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肱骨距螺钉尖顶距对肱骨近端骨折接骨板固定

稳定性影响的有限元分析
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e摘要C 目的o通过有限元分析距螺钉尖顶距变化对肱骨近端骨折模型肱骨近端锁定钢板Cｐｒｏoｉｍａｌ ｈｕｍｅｒａｌ ｉｎy
ｔｅｒｎａｌ ｌｏｃuｉｎh -(-ｔｅｍn)jEsＯp 固定稳定性的影响.以期为术中内植物尺寸的选择提供参考, 方法o在三维工程制图软
件中基于 p(ｎLｏｎｅ 人工骨模型构建肱骨近端三维模型.并基于 )jEsＯp 钢板轮廓构建相应三维模型, 通过修改模型模
拟肱骨近端粉碎性骨折.并对骨折后模型进行术式模拟.完成固定手术模型装配.分别将肱骨距螺钉的尖顶距设定为
at.t１Tt１e ｍｍ,在垂直向下和 TdA外展条件下分别加载轴向载荷和扭转载荷完成分析求解.在相应工况下分别计算不
同模型的肱骨头最大位移t肱骨头皮质骨及松质骨的峰值应力.以评估螺钉尖顶距变化对 )jEsＯp 钢板固定术后肱骨
头内翻风险的影响, 结果o肱骨头的峰值位移未随距螺钉尖顶距增大而普遍上升, 相反.随着距螺钉尖顶距的逐渐增
大.各工况下肱骨头的峰值位移均出现了轻度的下降, 在 TdA外展的情况下.各模型肱骨头最大位移均明显高于垂直
加载时的肱骨头最大位移, 同时.距螺钉尖顶距的延长未导致术后肱骨头的显著应力集中, 松质骨峰值应力随着肱骨
距螺钉尖顶距的延长而逐渐降低.皮质骨的峰值应力呈先上升后下降的趋势.在尖顶距为 １T ｍｍ 时.皮质骨在各工况
下的峰值应力最大.后随着尖顶距进一步延长而降低,结论o在肱骨头交叉锁定螺钉尖顶距va ｍｍ 的情况下.增大肱骨
距螺钉尖顶距不会导致 )jEsＯp 钢板固定术后稳定性的显著丢失和术后并发症发病风险的明显上升,
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图 C 不同肱骨距螺钉尖顶距模型

opyrC Ｄtiiｅcｅue upgｅctｃzｌ gn(ｅｌ) -te\ ｃ\zuBｅ) nu ｃzｌｃzc )ｃcｅ-F) et. z.ｅd (t)ezuｃｅ

肱骨近端骨折是骨质疏松患者的常见外伤e4r N E
手术治疗是肱骨近端骨折的有效疗法l 螺钉穿出和
内翻是肱骨近端骨折术后的常见并发症e2s m l会引起
局部疼痛和功能障碍 l影响患者康复和临床预
后 eCs, l良好的内侧支撑对改善肱骨近端锁定钢板
L.cndtgzｌ \pgｅczｌ tueｅcuzｌ ｌnｃAtuB )l)eｅgrv;ＩＬoＳ）固
定术后的稳定性有着重要意义r 肱骨距螺钉固定是
维持内侧支撑的重要手段e0s８ E 螺钉尖顶距的变化会
对钢板的固定稳定性产生影响e９s4a E肱骨头交叉锁定
螺钉和肱骨距螺钉尖顶距的增大r 会导致肱骨近端
v;ＩＬoＳ钢板固定术后稳定性的丢失r增大肱骨头内
翻和固定失效的风险e44s4N E 良好的肱骨头交叉锁定
螺钉固定也能为 v;ＩＬoＳ 钢板固定术后提供可靠的
角稳定性eNr42 r但未有研究报道在不改变肱骨头交叉
锁定螺钉尖顶距的前提下r 调整肱骨距螺钉尖顶距
是否会对 v;ＩＬoＳ 钢板固定术后的稳定性产生影
响E 本研究拟通过高仿生性三维有限元分析探讨这
一问题r 以期为 v;ＩＬoＳ 钢板固定术中螺钉长度选
择提供参考依据E
C 资料与方法

Cr C 主要仪器和材料

模型大体外轮廓来源于 Ｓluｂnuｅ 公司肱骨近端
生物力学模型E使用此种标准化人工骨模型r可以规
避相关研究中的伦理问题（无须招募志愿者进行 1j
扫描r 避免了电离辐射对受试者的潜在损害）e4ms 4C 。
所有计算力学试验在图形工作站电脑（戴尔公司）内
完成。
Cr ２ 造模方法

Cr ２r C 完整模型重建 使用 ,m 排螺旋 1jr对肱骨
近端 （肱骨大结节下方 Na gg 范
围内）模型。进行扫描e4,s40 。完成扫
描后r在相应的三维模型工程制图
软件中r使用工程建模的方式直接
正向各平面模型轮廓（既包括模型
外轮廓r也包括皮质骨、松质骨的
界面轮廓）E 笔者前期研究 e4８s4９ 结

果表明通过这种方式可以避免逆

向建模所得模型的破碎平面r提高
分析效率E 同时r构建与肱骨近端

模型尺寸相匹配的 v;ＩＬoＳ钢板三维模型E
Cr ２r ２ 术后模型重建 骨折建模及术后模型装配

同样在三维模型工程制图软件中完成E 模型构建参
考 Ｎｅｅc 分型中三部分骨折完成r具体方法：选择肱
骨干骺端与肱骨头移行处（外科颈）向下 4a gg 处
垂直肱骨干做一水平线r 沿此线将完整的肱骨近端
模型截断r后沿肱骨干冠状面斜行 Ca°对大结节截
骨eCr0rN０ 。另参考 Ｓzu(ｅc)方法构建肱骨距区域缺损模
型（模拟粉碎性骨折）。 在外科颈下方骨折线以远端
C gg 处沿与骨折线平行的平面截骨并移除肱骨内
侧 N ／ 2骨组织（保留内侧 4 ／ 2）eCr0rNa 。
Cr ３ 干预措施

完成骨折模型建模后r 按照 v;ＩＬoＳ 钢板放置
标准位置重建术后模型：钢板位置位于肱骨外侧r其
上端与肱骨大结节顶点的距离设定为 ９ ggr内侧与
结节间沟外侧的距离为 C gg。肱骨干固定螺钉穿透
对侧皮质 4个螺纹。 肱骨距螺钉置钉方向在冠状面
上平行r置钉位置位于肱骨头中下 4 ／ m处eNasN4 。 为模
拟肱骨头交叉锁定螺钉的良好固定r 将肱骨头所有
锁定螺钉的尖顶距设为 m gg。 再在不同模型中r将
肱骨距螺钉尖顶距分别设置为 m、８、4N、4, ggr共构
建术后模型 m例eCr0rNa 。 见图 4。
Cr ４ 检测项目与方法

Cr ４r C 载荷加载 将 m 组不同肱骨距螺钉尖顶距
术后模型分别导入 ＡＮＳＹＳ ＷoＲＫＢＥＮ1; N０．０ Ａ鄄
1ＡＤＥＭＩ1 ＲN 版本的有限元软件。 为保证模型良好
填充r使用不同尺寸四面体网格进行网格绘制r并对
部分精细结构（如螺纹结构）进行加密eNNsN2 。 参照文
献 eNmsNC 研究方法r通过调整骨性结构模型弹性模量
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表 C 肱骨头最大位移量变化

opyrC igpht(c )h  g( 2p0)2-2 B)cejpn(2(h Fu g-2(dpj
g(pB

表 E 肱骨皮质骨峰值应力变化

opyrE igpht(c Fu e(pl c d(cc )h g-2(d-c nFd (0

工况 C距螺钉尖顶距 a ｍｍ o ｍｍ １T ｍｍ １p ｍｍ

prr Ｎ 垂直 １３．ya １T．oa １T．o７ １T．i３

prr Ｎgy Ｎhｍ 垂直 la．to １３．３o １３．３i １３．ai

ptt Ｎ Tt(外展 ao．３o a７．To a７．T７ a７．ao

ptt Ｎgy Ｎhｍ Tt(外展 ao．oT a７．７p a７．pt a７．ip

工况 C距螺钉尖顶距 a ｍｍ o ｍｍ lT ｍｍ lp ｍｍ

ptt Ｎ 垂直 Tyt．Tt Tpy．ay T７o．y７ Tyo．ot

ptt Ｎgy Ｎhｍ 垂直 Tay．７y Ty３．７i T７t．Ta TyT．yt

ptt Ｎ Tt(外展 Tai．TT Til．３３ ３t７．３T Tpl．py

ptt ＮgyＮhｍ Tt(外展 Taa．al Tao．l７ T７T．po Tya．yi

图 C 不同边界条件与加载

s)trC  ｏｕｎ.ａｒ, ａｎ. ｌｏａ.ｉｎL ｃｏｎ.ｉｔｉｏｎd

表 . 模型材料力学属性表

opyr. Ap (d)pj edFe(d )(c uFd B)uu(d(h nF2eFh(h c Fu
h-2(d)npj 2FB(jc

结构名称 C材料属性 弹性模量 C ABａ 泊松比

皮质骨 T ttt t．３t

松质骨 １tt t．Tp

钛合金 １Tt ttt t．３１

ptt Ｎ
ptt Ｎ

ptt Ｎ
ptt Ｎy Ｎhｍ y Ｎhｍ

模拟骨质疏松C 将模型中所有材料均定义为各向同
性均值材料C肱骨头E螺钉界面摩擦系数定义为 t．TC
钢板E肱骨界面摩擦系数定义为 t．３C将其余所有界
面刚度完全约束L见表 １L在肱骨下方平面约束所有
自由度L 在肱骨头直立BTt(外展工况下加载 ptt Ｎ
平行于 E 轴压力C再在肱骨直立位于肱骨头加载
y Ｎhｍ 扭矩完成分析求解G１１CTpIL 见图 TL

.r Nr C 检测项目 通过采集肱骨头峰值位移B肱骨
头皮质骨及松质骨峰值应力评估肱骨距螺钉尖顶距

变化对固定稳定性的影响L
C 结果

Cr . 肱骨头最大位移变化情况

肱骨头的峰值位移并未随着肱骨距螺钉尖顶距

增大而上升L与之相反C随着肱骨距螺钉尖顶距的逐
渐增大C 各工况下肱骨头的峰值位移均出现了轻度
的下降L 在 Tt(外展的情况下C各模型肱骨头的最大
位移明显高于垂直加载时的肱骨头最大位移L 见
表 TC图 ３L
Cr C 肱骨头应力分布变化情况

肱骨头应力分布变化结果显示肱骨距螺钉尖顶

距的延长不会导致固定术后应力环境的显著恶化L
松质骨峰值应力随着肱骨距螺钉尖顶距的延长而逐

渐降低；皮质骨的峰值应力呈先上升后下降的趋势C
在尖顶距为 １T ｍｍ 时C皮质骨在各工况下的峰值应
力最大C后随着尖顶距进一步延长而降低L 见表 ３B
表 aC图 aL

E 讨论

Er . 本试验设计与研究方法的

选择依据

本研究通过计算力学手段 C
探讨了肱骨头牢固固定的情况

下 C 肱骨距螺钉尖顶距变化对
BＨＩＬＯＳ 钢板固定术后稳定性的
影响L 传统观念认为肱骨距螺钉
是改善肱骨近端骨折内侧支撑的

重要手段C 而内侧支撑的丢失是
导致 BＨＩＬＯＳ 钢板固定术后肱骨
头内翻发病风险上升的重要原

因L 鉴于螺钉尖顶距是导致固定
稳定性变化的经典指标C 而肱骨
距螺钉的牢固固定是重建内侧支

单位：ｍｍ

单位：ABａ

表 N 肱骨头松质骨峰值应力变化

opyrN igpht(c Fu e(pl c d(cc )h nphn(jjF-c yFh( Fu g-2(d-c
g(pB

工况 C距螺钉尖顶距 a ｍｍ o ｍｍ lT ｍｍ lp ｍｍ

ptt Ｎ 垂直 at．Ta ３T．３t Ty．７３ Tp．pT

ptt Ｎgy Ｎhｍ 垂直 ３o．pl ３l．yy Ty．o３ To．tp

ptt Ｎ Tt(外展 ３o．yl ３T．tp ３T．３３ Ti．ai

ptt Ｎgy Ｎhｍ Tt(外展 ３o．la ３３．il T７．oa ３t．Tl

单位：ABａ

lTtaT T
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图 C 不同模型分析结果

opyrC Ｃｏｍｐｕｔａｔｉｏｎａｌ ｒｅiｕｌｔi ｉｎ gｉhhｅｒｅｎｔ ｍｏgｅｌi

撑的有效手段t 笔者猜想肱骨距螺钉尖顶距的变化
或许会导致 (c) Ｏ2 钢板固定稳定性的明显变化0
在这种思想的指导下t 前期的临床工作中尝试在肱
骨近端骨折患者选择相对较长的距螺钉以期重建良

好的局部稳定性0 这一操作会耗费较长的手术时间
-尤其是内侧支撑丢失的患者t置入小尖顶肱骨距的
距螺钉往往需要反复透视调整螺钉角度2 本研究为
阐明这一手术操作的生物力学价值t 通过三维有限
元模型t 计算不同肱骨距螺钉尖顶距的肱骨头模型
在不同工况下峰值位移量t及肱骨头皮质B松质骨的
峰值应力t作为评估内固定失效的指标eTjtT７i 

受限于临床研究伦理规范t 本研究未开展临床
验证 在肱骨距螺钉的良好支撑是维持 (c) Ｏ2 钢
板固定术后稳定性B 尖顶距影响稳定性和肱骨距螺
钉支撑对维持稳定性意义重大的前提下t 在部分手
术患者刻意使用更短的肱骨距螺钉来探讨研究主

题t可能会对患者造成潜在的伤害t这与伦理学的基
本原则相悖 相比之下t有限元分析可以依托于计算
机数模仿真对真实状况下的受力情况进行分析模

拟eTnFToi 通过标准化的模型重建和标准工况分析求
解所得的生物力学指标t 能在相应工况下真实地还
原应力的分布情况e１nt３rF３１i 基于标准模型完成的有限
元分析有良好的可重复性t在特定的单一模型中t可
仅针对 １个特定的变量 -本研究为肱骨距螺钉尖顶
距2进行调整t以排除其他协变量-如钢板位置B肱骨
解剖学参数B骨折类型变化B骨密度2对结果的干扰t
增加结果的可靠性 同时t本研究基于人工骨标本的
建模策略有效避免了由人体临床数据建模方式带来

的伦理问题t具有良好的应用前景 
Cr u 本研究结果及其临床意义

目前研究认为更大的肱骨头峰值位移量与固定

稳定性的破坏之间存在密切联系t 而发生于骨质的
应力集中则同样被证明与骨质破坏和固定失效之间

存在密切联系e１TtT１t３Ti 因此t本研究在有限元模型中
采集了肱骨头的最大位移和峰值应力指标t 但结果
表明当肱骨头交叉锁定螺钉的尖顶距为 a ｍｍ 时t
肱骨距螺钉尖顶距的变化不会对固定稳定性和固定

术后肱骨头的应力分布产生显著的影响 基于本研
究的计算结果t 笔者认为肱骨头交叉锁定螺钉的短
尖顶距固定是构建 (c) Ｏ2 钢板固定术后局部稳定
性的有效手段t 适当选择更短的肱骨距螺钉不会导
致固定失效风险的显著上升 基于这一理念t在实现
肱骨头良好固定的前提下t 术者不过分追求肱骨距
螺钉的充分支撑t 这或能减少患者手术时间和失血
量t促进患者康复 

同样值得注意的是t 肱骨头的外展会导致相同
载荷下肱骨头位移的明显上升 鉴于肱骨头位移的
增大可能导致稳定性的破坏t 而局部良好的稳定性
对于骨折术后的骨愈合有着十分重要的作用 e１３t３３i 
基于本研究的结果t 笔者认为在 (c) Ｏ2 钢板固定
术后早期应当避免肱骨外展条件下的负重t 以降低
术后并发症发生的风险 此外t虽然随着距螺钉尖顶
距的延长t模型的峰值位移未明显变化t但皮质骨的
峰值应力表现出先上升后下降t 而松质骨的峰值应
力表现出先下降而后上升的趋势 这可能与尖顶距
变化导致的皮质B松质骨载荷分布比例的变化有关t
具体的临床意义尚需后续临床研究进一步验证 
Cr C 本研究不足与展望

本研究设计存在一定不足t 如将肱骨头的所有
交叉锁定螺钉的尖顶距都设定为 a ｍｍt这一建模方
案是基于同类型研究所得结果的理想状态 实际临
床工作中t 难以实现在所有的螺钉中达到相同的尖

股骨头峰值位移量-ｍｍ2 股骨头皮质骨峰值应力-I(ａ2 股骨头松质骨峰值应力-I(ａ2

a ｍｍ n ｍｍ １T ｍｍ １m ｍｍ
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图 C 不同模型位移量云图
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顶距2而不同肱骨头锁定螺钉长度0尖顶距变化及钢
板位置等术中参数的变化对 2401Ｏu 钢板固定术后
并发症的影响\ 以及上述指标的变化对本研究结论
的影响\ 均需在后续的临床和生物力学工作中进一
步阐明z３ao３ u2
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oＡＮＧ Ｄ Ｇ，ＬＩ p，pＩＮ Ｈ Ｌ，ｅｔ ａｌ． Ｔｈｒｅｅ ｄｉｍｅｎｓｉｏｎａｌ ｆｉｎｉｔｅ ｅｌｅy
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［TT］ 金波，胡云根，韩雷． 半月板三维有限元模型建立及力学分析
［Ｊ］． 中国骨伤，TrTr，３３（iC：７６６－７７r．
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ｍａｔｏｌ，TrTr，３３（iC：７６６－７７r． Ｃｈｉｎｅｓｅ．

［T３］ 王学斌，庞清江，余霄． 人工股骨头置换术中置入不同直径假
体球头的有限元分析［Ｊ］． 中国骨伤，TrTr，３３（６C：５５i－５６３．
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ｎｅｓｅ．
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