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暋暋摘暋要暋目的暋观察有限内固定结合外固定架治疗胫骨斝旈旍旓旑骨折的临床效果暎方法暋采用三维单侧多

功能外固定支架结合有限切开内固定治疗斠旛斿斾旈和 斄旍旍旂旓旝斿旘分型中栻暍栿型有移位骨折椀椃例暎结果暋根据斝旈灢
旍旓旑骨折复位的斅旛旘旝斿旍旍灢斆旇斸旘旑旍斿旟放射学标准及踝关节主观评分结果示棳优棿椀例棳良棻棸例棳差棽例暎术后并发

症椇棿例感染棳棾例皮肤坏死棳棽例发生骨筋膜综合征棳椀例踝关节功能障碍但未见骨不连或畸形愈合暎结论暋根

据斝旈旍旓旑骨折的类型和软组织损伤程度选择合适的手术方式和手术时机棳合理使用外固定支架结合有限内固定

维持骨折复位和下肢力线棳干骺端缺损区充分植骨棳整复关节面棳适当功能锻炼棳晚负重棳术后可达到良好的临床

效果暎
关键词暋斝旈旍旓旑骨折椈外固定器椈有限内固定椈骨移植
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斻旇旈斿旜斿旂旓旓斾斻旍旈旑旈斻斸旍斿旀旀旈斻斸斻旟棶
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暋暋斝旈旍旓旑骨折是胫骨远端骨折并累及踝关节面棳
是常见的下肢关节内骨折棳多为高能量冲击损伤棳
如不能恢复关节面的平整棳极易引起关节功能障

碍棳导致残疾暎胫骨远端骨折多同时伴有不同程度

的软组织损伤棳由于血液循环较差棳导致骨折治疗

后骨折不愈合的发生率较高暎因此棳斝旈旍旓旑骨折如

处理不当棳可能造成较多并发症暎选自棽棸棸椄年棾
月至棽棸棻棾年棻棸月我院共收治胫骨 斝旈旍旓旑 栻型和

栿型有移位的骨折椀椃例棳均采用三维单侧多功能

外固定支架结合有限切开内固定和植骨治疗暎现

报道如下暎
棻暋资料与方法

棻棶棻暋病例资料

本组椀椃例胫骨斝旈旍旓旑栻型和栿型有移位的骨

折棳男棾椀例棳女棽棽例棳年龄棻椂暙椀椆岁棳平均棾椂棶椀

椄棽棾
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岁暎根据斠旛斿斾旈和 斄旍旍旂旓旝斿旘分型椲棻椵椇栻型棬关节面

有移位但无粉碎的骨折棭棾椆例椈栿型棬累及干骺端

和关节面的粉碎性骨折棭棻椄例暎受伤原因椇交通伤

棾棸例棳高空坠落伤棻棽例棳重物砸伤椆例棳运动扭伤

椂例棳合并股骨骨折椂例棳骨盆骨折棻棾例棳上肢骨

折棻棻例棳跟骨骨折棻棾例暎
棻棶棽暋手术方法

棻灡棽灡棻暋闭合性骨折暋共棾椃例行跟骨牵引术棳伤后

至接受手术治疗的时间为椂暙棻棿斾棳平均椃棶椀斾暎待

软组织肿胀消退后行外固定结合有限切开内固定

术棳棾例发生骨筋膜室综合征者行深筋膜切开暍
斨斢斈负压持续引流术和跟骨牵引棳二期行手术治

疗暎
棻灡棽灡棽暋开放性骨折暋伤后椄旇内行急诊急诊手术

清创加超踝关节外固定支架治疗棬其中棽例骨筋膜

室综合征急诊深筋膜切开引流暍斨斢斈 负压持续引

流术棭暎二期视待患肢消肿后行手术治疗暎行硬膜

外麻醉棳下肢止血带下控制出血棳取平卧位棳由小腿

前外侧入路显露胫骨远端及外侧暎清理胫骨断端

瘢痕及周围血肿棳松解周围软组织纠正畸形恢复对

位和对线棳可打开踝关节囊暴露胫骨远端关节面棳
直视下调整关节面平整暎如复位困难可使用克氏

针调整协助复位固定关节面棳在 斆型臂 斬线机透

视下注意整复踝穴关节面棳取自体髂骨或者使用异

体骨在骨断端和骨缺损区域充分植骨暎小腿内侧

选用踝关节外固定架固定暎踝关节外固定架的远

端螺钉固定在距骨颈和跟骨棳用克氏针在透视下定

位选准距骨颈中心的位置棳垂直插入螺钉套筒及钻

头套筒棳棾棶棽旐旐钻头钻孔棳骨皮质坚硬的患者棳近
侧骨皮质可用棿棶椄旐旐 钻头扩孔棳插入适当的螺

钉棳使用踝关节专用模板棳确定跟骨螺钉的位置棳同
样方法插入跟骨螺钉暎随继安放支架主体棳在胫骨

上相应的部位插入螺钉暎通过加压暘牵引器调整棳
进一步纠正畸形恢复力线并使胫骨断端稳定暎

术后椃斾内为急性炎症期棳患者卧床抬高下肢

已于消肿棳可行趾间关节暍膝关节屈伸活动棳或者行

下肢直腿抬高练习暎椃斾以后放松踝关节锁定螺

栓棳使踝关节可以进行屈伸功能锻炼暎术后随诊拍

片棳临床证实骨折愈合后进行性负重暎
棻棶棾暋术后处理

外固定架钉道行酒精消毒斺旈斾治疗暎皮肤坏

死患者行 斨斢斈负压引流待创面肉芽生长良好后再

行植皮暎术后第棻天即开始行下肢功能的部分锻

炼棳可行足趾身躯活动暍屈伸膝关节暍直腿抬高练习

等椈术后棿周摄 斬 线片棳定时调整远侧万向固定

夹棳调整踝关节屈曲角度椈骨折线模糊时骨折生长

良好棳斬线片示下肢力线无偏移棳可拆除外固定支

架行关节练习棳行拄双拐下床活动暎创伤性关节炎

患者可行踝关节腔内注射透明质酸钠注射液治疗棳
每周棻次棳每次棽旐旍棳椀周棻个疗程棳每年棽暙棾疗

程暎
棻棶棿暋评价标准

棻灡棿灡棻暋踝关节症状与功能评分椲棽椵暋优椇椌椆棽分棳
踝关节无肿胀棳无压痛棳步态正常棳活动自如椈良椇椄椃
暙椆棽分棳踝关节轻微肿胀棳局部压痛棳行走步态正

常棳踝关节的活动度可达正常的椃椀棩椈可椇椂椀暙椄椂
分棳踝关节活动时疼痛棳关节功能部分受限棳活动度

为正常的椀棸棩棳步态正常棳需服用非甾体类抗炎药

棬斘斢斄斏斈棭对症止痛支持治疗椈差椇椉椂椀分棳行走或

静息疼痛棳活动度为正常的椀棸棩棳科技跛行棳踝关

节肿胀明显暎
斝旈旍旓旑骨折复位的斅旛旘旝斿旍旍灢斆旇斸旘旑旍斿旟放射学评

价标准椲棾椵棳优棬内外踝无侧方移位和成角畸形棳轴向

分离或嵌插椉棽旐旐棳后踝向近侧移位椉棽旐旐棳距骨

无偏移棭椈良棬内外踝无侧方移位和成角畸形棳外踝

前后移位在棽暙椀旐旐棳后踝向近侧移位棽暙椀旐旐棳
距骨无偏移棭椈差棬内外踝向内侧或外侧移位棳外踝

向后移位大于椀旐旐或后踝移位大于椀旐旐棳距骨有

移位棭暎
棽暋结果

椀椃例患者术后随访椂暙棽棿个月棬平均棻椀个

月棭棳骨折临床愈合时间棻棽暙棽棸周棬平均棻椄周棭暎棿
例伤口感染换药处理均愈合棳棾例皮肤坏死二期植

皮均存活棳创面愈合暎棿例发生骨筋膜综合征行急

诊深筋膜切开减压引流暍人工皮负压持续引流术棳
术后第棽暙棾周软组织条件好转二期闭合创面或植

皮均愈合棳棽例外固定架针道感染棳术后椆个月骨

折愈合棳拆除外固定架暎椀例踝关节出现不同程度

的功能障碍棳但未见骨不连或畸形愈合暎
踝关节症状与功能评分椇优棿椀例棳良棻棸例棳差

棽例暎斅旛旘旝斿旍旍灢斆旇斸旘旑旍斿旟放射学评分椇优棿椀例棳其
中栻型棾椆例棳栿型椂例椈良棻棸例棳均为栿型椈差棽
例为栿型暎
棾暋讨论

目前棳对于软组织损伤较重的暍骨折类型 斠旛斿灢
斾旈和 斄旍旍旂旓旝斿旘分型栻型或栿型的斝旈旍旓旑骨折及开

椆棽棾
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放性斝旈旍旓旑骨折多选择外固定架结合有限切开内

固定治疗椲棿椵棳临床效果明显优于切开复位内固定棳
内固定物外露及骨折不愈和概率明显减少棳它应作

为治疗严重 斝旈旍旓旑骨折的最佳治疗方案椲椀椵暎而严

重的斝旈旍旓旑骨折行切开复位内固定治疗并发症可

达棾椀棩暙棿棸棩椲椂椵棳不良反应包括骨外露暍刀口感

染暍皮肤坏死暍内固定物外露暍畸形愈合暍骨折延迟

愈合甚至不愈合及骨髓炎暎近年来有提倡行分阶

段转换延期手术治疗方法椲棿椵棳即在保护好软组织的

前提下再行有限切开内固定合并外固定架治疗暎
本文结果显示棳使用有限内固定结合外固定架

治疗胫骨远端斝旈旍旓旑骨折治疗效果良好棳术后优良

率达到椆椂棶椀棩棬其中优棿椀例棳良棻棸例棭棳皮肤坏死

率为椀棩棬棾例出现皮肤坏死棳术后二期植皮均存

活棳创面愈合棭棳未出现骨折不愈合病人暎斅斸斺旈旙等

认为切开复位内固定治疗斏斏斏型斝旈旍旓旑骨折时满意

度仅为棿棸棩暙棿椀棩棳因此认为切开复位内固定只

适用于低能量损伤的骨折暎斉旂旓旍等椲椃椵认为切复内

固定整复关节面棳干骺端植骨棳为功能恢复提供前

提棳同时用钢板坚强内固定棳术后踝关节早期功能

锻炼棳减少或延缓骨性关节炎的发生棳高能量损伤

应用切复内固定治疗时棳虽然存在较多并发症棳但
是手术时机选择在损伤后棻棸暙棻棿斾棳术中采用软组

织无创技术棳也能获得较好的远期疗效暎斔斸旍斿旑灢
斾斿旘斿旘等椲椄椵报道应用切开复位内固定治疗棻椄例斝旈灢
旍旓旑骨折棳其中棾例斏型骨折棳椆例斏斏型骨折棳椂例

斏斏斏型骨折棳其中椀例为开放性骨折棳平均随访椀棿
个月棳踝关节功能优良率达椂椂棩暎

根据踝关节主观评分标准评价棳李超椲椆椵采用切

开复位内固定及超踝外固定架两种方法治疗栿型

斝旈旍旓旑骨折棽棻例棳切开复位内固定术组椆例优良率

为棿棿棶棿棩棳而有限内固定结合外固定治疗组棻棽例

优良率为椃椀棩暎本文采用有限内固定结合外固定

治疗后优良率为椆椂灡棿棩暎罗从风等椲棻棸椵采用有限内

固定结合外固定支架治疗高能量 斝旈旚旓旑骨折棻椆
例棳斅旛旘旝斿旍旍灢斆旇斸旘旑旍斿旟放射学评价标准棳术后有棻椂
例获得优良关节面复位棬椄棿棶棽棩棭暎本文手术治疗

优良率达椆椂灡椀棩暎可见使用本文方法治疗 斝旈旍旓旑
骨折有明显优势暎

行有限切开内固定结合外固定架手术方法治

疗对骨折端血供破坏小棳对软组织损伤小棳可尽量

少的剥离骨膜棳减少内置物数量暎对于胫骨远端粉

碎压缩明显暍力线偏移的 斝旈旍旓旑骨折棳可提供力学

稳定性棳缺损区充分植骨防止关节面塌陷棳避免骨

折畸形愈合和下肢力线成角棳对于保护下肢软组织

及预防皮肤坏死及内固定物外露可达到良好的疗
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