内横向较宽

而纵向较窄!且至
>

$

平面时横向距离有着更为明显

的缩小$整体而言!在
>

8

%

>

!

孔平面!新型钢板有着充

足的横向安全距离!而
>

$

孔平面则距离有限!尤其

是女性患者$

!" $

螺钉置入的安全角度

本研究采用
>

8

孔平面%

>

!

孔平面的总角度代表

螺钉置入的安全角度! 依次可达 &

$85%;?=5=#

'

F

%

&

!85=%?#58%

'

G

$在
>

8

孔平面!女性在内侧角%外侧角

较男性大
!5%$G

%

!58%G

!且外侧角&

!A"5"!;

'%总角度

&

!A"5"88

'具有统计学差异!在
>

!

孔平面!女性在内

侧角%外侧角较男性大
958=G

%

!59EG

!且均有统计学差

异! 提示女性骶骨在前后方向较扁$ 同时我们注意

到!

>

8

%

>

!

总角度变异系数高达
!=<

%

$$<

!且变异主

要来源于内侧角!提示个体差异较大!如无法采用万

向螺钉!很可能穿出至骶孔内!尤其在
>

!

孔平面!螺

钉应避免向前内侧方向置入$本研究同时发现!

>

8

孔

平面的内侧角与骶外侧嵴至骶髂关节面的横向距离

呈负相关 &

!A"5""$

'! 而外侧角与其呈正相关 &

!@

"5""8

'!但总角度与其相关性极弱&

!A"58#$

'!提示不

同个体间骶外侧嵴本身位置的变异可能是内侧角%

外侧角变化的主要因素! 而总的安全角度范围变化

不大! 个性化的术前规划有助于提高螺钉置入的安

全性$

!% &

缺陷与不足

&

8

'本研究为基于
&1

数据的影像解剖学研究!

其准确性受
&1

成像质量%三维重建质量的影响!需

结合临床实验进行进一步验证$ &

!

'本研究数据均为

同一位研究者测量!如多人测量可提高准确性 $

&

$

'本研究在基本信息方面仅收集了性别%年龄!而

未能获取身高%体重等数据!无法确定男女间骶骨形

态的差异是否源于身高%体重的不同$

总结(&

8

'采用
H(3(ID

软件利用
&1

数据对骶骨

进行三维重建!可根据所需平面进行再分割!能更直

观%更准确地测量骶骨相关解剖学参数$ &

!

'骶骨上

关节突下缘至
>

!

骶后孔下缘的平均竖直距离为

&

9!5%%?95#$

'

33

)

>

8

%

>

!

孔平面骶外侧嵴至骶髂关节

面的平均水平距离依次为&

8E5"E?$5"#

'

33

%&

8%5$9?

!5;E

'

33

)

>

8

孔平面%

>

!

孔平面由骶外侧嵴向前进

钉!总角度依次可为&

$85%;?=5=#

'

G

%&

!85=%?#58%

'

G

$

新型骶骨蝶形钢板在
BC)(D!

区有足够的安全置钉

距离和角度$ &

$

'骶骨形态变异较大!尤其是进钉的

内外侧角度! 变异的来源与性别相关性大而与年龄

未见明显相关$

参考文献

"

8

#

J*-IC44/D KLL

!

B* M/I'* 6H

!

N2(3*-OCD +KH5 &2--C). I/)IC0.D ()

D0/)PQ4/0C4R(I P(DD/I(*.(/)

"

+

#

5 S)T2-Q

!

!"8#

!

9=

&

>2004 ;

'(

>%U>885

"

!

#

VC-3*) K

!

WCC)C- X

!

B2Y/DC &

!

C. *45 Z/)C ! D*I-*4 [-*I.2-CD 3*)\

*]CP ^(.' 0*-.(*44Q .'-C*PCP DI-C^D -CD24. () 4/^ -(D_ /[ )C2-/4/](I

()T2-Q

"

+

#

5 S)T2-Q

!

!"8;

!

9#

&

#

'(

8%;EU8%#$5

"

$

#

Z'*)] M

!

`() `

!

L( >

!

C. *45 >*I-/(4(*I DI-C^ RC-D2D * 3()(3*44Q ()\

R*D(RC *PT2D.*Y4C 04*.C [/- Z/)C" D*I-*4 [-*I.2-CD

(

* -C.-/D0CI.(RC

D.2PQ

"

+

#

5 S)T2-Q

!

!"8E

!

%"

&

$

'(

;E"U;E;5

"

9

# 曹浙标!叶招明!张永进!等
5

髂腰固定术治疗
BC)(D"

型骶骨骨

折的疗效分析"

+

#

5

中国骨伤!

!"8;

!

!E

&

$

'(

!9=U!%85

&K, ZJ

!

`X ZH

!

ZVK7N `+

!

C. *45 K)*4QD(D /[ I4()(I*4 C[[CI.D /[

(4(/423Y*- [(a*.(/) () .-C*.()] D*I-23 [-*I.2-C /[ BC)(D .Q0C"

"

+

#

5

Z'/)]]2/ N2 >'*)] b &'()* + ,-.'/0 1-*23*

!

!"8;

!

!E

&

$

'(

!9=U

!%85 &'()CDC ^(.' *YD.-*I. () X)]4(D'5

"

%

#

&'*(Q*3/)]_/4 c

!

W-(.D*)CC0'*(Y//) K

!

J().*I'(.. d

!

C. *45 J(/3C\

I'*)(I*4 D.2PQ /[ 0/D.C-(/- 0C4R(I [(a*.(/)D () RC-.(I*44Q 2)D.*Y4C

D*I-*4 [-*I.2-CD

(

*) *4.C-)*.(RC ./ .-(*)]24*- /D.C/DQ).'CD(D

"

+

#

5 KD(*)

>0()C +

!

!"8=

!

8!

&

;

'(

E;#UE#!5

;%9

" "



!"#$ !"!!% #&' $%(' #) &'()* + ,-.'/0 1-*23*

!

+245!"!!

!

6/45$%

!

7/5#

!

8

" 袁欣华#郑轶#王伟斌#等
5

一种新型骶骨蝶形钢板的研制!

+

"

5

现代实用医学#

!"!"

#

$!

$

9

%&

:#$;:#<5

=>?7 @A

#

BAC7D =

#

E?7D EF

#

G. *45 HGIG4/03G). /J * )GK

L2..G-J4M N'*0GO 04*.G /J .'G N*P-23

!

+

"

5 @(*) H*( Q'( =/)R =( @2G

#

!"!"

#

$!

$

9

%&

:#$;:#<5 &'()GNG5

!

#

"

1*L*(G Q?

#

F4GON/G +D

#

S/GO FT5 F(/3GP'*)(P*4 P/30*-(N/) /J

N.*)O*-O (4(/N*P-*4 NP-GK J(U*.(/) ./ .-*)NN*P-*4 4/PVGO NP-GK J(U*W

.(/) () * .M0G & X/)G!0G4I(P J-*P.2-G 3/OG4

!

+

"

5 + ,-.'/0 1-*23*

#

!"Y$

#

!#

$

:

%&

%!Y;%!85

!

9

" 蒋伟宇#周龙#赵刘军#等
5 HG)(N!

型骶骨骨折伴神经损伤早期

手术疗效分析!

+

"

5

中国骨伤#

!"YY

#

!<

$

8

%&

<:$;<:%5

+Z?7D E=

#

BA,> [

#

BA?, [+

#

G. *45 Q.2OM /) G*-4M N.*RG /0G-*W

.(/) J/- HG)(N!N*P-*4 J-*P.2-G *PP/30*)(GO LM )G2-/4/R(P*4 O*3*RG

!

+

"

5 B'/)RR2/ D2 Q'*)R \ &'()* + ,-.'/0 1-*23*

#

!"YY

#

!<

$

8

%&

<:$;<:%5 &'()GNG K(.' *LN.-*P. () C)R4(N'5

!

:

"

?L/ C4N/2O S

#

C4OGGL Q

#

D/LL* S

#

G. *45 F(04*)*- 0/N.G-(/- 0G4I(P

J(U*./- J/- 2)N.*L4G N*P-*4 J-*P.2-GN

!

+

"

5 + ,-.'/0 1-*23*

#

!"Y9

#

$!

$

%

%&

GY9%;GY:"5

!

Y"

"

](4.X Q

#

T2LG)L*2G- F

#

F/PVG- E

#

G. *45 TGO2P.(/) *)O J(U*.(/) /J

O(N04*PGO > N'*0GO N*P-*4 J-*P.2-GN 2N()R 423L/0G4I(P J(U*.(/)

&

.GP')(P*4 -GP/33G)O*.(/)N

!

+

"

5 C2- Q0()G +

#

!"Y9

#

!#

$

Y!

%&

$"!%;

$"$$5

!

YY

"

&'G) AE

#

[(2 DH

#

,2 Q

#

G. *45 1-G*.3G). /J 2)N.*L4G N*P-*4 J-*PW

.2-GN K(.' 0G-P2.*)G/2N -GP/)N.-2P.(/) 04*.G ().G-)*4 J(U*.(/)

!

+

"

5

?P.* &(- F-*N

#

!"Y!

#

!#

$

%

%&

$$9;$<!5

!

Y!

"

[(2XX* ^

#

Q(442X(/ 7

#

^4/-(/ S

#

G. *45 &/30*-(N/) LG.KGG) 0/N.G-(/-

N*P-*4 04*.G N.*L(4(X*.(/) IG-N2N 3()(3*44M ()I*N(IG .-*)N(4(*P

.-*)NN*P-*4 4*R NP-GK J(U*.(/) () J-*P.2-GN /J N*P-23

&

* N()R4G PG).-G

GU0G-(G)PG

!

+

"

5 Z). ,-.'/0

#

!"Y:

#

<$

$

Y

%&

Y##;Y9%5

!

Y$

"

?PV4() =]

#

S*-P/ D

#

Q/33G- &5 H/2L4G 4/PV()R 04*.G J(U*.(/) /J

N*P-*4 J-*P.2-GN () 2)N.*L4G 0G4I(P -()R & .M0G ()_2-(GN

!

+

"

5 ,0G-

,-.'/0 1-*23*./4

#

!"Y%

#

!#

$

Y

%&

#<;#:5

!

Y<

"

F( &

#

E*)R `

#

7*RG44( &

#

G. *45 1-G*.3G). /J 2)N.*L4G 0/N.G-(/-

0G4I(P -()R J-*P.2-G K(.' 0GO(P4G NP-GK -/O J(U*./- IG-N2N 4/PV()R

P/30-GNN(/) 04*.G

&

? P/30*-*.(IG N.2OM

!

+

"

5 SGO QP( S/)(.

#

!"Y8

#

!!

$

Y#

%&

$#8<;$##"5

!

Y%

"

H(4/R/ ZA

#

Q*.-(* ,

#

^(/4() +5 Z).G-)*4 J(U*.(/) /J Q

Y

;Q

$

(4(/N*P-*4

NP-GKN *)O 02L(P NP-GK *N .'G LGN. P/)J(R2-*.(/) J/- 2)N.*L4G

0G4I(P J-*P.2-G K(.' 2)(4*.G-*4 IG-.(P*4 N*P-*4 J-*P.2-G

$

?, .M0G

&Y5$

%!

+

"

5 + ,-.'/0 Q2-R

$

A/)R a/)R

%#

!"Y#

#

!%

$

Y

%&

Y;#5

!

Y8

"

E*)R A

#

^2 =A

#

aG &

#

G. *45 S()(3*44M ()I*N(IG N.*L(4(N*.(/) /J

0/N.G-(/- 0G4I(P -()R ()N.*L(4(.(GN K(.' 0GO(P4G NP-GKN P/))GP.GO ./

* .-*)NIG-NG -/O

!

+

"

5 Z). ,-.'/0

#

!"Y#

#

<!

$

$

%&

89Y;8985

!

Y#

"

a'*4GG4 6S

#

]2N'0*NGV*-*) 7

#

]-*L'2 7

#

G. *45 ]/N.G-(/- .G)N(/)

L*)O 04*.G /N.G/NM).'GN(N J/- 2)N.*L4G N*P-*4 J-*P.2-GN

&

? 0-G4(3(W

)*-M N.2OM

!

+

"

5 + &4() ,-.'/0 1-*23*

#

!"Y:

#

Y"

$

Q2004 Y

%&

QY"8;

QYYY5

!

Y9

"

A2 @

#

]G( ^

#

E*)R D

#

G. *45 ?004(P*.(/) .-(*)R24*- /N.G/NM).'GN(N

J/- IG-.(P*4 2)N.*L4G N*P-*4 J-*P.2-GN

!

+

"

5 C2- Q0()G +

#

!"Y$

#

!!

$

$

%&

%"$;:5

$收稿日期&

!"!Y;"<;!!

本文编辑&王玉蔓%

通讯作者&李晓云
C 3*(4

&

*"K9RYbY8$5P/3

&/--GN0/)O()R *2.'/-

&

[Z @(*/ M2) C 3*(4

&

*"K9RYbY8$5P/3

膝骨关节炎患者关节滑液中骨桥蛋白和软骨

寡聚基质蛋白水平与疾病严重程度相关性

李晓云!沈正祥!杨丹

$岳阳市一人民医院脊柱科#湖南 岳阳
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!摘要" 目的!探讨膝骨关节炎"
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$患者关节滑液中骨桥蛋白%
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$和软骨寡聚
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$水平与疾病严重程度的相关性' 方法!选取
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' 治疗前采集研究

对象关节滑液样本& 采用酶联免疫吸附试验检测关节滑液
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水平& 比较
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组与对照组关节滑液
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水平' 比较不同
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等临床资料&采用酶联免疫试验检测其关节滑液中白细胞
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