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螺钉与接骨板内固定治疗 8(9:-*); 损伤疗效的

<=.*分析

刘明杰!陈斌!王浩!武翔!孙海钰

!山西医科大学第二附属医院骨科"山西 太原
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!摘要" 目的!比较螺钉与接骨板内固定治疗
8(9:-*);

损伤的临床疗效" 方法!计算机检索万方#

&7>?

#

@2A3=B

#

C<DEFC

#维普#

D?,F?F

等数据库$检索时间为
!"""

年
G

月
G

日至
!"!G

年
H

月
G

日的临床试验文献$严格评价纳入研

究的方法学质量并提取资料$采用
I=J3*) K5L

软件对所得数据进行
<=.*

分析" 结果!纳入随机对照试验文献
M

篇和

回顾性队列研究
G"

篇文献$其中试验组
LG%

例患者采用螺钉内固定治疗$对照组
L#K

例患者采用接骨板内固定治疗"

<=.*

分析显示!接骨板内固定组手术时间长于螺钉内固定组%
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( 较螺钉内固定组更优" 两种手术方式在术后骨折愈合时间 %
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(方面比较$差异无统计学意义"结论!

接骨板内固定治疗
8(9:-*);

损伤具有更好的短期和中期结果以及更低的再手术率" 所以$更推荐采用接骨板内固定治

疗
8(9:-*);

损伤"

!关键词"
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8(9:-*);

损伤是指组成跖跗关节的骨!关节与韧

带的损伤"临床上较为少见"占所有骨折的
"5!<

#

=

$

%

男性发病率高于女性"比例为
>5!?@=

#

!

$

%

8(9:-*);

损伤

在临床相对较少见" 一般认为是由直接或间接性的

外力损伤导致的"损伤发生机制多样且在
A

线成像

检查时不易被及早发现" 首诊的损伤漏诊率可高达

= B #

#

#

$

"从而容易导致后期的各种相关并发症&例如

跖跗关节慢性疼痛!退化型慢性关节疾病!足功能性

塌陷等'" 严重影响患者的基本工作和正常生活 #

>

$

"

早期及时诊断并进行相关治疗有利于减少远期相关

并发症% 随着外科医学的不断进步发展" 目前
8(9C

:-*);

损伤切开复位内固定术已经逐渐成为许多临

床外科医师进行治疗
8(9:-*);

损伤的较常用的手术

选择" 但采用螺钉固定还是接骨板固定仍存在一定

的争议% 现在已有一定数量的文献报道比较过两种

固定方式的优劣势"但是研究的样本数量都较少"无

法得出可靠的证据% 在此" 对两种内固定方式进行

DE.*

分析"希望能为临床医生手术方式的选择提供

一定的思路%

!

资料与方法

!" !

病例选择

!" !" !

纳入标准 &

=

'研究类型% 螺钉内固定与接

骨板内固定治疗
8(9:-*);

的随机对照和回顾性研

究% &

!

'研究对象% 受伤
F#

周的闭合性
8(9:-*);

损伤

的患者% &

#

'干预措施% 螺钉内固定!接骨板内固定%

&

>

'结局指标% 手术时间!疼痛视觉模拟评分&

G(92*4

*)*H24*E 9;*4E

"

6IJ

'!骨折愈合时间!

A

线解剖复位!

足关节功能疗效评价采用美国足踝关节协会

&

I3E-(;*) /-.'/0EK(; ://. *)K *)L4E 9/;(E.M

"

I,NIJ

'

足功能评分!足踝功能优良率及术后并发症%

!" !" #

排除标准 &

=

'入选研究对象及临床干预治

疗措施不符合入选标准%&

!

'出现病理性骨折%&

#

'重

复发表的学术文献!会议论文% &

>

'未提供足够的分

析数据或数据无法利用的文献%

!" #

文献检索

计算机检索万方 !

&7OP

!

Q2R3EK

!

SDTIJS

!维

普!

TP,JPJ

等数据库"检索时间为
!"""

年
=

月
=

日

至
!"!=

年
U

月
=

日% 中文检索关键词(接骨板)(钢

板)(空心钉)(螺钉)(内固定)(

8(9:-*);

损伤)% 英文

检索词(

R/)E 04*.E

)(

9.EE4 04*.E

)(

R/)E 9;-EV

)(

;*))2C

4*.EK 9;-EV )*(4

) (

.-*)9*-.(;24*- 9;-EV

) (

'/44/V )*(4

)

(

8(9:-*);

)% 收集相关文献"查找原文%

!" $

文献筛选和资料提取

由
!

名研究人员仔细阅读文献后" 按相关评选

与纳入标准" 对每个相关研究文献结果进行独立分

析评价"如果两个评价结果之间出现分歧"商讨解决

或提交与第
#

方独立进行评价% 对文献研究数据进

行摘录"包括第
=

作者!发表时间!性别!年龄!干预

措施!疗效评价方法!随访和失访人数等基本情况%

!" %

偏倚风险评价

根据改良
+IWIW

等 #

?

$

!

&/;'-*)E

协作评价工具

内容 #

%

$

!

7EV;*9.4EX,..*V* J;*4E

&

7,J

'文献质量评价

量表 #

$

$提供的文献质量及纳入研究评价体系"对纳

入的文献及研究进行评价%

!" &

统计学处理

运用软件
YEG3*) ?5>

进行数据的统计分析% 计

数资料以比值比 &

/KK9 -*.E

"

!"

'及
Z?<&P

为效应

量"连续变量资料采用加权均数差&

3E*) K(::E-E)E

"

#$

'及
Z?<%&

为疗效分析统计量% 用
!

'检验分析对

各研究结果进行异质性检验"以
(F"5"?

为差异有统

计学意义% 若
&

!

[?"<

"各研究间存在异质性较大"采

用随机效应模型进行分析% 若
&

!

!?"<

"各研究间存

在的异质性小"使用固定效应模型进行分析%

#

文献检索及评价结果

#" !

文献检索结果

通过数据库&知网!万方!

&7OP

!

Q2R3EK

!

SDTIJS

!

维普!

TP,JPJ

等'检索"共检出文献
=U$

篇"中文文

献
=$"

篇"英文文献
=$

篇% 经过排除和筛选"其中

=?

篇中文文献"

>

篇英文文献符合纳入标准"文献筛

选流程及结果见图
=

%

#" #

纳入研究的基本特征和偏倚风险评价

共纳入
=Z

篇文献进行
DE.*

分析" 其中随机对

照试验研究
Z

篇#

UX=%

$

"回顾性队列研究
="

篇#

=$X!%

$

"共

U?=

例患者"采用接骨板内固定
>#?

例"采用螺钉内

固定
>=%

例% 对纳入的
Z

篇随机对照试验文献运用

改良的
+*K*K

量表评分" 其中
>

篇高质量文献"

?

篇

文献质量较低"结果见表
=

% 随机对照试验
&/;'-*)E

偏倚风险评估手册评估结果见表
!

% 运用
7,J

评分

对
="

篇回顾性队列研究进行评价"

>

篇
U

分"

%

篇

Z

分"文献质量均较高"结果见表
#

%纳入文献的一般

资料"结果见表
>

%

#" $ DE.*

分析结果

#" $" !

手术时间比较
%

篇文献#

="X==

"

=?X=%

"

!"

"

!!

$比较了

手术时间"研究间无异质性&

(["5=

"

&

!

F?"<

'% 采用固

定效应模型分析"结果提示*螺钉内固定手术时间短

于 接 骨 板 内 固 定 #

#$ \X=>5>"

"

Z?< %&

&

X=$5!=

"

X==5%"

'"

(F"5""" "=

$"见图
!

%

#" $" #

骨折愈合时间比较
#

篇文献 #

="

"

=Z

"

!!

$比较了

骨折愈合时间"研究间有异质性&

(F"5=

"

&

!

[?"<

'% 采

用随机效应模型分析" 结果提示接骨板与螺钉内固

定的骨折愈合时间比较"差异无统计学意义#

#$\

=5Z=

"

Z?<%&

&

X=5#%

"

?5=U

'"

(\"5!?

$"见图
#

%

%$$

" "
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表
!

随机对照试验改良
"#$#$

量表评分

%#&'! ()$*+*,$ "#$#$ -.#/, )+ 0#1$)2*3,$ .)140)//,$ 40*#/-

表
5

随机对照试验
6).70#1,

偏倚风险评估手册评估结果

%#&'5 6).70#1, &*#- 0*-8 #--,--2,14 2#19#/ #--,--2,14 0,-9/4- )+ 0#1$)2*3,$ .)140)//,$ 40*#/-

纳入文献
随机序

列产生

随机化

隐藏
盲法

退出与

失访
总分

黄健华等!

8"

"

!"!" 8 8 " 8 #

李立等!

88

"

!"!8 ! 8 " 8 9

李远辉等!

8!

"

!"8: ! 8 " 8 9

赵晓明等!

8#

"

!"!" ! 8 " 8 9

孙绳亮等!

89

"

!"8% ! 8 " 8 9

周传晓等!

8;

"

!"8< 8 8 " 8 #

陈永健等!

8%

"

!"!" 8 8 " 8 #

张炜!

:

"

!"!"

杜玉勇等!

<

"

!"8:

8

8

8

8

"

"

8

8

#

#

纳入文献 随机方法 分配隐藏 评价者盲法 数据完整 选择性报告结果 其他偏倚

黄健华等!

8"

"

!"!"

不清楚 未提及 不清楚 完善 无 不清楚

李立等!

88

"

!"!8

数字随机法 未提及 不清楚 完善 无 不清楚

李远辉等!

8!

"

!"8:

数字随机法 未提及 不清楚 完善 无 不清楚

赵晓明等!

8#

"

!"!"

数字随机法 未提及 不清楚 完善 无 不清楚

孙绳亮等!

89

"

!"8%

数字随机法 未提及 不清楚 完善 无 不清楚

周传晓等!

8;

"

!"8<

不清楚 未提及 不清楚 完善 无 不清楚

陈永健等!

8%

"

!"!"

不清楚 未提及 不清楚 完善 无 不清楚

张炜!

:

"

!"!"

杜玉勇等!

<

"

!"8:

不清楚

不清楚

未提及

未提及

不清楚

不清楚

完善

完善

无

无

不清楚

不清楚

5' :' :

术后
6=>

比较
$

篇文

献 !

<?8"

#

8;?8$

#

8<

#

!!

"比较了术后
6=>

#研

究间有异质性$

!@"58

#

"

!

A;"B

%&采

用随机效应模型分析#结果提示'

两种手术方式术后
6=>

比较#差

异无统计学意义 !

#$C"5#:

#

<;B

%&

$

?"5"<

#

"5:%

%#

!C"588

"#见图
9

&

5' :' ;

术后
D

线解剖复位比较

%

篇文献!

88

#

89

#

!8

#

!#?!9

#

!%

"比较了术后
D

线解剖复位情况# 研究间无异质

性$

!A"58

#

&

!

@;"B

%&采用固定效应

模型分析#结果提示'两种手术方

式术后
D

线解剖复位情况比较#

差异有统计学意义!

#$C"59$

#

<;B

%&

$

"5!;

#

"5:%

%#

!C"5"8

"#见图
;

&

5' :' <

术后
=,E=>

足功能评分

8%

篇文献!

:?8<

#

!8?!#

#

!;

"进行
=,E=>

评

分比较#其中
8"

篇 !

:?8"

#

8!?8#

#

8:?8<

#

!8?!#

"

用优良率评价#

:

篇 !

<?88

#

89

#

8;?8$

#

!;

"用

评分予以评价#

!

篇文献!

8"

#

8$

"用两种评价方式都予以

了评价#对此分开进行
FG.*

分析&

$

8

%

8"

篇文献!

:?8"

#

8!?8#

#

8:?8<

#

!8?!#

"比较了两种手术方

式术后
=,E=>

优良率#研究间无异质性$

!A"58

#

&

!

@

;"B

%& 采用固定效应模型分析#结果提示'接骨板内

固定术后
=,E=>

足功能优良率更高!

#$C"5!;

#

<;B

%&

$

"58;

#

"59!

%#

!@"5""" "8

"#见图
%

&

$

!

%

:

篇文献!

<?88

#

89?8$

#

!;

"比较了两种手术方式术后

=,E=>

评分 #研究间有异质性 $

! @"5""" "8

#

&

!

A

;"B

%& 采用随机效应模型分析#结果提示'接骨板内

固定术后
=,E=>

足功能评分高于螺钉内固定

!

#$C?;5;8

#

<;B%&

$

?8"58"

#

?"5<!

%#

!C"5"!

"#见图
$

&

5' :' =

术后总并发症比较
8;

篇文献!

:?8"

#

8!?8%

#

8:?8<

#

!8?!9

#

!%

"

比较了术后并发症情况#研究间有异质性$

!@"58

#

&

!

A

图
!

文献筛选流程及结果

>*?'! H(.G-*.2-G IJ-GG)()K 0-/JGII *)L -GI24.

通过数据库$知网(万方(

&7MN

(

O2P3GL

(

QFR=>Q

(维普 (

RN,>N>

等%检索获得相关文献
889

篇

通过其它资源补充获得的相关文献
"

篇

阅读文章标题及摘要初筛
!:

篇 排除文献
:;

篇

阅读全文后复筛
8<

篇
阅读全文#排除无对照组(非临

床研究(会议论文(术式不符的

文献
<

篇

最终纳入符合要求的
8<

篇文献

进行
FG.*

分析

%$:

" "
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纳入文献 文献类型 随访时间
8

月 结局指标
螺钉组 接骨板组 螺钉组 接骨板组 螺钉组 接骨板组

张炜!

9

" 随机对照试验
:; :; #:5""<"5%# ##5""<"5=% :# 8 % :: 8 9 :!>#% ?@

杜玉勇等!

;

" 随机对照研究
!! !! # 8 ; := 8 $ :9 A?@

黄健华等!

:"

" 随机对照试验
#% #9 B:59<%5"= :$ 8 :; :9 8 !" :! *CA?@

李立等!

::

" 随机对照研究
:= :" BB5$<;59% BB5B<:$59% 9 8 $ % 8 B :!>B= *D?

李远辉等!

:!

" 随机对照研究
#" #" B%59B<95B" B%5%"<95#" !! 8 9 :9 8 :! :! ?@

赵晓明等!

:#

" 随机对照研究
!= != #;59$<=5B; B"5:=<=5:: :% 8 ; := 8 :" % ?@

孙绳亮等!

:B

" 随机对照研究
:B :$ :B5B D?@

周传晓等!

:=

" 随机对照研究
#9 B" B95=$<:"5:# ="5":<;5;: !" 8 :9 !B 8 :% *A?@

陈永健等!

:%

" 随机对照研究
:! :! #%5B<95B #"5%<::59 9 8 B :" 8 ! % *A?@

胡军等!

:$

" 队列研究
% 9 #:5="<$5%" ##5!"<=5$" B 8 ! = 8 # :! A?

王镇等!

:9

" 队列研究
!" !: #95= #" 8 :: ?@

张华等!

:;

" 队列研究
!# :$ B%5" !$ 8 :# :!>:9 CA?@

张茗然!

!"

" 队列研究
!! :B :" 8 :! :% 8 9 B>:# *

施剑烽等!

!:

" 队列研究
!B != #$5%"<#5=" #;5:"<!5!" :# 8 :: := 8 :" !=59<#59 D?@

陈明!

!!

" 队列研究
:% :B #$5" !B 8 % :!>#% *CA?@

EF

等!

!#

" 队列研究
!9 #! B% !B>#% D?@

GHIJ7KI

等!

!B

" 队列研究
#9 B= #; #= #: 8 $ #: 8 :B #B D@

LMF

!

!=

" 队列研究
:B :; !B>;% ?

LMF

等!

!%

" 队列研究
:B :$ #95$$ %>=B D@

样本量
8

例 年龄
8

岁 性别比#男
8

女$

表
!

纳入文献的
"#$

量表质量评分

%&'(! "#$ )*&+,-. /0123 14 ,50+*636 /-*6,3/

表
7

文献基本信息

%&'(7 8&/,0 ,54129&-,15 14 +,-32&-*23

注%

*5

手术时间
C5

骨折愈合时间
D5

术后骨折复位情况
A5

术后
6MN ?5M,OMN

足功能评分
@5

术后并发症

纳入研究文献
暴露组的

选择的

非暴露组

代表性

暴露的确

定
结局指标

组间可比

性

结局指标

评价
随访时间

随访的完

整性
总分

胡军等!

:$

"

!"!: : : : : : : : : 9

王镇等!

:9

"

!":B : : : : : : : : 9

施剑烽等!

!:

"

!":; : : : : ! : : : ;

陈明!

!!

"

!":; : : : : : : : : 9

EF

等!

!#

"

!":B : : : : ! : : : ;

GHIJ7KI

等!

!B

"

!":9 : : : : ! : : : ;

LMF

等!

!=

"

!":$ : : : : ! : " : 9

LMF

等!

!%

"

!":% : : : : ! : : : ;

张华!

:;

"

!":#

张茗然!

!"

"

!":=

:

:

:

:

:

:

:

:

!

!

:

:

:

:

:

:

;

;

="P

$& 采用随机效应模型分析'结果提示%两种手术

方式术后并发症比较 '差异无统计学意义 !

!"Q

:5#!

'

;=P#$

(

"5$#

'

!5B"

$'

%Q"5#%

"'见图
9

&

)

:

*术后感染发生率比较+

:#

篇文献!

9

'

:!R:%

'

:9R:;

'

!:R!B

'

!%

"

比较了术后感染发生率'研究间无异质性#

%S"5:

'

$

!

T

="P

*& 采用固定效应模型分析'结果提示%两种手术

方式术后感染发生率比较'差异无统计学意义!

!"Q

"59B

'

;=P#$

#

"5B9

'

:5B%

*'

%Q"5=#

"'见图
;

&

#

!

*术后内固定失效#松动,断裂*发生率比较+

::

篇文献 !

9R:"

'

:!R:=

'

:;

'

!:

'

!B

'

!%

"比较了术后内固定失效的

发生率'研究间无异质性#

%S"5:

'

$

!

T="P

*+ 采用固定

效应模型分析'结果提示%两种手术方式术后内固定

失效发生率比较 '差异无统计学意义 !

!"Q:5!=

'

;=P#$

#

"5%:

'

!5=#

*'

%Q"5=B

"'见图
:"

+

#

#

*术后创伤性关节炎发生率比较 +

%

篇文

献!

9

'

:"

'

:!R:#

'

:;

'

!!

"比较了术后创伤性关节炎的发生率'研

%$;

" "
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图
!

螺钉与接骨板治疗
8(9:-*);

损伤手术时间比较的森林图

"#$%! </-=9. >(*?-*3 /: /0=-*.(/) .(3= /: 9;-=@ *)> A/)= 04*.= :/- 8(9:-*); ()B2-C

图
&

螺钉与接骨板治疗
8(9:-*);

损伤骨折愈合时间比较的森林图

"#$%& </-=9. >(*?-*3 /: '=*4()? .(3= /: 8(9:-*); ()B2-C :-*;.2-=9 @(.' 9;-=@ *)> A/)= 04*.=9

图
'

螺钉与接骨板治疗
8(9:-*);

损伤术后
6DE

比较的森林图

"#$%' </-=9. >(*?-*3 /: 6DE *:.=- .-=*.3=). /: 8(9:-*); ()B2-C @(.' 9;-=@ *)> A/)= 04*.=9

图
(

螺钉与接骨板治疗
8(9:-*);

损伤术后
F

线复位情况比较的森林图

"#$%( </-=9. >(*?-*3 /: F -*C -=>2;.(/) *:.=- .-=*.3=). /: 8(9:-*); ()B2-C @(.' 9;-=@ *)> A/)= 04*.=

究间无异质性!

!G"5H

"

"

!

IJ"K

#$ 采用固定效应模型

分析"结果提示%两种手术方式创伤性关节炎发生率

比较"差异无统计学意义&

#$LH5M"

"

NJK%&

'

"5M#

"

#5NH

("

!L"5HO

)"见图
HH

$

!% '

发表偏倚评估

对纳入的研究数
!H"

项的研究*术后
D,<DE

足功能评分优良率+术后总并发症+术后感染率+术

后内固定失效(进行偏倚分析"漏斗图显示对称性良

好"研究间未见明显的发表偏倚!图
H!

+图
H#

+图
HO

+

图
HJ

($

&

讨论

8(9:-*);

足部关节不仅仅是足部联系中前足的

重要桥梁"也是足弓的一个重要组成环节部分"在足

部结构生物和动力学方面一直发挥着重要研究作

%M"

" "
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图
!

螺钉与接骨板治疗
8(9:-*);

损伤术后
<,=<>

评分!优良率"比较的森林图

"#$%! =/-?9. @(*A-*3 /: <,=<> 9;/-?

!

?B;?44?). *)@ A//@ -*.?

"

*:.?- .-?*.3?). /: 8(9:-*); ()C2-D E(.' 9;-?E *)@ F/)? 04*.?

图
&

螺钉与接骨板治疗
8(9:-*);

损伤术后
<,=<>

评分比较的森林图

"#$%& =/-?9. @(*A-*3 /: <,=<> 9;/-?9 *:.?- .'? .-?*.3?). /: 8(9:-*); ()C2-D E(.' 9;-?E *)@ F/)? 04*.?9

图
'

螺钉与接骨板治疗
8(9:-*);

损伤术后总并发症比较的森林图

"#$%' =/-?9. @(*A-*3 /: ./.*4 ;/304(;*.(/)9 *:.?- .-?*.3?). /: 8(9:-*); ()C2-D E(.' 9;-?E *)@ F/)? 04*.?9

用# 足底跖骨间韧带在第
!GH

跖骨基底之间提供进

一步的稳定性$第
I

%

!

跖骨之间没有跖骨间韧带$这

可能会使该区域容易受伤# 若足部损伤不能完全得

到及时处理$ 会直接造成诸如
8(9:-*);

等足关节部

位退变%疼痛%足弓前端塌陷%前足僵硬等一系列常

见并发症$ 严重时会影响足的正常生物肢体力学及

运动功能&

!$

'

#

(% )

本研究的发现

本研究共纳入
IJ

篇文献$共
KHI

例患者$采用

螺钉内固定
LI%

例$采用接骨板内固定
L#H

例#螺钉

内固定与接骨板相比$在手术时间方面具有优势#分

析其原因为螺钉是通过咬合螺纹与人体内部骨质之

%KI

" "
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图
!

螺钉与接骨板治疗
8(9:-*);

损伤术后感染发生率比较的森林图

"#$%! </-=9. >(*?-*3 /: .'= ();(>=);= /: ():=;.(/) *:.=- .-=*.3=). /: 8(9:-*); ()@2-A B(.' 9;-=B *)> C/)= 04*.=9

图
&'

螺钉与接骨板治疗
8(9:-*);

损伤术后内固定松动!断裂发生率比较的森林图

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

图
&&

螺钉与接骨板治疗
8(9:-*);

损伤术后创伤性关节炎发生率比较的森林图

"#$%&& </-=9. >(*?-*3 /: .'= ();(>=);= /: .-*23*.(; *-.'-(.(9 *:.=- .'= .-=*.3=). /: 8(9:-*); ()@2-A B(.' 9;-=B *)> C/)= 04*.=9

间的紧密咬合相互作用" 从而可以达到螺钉固定人

体骨折的主要目的# 该手术方式的外科手术复位切

口较小" 对骨骼软组织和足部后背皮下结缔组织等

所形成的压力损伤小" 空心螺钉在自动导针机的引

导下安全置入"操作相对简单可靠"结合
E=C=-

钳经

皮钳夹手术复位" 可以轻松实现部分外科手术康复

治疗的微创一体化$

!FG!H

%

# 但术后足功能恢复情况是

治疗效果是否满意的重要指标# 本研究发现接骨板

内固定相对于螺钉内固定在术后
I

线解剖复位情

况和术后
J,<JK

评分方面更优"表明接骨板内固定

术后足部功能恢复更好# 接骨板内固定的优势可归

因其生物力学结构" 它的刚性固定" 使复位不易丢

%F!

" "
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图
!"

两种内固定方式治疗
8(9:-*);

损伤术后
<,=<>

足功能评分

优良率比较的漏斗图

#$%&!" =2))?4 04/. /: .'? @//A *)A @//A -*.? /: <,=<> ://. :2);.(/)

9;/-? *:.?- .B/ ().?-)*4 :(C*.(/) 3?.'/A9 :/- 8(9:-*); ()D2-E

图
!'

两种内固定方式治疗
8(9:-*);

损伤术后总并发症比较的漏斗

图

#$%&!' =2))?4 04/. /: .'? @//A *)A @//A -*.? /: <,=<> ://. :2);.(/)

9;/-? *:.?- .B/ ().?-)*4 :(C*.(/) 3?.'/A9 :/- 8(9:-*); ()D2-E

图
!(

两种内固定方式治疗
8(9:-*);

损伤术后感染发生率比较的漏

斗图

#$%&!( =2))?4 04/. /: .'? ();(A?);? /: ():?;.(/) *:.?- .-?*.3?). /: 8(9F

:-*); ()D2-E B(.' .B/ ().?-)*4 :(C*.(/) 3?.'/A9

图
!)

两种内固定方式治疗
8(9:-*);

损伤术后内固定失效发生率比

较的漏斗图

#$%&!) =2))?4 04/. /: .'? ();(A?);? /: ().?-)*4 :(C*.(/) :*(42-? *:.?- .'?

.-?*.3?). /: 8(9:-*); ()D2-E GE .B/ .E0?9 /: ().?-)*4 :(C*.(/)

失! 为功能恢复提供了良好的基础! 并且绕过关节

面!固定跖跗关节!从而改善足部功能"此外!如果接

骨板在关节处断裂!则可能会发生正常的关节运动!

而无须后续的硬件材料" 如果穿过接骨板的螺钉断

裂!远端螺纹可以留在跖骨或楔骨中!而不会进一步

损伤关节或软组织刺激#

#"

$

" 使用接骨板固定术后早

期活动是可行的!限制了关节僵硬%肌肉萎缩和废用

性骨质减少&&&所有影响
<,=<>

评分的因素"

'& "

两种内固定方式的局限性

螺钉固定对于
8(9:-*);

损伤存在缺点" 由于螺

钉是经关节的! 其放置会进一步损坏试图保护关节

的关节软骨!可能会发生螺钉断裂!并且螺钉的远端

部分难以移除并且可能被遗留下来"

H,7I

等 #

#J

$

%

KL88<K<MK<

等#

#!

$

%

L8L=1HLMN,O

等#

##

$

%

PL,8

等#

#Q

$

尸体研究表明!使用经关节螺钉会对关节面造成

!RS%R

的额外损伤"

>&HN8PH<OLM

等#

#T

$最近的尸

体研究表明!在静态和循环载荷下!钢板提供更坚硬

的固定!并且比螺钉产生更少的位移!同时避免对关

节软骨造成额外损伤"由于存在螺钉断裂的风险!早

期足部和脚踝的运动范围和负重可能会延迟! 这可

能会延迟患者的功能恢复时间! 最严重的问题是创

伤后关节炎的发病率较高! 可能严重影响患者的生

活质量" 另外对于损伤严重的
8(9:-*);

损伤!螺钉无

法完全固定!只能行接骨板内固定或关节融合术"与

穿过跗跖骨和楔骨间关节插入螺钉相比! 接骨板的

使用需要更大的解剖暴露! 这可能会增加切口感染

的机会" 用接骨板对人体覆盖面的软组织条件要求

也比较高! 对一些中足慢性皮肤病的软组织覆盖条

件差者也会受到一定程度限制#

#%

$

" 可以采取一系列

步骤来避免切口感染' 应注意不要对可能导致皮肤

受损的足部进行手术! 在第一次就诊时和术前再次

对皮肤进行仔细评估"严格控制手术时间!直至肿胀

消退!可见皮肤皱褶迹象" 术前
#" 3()

静脉滴注抗

%U#

" "
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+245!"!#

!

6/45#%

!

7/5$

生素!采用无菌技术!彻底清创"

!" !

本研究的意义

目前治疗
8(9:-*);

损伤的内固定物有克氏针#

螺钉#钢板#骑缝钉及缝合纽扣等多种!主要选择的

内固定物为螺钉和接骨板$

#$

%

"

8(9:-*);

损伤满意的临

床结果是与准确的解剖复位#骨折的粉碎程度#局部

软组织的损伤程度以及在整个愈合过程中成功地维

持复位等因素直接相关! 其中获得稳定的解剖复位

是跖跗关节复合体损伤治疗成功的关键$

#<

%

" 对于螺

钉和接骨板的内固定选择尚存在一定争议! 本研究

通过大样本研究! 对两种内固定方式的优劣势进行

相关分析! 为临床医生手术方式的选择提供一定的

思路"

!" #

本研究的局限性

本项目研究的局限性&'

=

(不同研究者面对不同

年龄的患者# 手术分型及操作熟练度不同! 可能对

>?.*

分析结果造成影响" '

!

(纳入文献
=@

篇!但是

其中
@

篇随机对照文献中
A

篇为
#

分!文献质量不

高!统计效能有待提高" '

#

(文章未对患者
8(9:-*);

损伤的不同类型分别进行一个亚组综合分析! 因此

不完全能够比较两组患者骨折的严重变化程度以及

是否之间存在较大差异性! 可能直接导致亚组分析

两个结果组间发生偏倚"

总之! 尽管关于如何治疗
8(9:-*);

损伤仍有很

多争议!但我们迄今为止的研究结果表明!与标准螺

钉内固定相比! 接骨板内固定治疗脱位的
8(9:-*);

损伤确实具有更好的短期和中期结果以及更低的再

手术率" 所以! 更推荐采用行接骨板内固定治疗

8(9:-*);

损伤" 由于纳入的结局指标有限!确切的疗

效#安全性评价#住院时间#经济影响等有待于今后

进行针对不同人群的大样本研究" 通过多角度的分

析!可以为不同人群选择更加适合的治疗方式"
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