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前臂双骨折是儿童较为常见的骨折" 约占所有

儿童期骨折的
%C

#

;

$

"因其骨折部位的特殊性加之西

藏地区儿童看护不到位"儿童的依从性较差"特别是

在高原环境下" 容易出现骨折延迟愈合甚至骨折不

愈合的风险"同时患儿骨折后很容易发生旋转%侧方

移位%成角等情况 #

!D#

$

"严重影响患儿前臂功能同时

给患儿及其家庭带来了巨大的痛苦&因此"对高原地

区儿童前臂双骨折的治疗既要考虑骨折本身的特

点"又要因地制宜"结合当地的医疗条件"鉴于此"自

高海拔地区应用克氏针髓内固定治疗儿童

尺桡骨干双骨折的临床疗效

普布顿珠 ;

!扎西平措 ;

!旦增欧珠 ;

!格桑 ;

!罗杰 ;

!美多 ;

!袁军 ;

!

!

!章新君 ;

!

!

!黄晓刚 ;

!

!

!戴磊 ;

!

#

!柳超 #

'

;5

西藏自治区定日县人民医院"西藏自治区 日喀则
EFE!""

(

!5

上海市松江区泗泾医院"上海
!";%";

(

#5

上海市

松江区中心医院"上海
!";%""

)

!摘要" 目的!探讨克氏针髓内固定治疗高海拔地区儿童前臂双骨折的临床疗效! 方法"

!"!"

年
E

月至
!"!;

年

;!

月采用克氏针髓内固定治疗
;G

例儿童尺桡骨干双骨折患者#男
;;

例$女
E

例%年龄
HI;#

&

E5;%J!5$;

'岁%病程
;I;"

(

H5;;K!5F;

)

>

*首先尝试闭合复位$复位不成功则采取有限切开复位$再进行克氏针髓内固定尺桡骨*根据
L

线片评估

骨折愈合情况$采用
M)><-=/)

前臂功能评分标准评价疗效* 结果"术后患者伤口愈合良好$其中术后发生针尾激惹临

床表现
!

例$取出克氏针后症状消失*

;G

例患者获随随访$时间
#I;H

(

$5%EK#5F"

)个月* 术后
L

线片示所有病例愈合$

末次随访
M)><-=/)

前臂功能评价"优
;%

例$良
!

例$可
;

例* 结论"高原地区儿童骨折往往就诊延误+医疗条件匮乏并

且依从性不足$基于这些特点选用克氏针髓内固定治疗儿童尺桡骨双骨折具有损伤小$恢复快等优点$是一种可以推

广的手术方式!

!关键词" 高原地区% 儿童% 尺桡骨骨折% 克氏针固定

中图分类号!
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年
8

月至
!"!9

年
9!

月应用克氏针髓内固定

治疗儿童尺桡骨干双骨折
9:

例!报道如下"

!

临床资料

!" !

病例选择

纳入标准#$

9

%

9;

周岁以下儿童& $

!

%尺桡骨干

双骨折&排除标准#$

9

%病理性骨折&$

!

%合并肘关节!

腕关节损伤& $

#

%根据
<=>1?@,

等 '

;

(制定的
<2A.(4/

分型为
!

型开放性骨折&$

;

%合并神经损伤&$

B

%合并

其他严重疾病&

!" #

一般资料

回顾分析
!"!"

年
8

月至
!"!9

年
9!

月收治的

前臂尺桡骨干双骨折患儿
9:

例!男
99

例!女
8

例)

年龄
;C9#

$

859%D!5$9

%岁& 其中闭合性骨折
9;

例!开

放性骨折
B

例&按解剖部位分#尺桡骨干近
9 E #

骨折

#

例! 尺桡骨干中
9 E #

骨折
8

例! 尺桡骨干远
9 E #

骨折
8

例 & 按
F,

分型 '

B

(

#

!!GF#

型骨折
9;

例 !

!!GH#

型骨折
B

例& 受伤原因#跌倒等间接暴力伤

9"

例!重物压伤等直接暴力伤
:

例& 受伤至手术时

间
9C9"

$

;599I!5B9

%

J

& 所有患者术前常规行
K

线检

查确诊!必要时行三维
&1

评估骨折块移位程度!术

后定期行
K

线片复查& 所有患者术后进行
F)JL-A/)

前臂功能评分标准进行临床疗效评价&

#

方法

#" !

治疗方法

$

9

%术前治疗#所有患者术前采取手法复位石膏

固定! 对于
B

例开放性骨折患者采取清创缝合并抗

感染治疗&

$

!

%体位及麻醉#所有患者首选臂丛麻醉!如效

果不好或其他原因选择全身麻醉!取仰卧位&本组臂

丛麻醉
9B

例!全身麻醉
;

例&

$

#

%复位固定#采用牵引*折顶复位法进行骨折

的复位! 对于
B

例开放性骨折利用伤口适当延长进

行清创以及辅助骨折复位! 对于闭合性骨折闭合复

位不满意的其中
%

例!采取小切口辅助复位&

&

形臂

K

线机透视下确认骨折复位满意后分别进行桡骨与

尺骨固定& 桡骨骨折固定#经桡骨远端
@(A.L-

结节偏

桡侧处 *桡骨远端骺板近端
9C! M3

处钻入直径

95B 33

或
!5" 33

克氏针& 尺骨骨折固定#在尺骨鹰

嘴骺板远侧 $可适当偏桡侧或者尺侧以减少针尾激

惹症%

! M3

做切口!打入克氏针& 克氏针针尖沿尺桡

骨干髓腔走行!不穿破骨皮质& 如骨髓腔较大!可再

置入
9

枚克氏针! 其中桡骨在
@(A.L-

结节偏尺侧打

入!尺骨紧贴第
9

枚针打入&

$

;

%针尾处理 #将针尾折弯成
:"N

!剪短至

"5B M3

!适当推入髓腔并翻转针尾后埋于皮下& 再次

透视下确认骨折复位满意!内固定可靠后冲洗伤口!

检查无活动性出血后缝合伤口&

#" #

术后处理

术后行超肘*腕关节功能位石膏托外固定
!O

#

周& 闭合性骨折术中闭合复位者术后可不用抗生

素!开放性骨折术后根据伤口情况*全身情况*血象

表现决定抗生素使用时间!术后拆线
9!C9; J

& 术后

即可进行适量手指活动康复!

!C#

周石膏拆除后开

始进行肘*腕关节活动康复!康复时需观察患肢感觉

及末梢血运情况& 定期复查
K

线片观察骨折愈合情

况!待骨折骨性愈合后拔除克氏针&

$

结果

本组病例手术时间
#BC9!"

$

%B5$:I!#5;9

%

3()

!

术中出血量
9BC9!"

$

B#5%8I##59!

%

34

&术中无并发症

发生!随访
#C9;

$

$5%8I#5B"

%个月& 所有患儿骨折获

骨性愈合!愈合时间
8C9;

$

9"58;I!5"#

%周& 所有患儿

骨性愈合后取出克氏针! 其中术后发生针尾激惹临

床表现
!

例!取出克氏针后症状消失& 末次随访时!

按照
F7PQR>,7

等 '

%

(制定得
F)JL-A/)

前臂双骨折

功能评价标准#优!前臂屈伸功能丧失
S9"T

!前臂旋

转功能大于正常的
$BT

) 良! 前臂屈伸功能丧失

9"TC!"T

!前臂旋转功能相当于正常的
B"TC$BT

)

可!前臂屈伸功能丧失
U#"T

!前臂旋转功能小于正

常的
B"T

)差!骨折不愈合伴或不伴前臂运动丧失&

本组
F)JL-A/)

前臂功能结果#优
9%

例!良
!

例!可

9

例& 术后未发生神经损伤*骨折不愈合*再次骨折

等情况& 典型病例影像图片见图
9

&

%

讨论

%" !

高海拔地区儿童尺桡骨骨折的特点

尺桡骨双骨折一般由较大的直接或者间接暴力

产生!在儿童中较为常见!主要集中在前臂的中*下

9 E #

处发生骨折! 由于尺桡骨特殊的解剖结构特别

是下
9 E #

处的骨折!周围肌肉*肌腱牵拉导致骨折不

稳定!保守治疗极易出现骨折再次移位!往往需要辅

助内固定 '

$G:

(

& 本院地处西藏日喀则地区所属定日

县!平均海拔超过
; """ 3

!有其独特的地理位置和

气候!由于山地较多!医疗资源相对匮乏!再加上当

地人民的风俗习惯! 导致了不同于其他地区的儿童

尺桡骨双骨折的特点#$

9

%西藏地区儿童前臂骨折发

生率高且发生后就医周期过长!及时就医观念差!本

组病例中有
%

例$

#95%T

%骨折后未及时就诊!

!

周后

发现患儿手臂畸形明显才就医! 导致术中闭合复位

困难!需要辅助小切口以复位& $

!

%高原地区缺氧*氧

分压低*气候寒冷*干燥等特殊地理气候环境容易出

现骨折延迟愈合甚至骨折不愈合的风险! 有资料道

高原地区骨折延迟愈合发病率为
9"TC!"T

!明显高

于平原地区的
"5!T

'

9"G99

(

&$

#

%定日县人民医院地处喜

%!"

" "
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!#

!$

%&

%'

%( %)

%*

!+

!,

!-

!.

图
!

患者!男!

8!

岁!摔倒后左前臂撑地!即感疼痛活动受限
!"

!

!#$

术前尺桡骨正侧位
9

线片显示尺桡骨下

端骨折
!%

!

!&$

急诊予以手法复位!位置不佳
!'

!

!($

术后正侧位
9

线片显示尺桡骨髓腔内克氏针固定!骨折

位置可
!)

!

!*$

术后
#

个月复查正侧位
9

线片显示骨折端骨痂形成
!+

!

!,$

术后
:

个月余复查正侧位
9

线片

显示骨折愈合
!-

!

!.$

术后
:

个月余取出内固定后复查正侧位
9

线片显示尺桡骨骨折愈合

/+)$! ; 8! <=*- /4> ?/< @'/ A=4. 0*() *)> 4(3(.=> *B.(C(.< *A.=- A*44()D @(.' '(E 4=A. A/-=*-3 /) .'= D-/2)> !"

!

!#$ F-=

/0=-*.(/) ;F *)> 4*.=-*4 9 -*< E'/@=> ?/.' 24)* *)> -*>(2E A-*B.2-= !%

!

!&$ G*)2*4 -=>2B.(/) @*E D(C=) () .'= =3=-H

D=)B<

!

?2. .'= 0/E(.(/) @*E 0//- !'

!

!($ F/E./0=-*.(C= ;F *)> 4*.=-*4 9 -*< A(43E E'/@=> I(-EB')=- @(-= A(J*.(/) () .'=

?/)= 3*--/@ /A 24)* *)> -*>(2E

!

*)> .'= A-*B.2-= -=>2B.(/) @=-= @=44 !)

!

!*$ 1'-== 3/).'E *A.=- /0=-*.(/)

!

;F *)> 4*.H

=-*4 9 -*< A(43E E'/@=> B*442E A/-3*.(/) !+

!

!,$ K-*B.2-= '=*4()D @*E -=B'=BL=> A/2- 3/).'E *A.=- /0=-*.(/) ?< 9 -*<

!-

!

!.$ ;A.=- .'= ().=-)*4 A(J*.(/) @*E -=3/C=>

!

9 -*< E'/@=> .'*. .'= A-*B.2-= @*E '=*4()D

马拉雅山脉中段北麓珠峰脚下! 是珠穆朗玛峰自然

保护区的中心地带!当地医疗条件相对欠缺!骨科手

术器械工具不全!也是制约骨折治疗的一个因素"

0$ 1

克氏针髓内固定治疗儿童尺桡骨骨折的优势

目前对于稳定的儿童尺桡骨双骨折首选保守治

疗!保守治疗主要为复位后石膏或小夹板外固定!但

西藏地区多数患儿依从性较差! 使手法复位达不到

理想效果! 加上儿童骨折的复位需要一定的技巧和

经验! 即使初始复位达到良好的位置! 但因儿童爱

动#生长发育快!愈合过程中也可能复位丢失 $

8!M8#

%

"

本组病例中有
N

例初次复位即失败!

%

例初次复位

可! 但
8O!

周复查复位丢失因而选择手术治疗" 目

前! 临床上治疗儿童尺桡骨双骨折多采用钢板或克

氏针$

8:

%

!钢板固定虽较为牢固!切开复位也能更好地

进行解剖复位!但钢板内固定手术创伤大!并发症较

高!且取出钢板时需二次手术"近年来比较常用的是

钛制弹性髓内钉!通过远离骨折端小切口插入!不剥

离骨膜 &有些麻醉下闭合复位不理想者需要辅以骨

折断端小切口来复位'!具有手术创伤小#术后恢复

快#能够维持骨的力线等优点!术中避开了骨骺!也

%!8

" "



!"#$ !"!#% $&' #%(' $) &'()* + ,-.'/0 1-*23*./4

!

+245!"!#

!

6/45#%

!

7/5$

避免了钢板植入和取出时对患儿造成的创伤! 通过

预弯可在髓腔内达到
#

个支撑点! 有利于骨折以及

桡骨弓的恢复和维持"

89:8%

#

$ 相比而言克氏针不如弹

性钉在髓腔内的匹配度高! 也无法达到真正的多点

支持以稳定骨折!但克氏针也有一定的优势%首先!

在定日地区相对医疗条件有限的情况下! 弹性髓内

钉获取困难!并且价格较高!克氏针经济实用&其次!

克氏针也可以适当预弯! 或者通过打入
!

枚克氏针

从而起到一定的多点支撑作用"

8$

#

$本组
8;

例儿童尺

桡骨双骨折通过克氏针髓内固定取得良好的效果$

笔者认为! 应用克氏针髓内固定治疗儿童尺桡

骨双骨折!具有切口较小'出血量少'前臂功能恢复

良好'

!

期取出克氏针方便等优势!降低患儿的致残

率!临床疗效满意并且经济实用!此手术方式综合考

虑了西藏地区儿童骨折往往就诊延误' 医疗条件匮

乏并且依从性不足等特点! 是治疗高海拔地区儿童

尺桡骨双骨折的一种可行方法$
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