
接复位技术使骨折复位固定!通过微小切口在不显露骨折端的

情况下进行间接复位固定!可以减少对骨折局部软组织和骨膜

血供的破坏!不干扰髓内血液循环!提供了较理想的组织修复

生物学环境!降低了骨不连和感染的发生率!有利于患者术后

功能的康复"作者在手法复位满意后经皮克氏针或螺钉固定

内外后踝!恢复踝关节周围结构的稳定性"

现在认为外踝的长度和对位是踝关节整复中最重要的一

环"外踝复位不良导致距骨外移!距骨向外移位
!?L

!胫距关

节接触面积将会减少
2&\

!致局部压力增加!引发创伤性关节

炎"腓骨干纵轴与外踝纵轴形成向外开放的
!&l

!

!1l

外翻

角+

1<#

,

"使用钢针适合外踝弧度!避免踝穴压力过大)其次是内

踝!踝关节内侧结构完整可保证距骨在踝穴内不发生外移!因

此!内踝骨折解剖复位固定能够对距骨的稳定性提供一定的保

护"内踝的复位应以关节面复位为主!不能取决于内踝内侧可

见的骨折线对位的解剖复位固定"内踝骨折常因受三角韧带

的牵拉而发生向下分离移位!又因折端撕裂骨膜的嵌入增加了

闭合复位的难度"对于复位困难者!可于断端间插入
!

根克氏

针撬拨!将嵌入骨膜的骨块移出再采用经皮钢针固定!同时通

过螺钉的加压固定内踝!以获得稳定的固定"在对内踝骨折和

腓骨骨折行内固定后!一般可获得踝穴的稳定"下胫腓联合韧

带是踝关节稳定的重要结构+

3

,

"根据国内外的研究!内外侧结

构获得稳定后下胫腓联合不用再作内固定+

4

,

"单纯的后踝损

伤较少见"旋前外旋和旋后外旋型损伤合并后踝骨折!外踝%

内踝复位的时候多可使后踝复位!波及关节面大于
%1\

应行

复位内固定+

"<!&

,

!作者用钢针推顶后踝!使后踝骨折块达到更

满意复位!再用
%

根钢针经皮固定!更增强了踝关节的稳定性"

作者于术后
%

周待肿胀消退后改用超踝夹板固定!早期恢复踝

关节的功能活动"手法复位经皮内固定治疗踝关节骨折脱位!

不用手术切开复位!使踝关节骨折达到良好的复位和可靠的固

定!具有创伤小%手术时间短#

%&

!

$&L7;

$%骨折愈合快%踝关

节活动锻炼早%功能恢复好等优点!是治疗踝关节骨折脱位一

种简便%快捷%理想的方法"
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!经验交流!

改良成角折顶法整复儿童尺桡骨远端双骨折

李国帅!赵育刚!屈
!

平

"成都军区八一骨科医院!成都
#!&&$!

#

!!

摘
!

要#目的
!

探讨改良成角折顶法整复儿童尺桡骨远端双骨折的临床疗效!尽可能地避免手术对患儿造成的影响$方法
!

采用何氏改良成角折顶法整复儿童尺桡骨远端双骨折
!!%

例$结果
!

所有病例整复全部成功!均骨性愈合!无
!

例手术治疗$所

有病例均获得随访!均达骨性愈合!临床愈合时间
%!

!

2%5

!平均
%45

$采用
SBCM6;

评定标准对治疗效果进行评价!优
"3

例!良

!1

例$结论
!

儿童的前臂尺桡骨双骨折完全可以手法整复!效果良好!同时避免了手术带来的各种不良反应和经济负担的增加$

关键词#尺骨骨折,桡骨骨折,正骨手法,小夹板固定

567

+

!&8$"#"

.

9

87::;8!#3!<4$248%&!!8!&8&%#

文献标识码#

S

文章编号#

!#3!<4$24

"

%&!!

#

!&<&""!<&%

!!

本院自
%&&4

年
3

月至
%&&"

年
!%

月采用成角折顶法整复

儿童尺桡骨远端双骨折
!!%

例!效果良好!现报道如下"

!

!

资料与方法

!8!

!

一般资料
!

本组
!!%

例中!男
3$

例!女
$"

例!年龄最小
2

岁!最大
!#

岁!均为尺桡骨远端双骨折!伴不同程度重叠及桡

偏移位!基本为
(7L6;

指出的尺桡双骨折
$

I

型+

!<%

,

"其中合

并尺侧开放性创口
3

例!潜在开放性骨折
!1

例#均在尺侧$!下

尺桡关节脱位
%1

例!桡骨头骨折
2

例!肱骨髁上骨折
!!

例#均

为伸直型$)入院时间为伤后
$&L7;

至
#5

"

!8"

!

治疗方法
!

本组
!!%

例中
43

例入院时间较早!肿胀不严

重!入院后立即整复"

!!

例肿胀严重!予以患肢抬高!静脉脱

水%外敷%内服活血化淤中药!待肿胀消退后
35

内手法复位"

!2

例外院多次手法整复不成功!转入本院后择期手法整复"

最长整复时间为伤后
!&5

!其中
4

例因创伤重和患者耐受原因

予以臂丛麻醉!或血肿内麻醉"方法(#

!

$患者取坐位!患肢置

于旋前位)#

%

$助手握持患肢肘部!术者双手握住患肢骨折远端

对向牵引!同时两手拇指对骨折部血肿进行捋散!待患肢外观

畸形消失!肿胀明显减轻后!持续牵引下加大患肢成角!两手拇

指置于两骨折远端背侧!两手食指置于骨折近端掌侧!加大成

角的同时!两手拇指和食指对向用力!待感觉骨折远端向掌侧

滑动时立即反折!反折同时双手拇指下压!两手食指向上提托

骨折近端!并以两手掌跟部对向夹紧患肢下尺桡关节予以远端

!""

重庆医学
%&!!

年
2

月第
2&

卷第
!&

期



轴向牵引力!整复后术者用两手拇指和食%中%环指分别置于骨

折断端远近端!在加压提按时!可前后左右徐徐摇摆!使骨折断

端紧密接触)#

$

$完毕后触摸断端台阶感消失!中立位逐渐放松

远端牵引力度后断端无畸形!则复位成功!如桡侧移位明显!需

在夹挤分骨基础上再行成角折顶手法)#

2

$予以外敷活血化淤

中药!前臂小夹板及中立位握托外固定!三角巾悬吊于胸前!摄

片证实骨折复位后隔日换药一次!直至骨折愈合后去除外固

定!行中药熏蒸及功能锻炼"合并肱骨髁上骨折者均以手法复

位%小夹板外固定治疗!复位后以自制钢丝托板固定患肢于曲

肘前臂旋后位"如尺桡骨骨复位良好!断端嵌插紧密!可采用

曲肘前臂旋前位固定!以利于预防肘内翻的发生+

$<#

,

"

!8#

!

疗效评定标准
!

采用
SBCM6;

评定标准!优(骨折愈合!前

臂旋转功能大于正常的
"&\

)良(骨折愈合!前臂旋转功能大

于正常的
4&\

)中(骨折愈合!前臂旋转功能大于正常的
#&\

)

差(骨折不连接或前臂的旋转功能小于正常的
#&\

"

"

!

结
!!

果

所有患者均获随访!均达骨性愈合"

2

周后复查患肢无畸

形!无疼痛!

=

线片证实解剖复位
$3

例!近解剖复位
#&

例!功

能复位
!1

例"临床愈合时间
%!

!

2%5

!平均
%45

!随访
#

个

月!上肢功能均正常!

%

例髁上骨折发生
1l

!

!&l

肘内翻!无
!

例骨折血管%神经损伤及缺血肌挛缩等并发症发生!无
!

例需

手术治疗"

SBCM6;

评定结果优
"3

例!良
!1

例"

#

!

讨
!!

论

前臂双骨折保守治疗的难点在于解决复位时断端旋转及

靠拢性成角及固定后的再移位+

3

,

"但对于儿童而言!手法复位

外固定是治疗儿童骨折的最基本%最常用的方法!手法复位具

有无创伤%骨折愈合快%无感染和无骨折不愈合之虑的优点+

4

,

"

儿童前臂双骨折临床发病率高!尤其是近年来滑板流行!儿童

发生跌倒后因传导暴力而致的前臂远端双骨折的病例暴发性

增多!本院称之为.儿童前臂滑板骨折/"该类创伤因速度快!

离地高!反应时间短!因而具有以下特点(#

!

$均为尺桡骨下端骨

折)#

%

$骨折移位均为背侧移位!合并不同程度桡偏移位)#

$

$重

叠移位较普通前臂双骨折严重!骨折端均为横断骨折或短斜型

骨折!严重病例可有尺侧由内向外开放性裂口!部分病例可出现

同侧肢体的髁上骨折"儿童前臂远端双骨折整复文献的报道很

多!本院在以成角折顶法整复此类骨折时着重强调以下
$

点"

#8!

!

整复体位
!

选择前臂旋前位!在旋前位时!骨间膜和旋前

方肌松弛!有利于减少整复时不必要的阻力!同时前臂滑板骨

折因为暴力较大!肿胀往往较重!局部血肿的张力效应和暴力

本身均导致骨折端重叠较重!前臂旋前位也更有利于术者进行

更好和稳定的折顶!使成功的机会加大"

#8"

!

强调过程中的持续牵引
!

以往的文献记载!对成角折顶

法整复重视折顶!往往忽略了牵引的重要性或记述不详!本院

整复此类骨折将骨折远端的牵引力贯穿整个整复过程!牵引力

量据整复过程变化!折顶前的牵引力量稍大!折顶时牵引力量

稍减小!待术者手下感知骨折远近折端相接触后进行反折同时

加大远端的牵引力!整复过程一气呵成"复位成功可能性明显

提高"

#8#

!

整复过程注意避免再损伤
!

整复过程切忌暴力和突然用

力!术者和助手术前应仔细阅片!充分评估患者耐受力及肢体

损伤%肿胀情况!从而制定整复时机和力度!力求整复过程平稳

柔和!避免医源性损伤的发生"

儿童的尺桡骨骨干骨折没有手术指征+

"

,

!近年来各个医院

和骨科医生越来越倾向于手术"但具体到骨折的治疗是以最

小的创伤换取最大的收益+

!&

,

!应尽可能非手术治疗"前臂远

端骨折因位置表浅!易于触摸!加之患者为儿童!为避免手术本

身及疤痕为患儿带来不必要的生理%心理%就业和生活的影响!

减少患者的经济负担!同时患者本身具有较强的塑性能力!应

尽最大努力的采用非手术治疗"
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