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③可通过冲洗管将抗生素直接注入到椎间隙，弥补了经静脉 

用抗生素难以到达椎间隙的不足，有利于控制感染。④避免 

了长期置管可能引起的冲洗液扩散、逆行感染等并发症 ，减轻 

护理工作量。⑤局部用药治疗骨与关节感染虽然在临床上已 

取得 良好的效果，但是局部抗生素使用的药代动力学研究较 

少。经过多年的临床应用，尚没有明显并发症的临床报告 。 

总之，病灶冲洗引流术治疗椎间隙感染可以有效去除病因，控 

制炎症，能最快地解除剧烈腰痛，治疗周期明显缩短，疗效迅 

速确切。 
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锁骨中段蝶形骨折小切 口中空加压螺钉内固定技巧的临床体会 

陈海涛 

(广西骨伤医院，南宁市 530012) 

锁骨骨折临床较为常见，因其部位暴露，手术后疤痕常常 

影响美观。我院于 2003年起采用小切 口复位中空加压螺钉 

内固定技术，对锁骨中段骨折进行 内固定，效果好 ，对于锁骨 

中段横行 、小斜行骨折来说，内固定操作简单易行 ，而对于中 

段蝶形骨折，则需要技巧。现将我们实施的32例锁骨中段蝶 

形骨折小切口中空加压螺钉内固定术的经验体会汇报如下。 

1 临床资料 

1．1 一般资料 本组患者32例，男 25例，女 7例，年龄 15— 

61岁，平均38岁，均为新鲜闭合性骨折。蝶形骨块长度3 cm 

左右，伤后来诊时间30 min至 10 d。 

1．2 手术方法 以锁骨中段骨折端为中心 ，锁骨轴向切 口， 

长 2—3 cm，显露骨折端，清理、修整骨折端，复位，用一枚克氏 

针于锁骨外，以骨折端为中心 ，自内上斜向外下 ，作为中空螺 

钉植入的方向(测量的方向可用电刀烫印痕作为标志)。使骨 

折端移位，骨折近端逆行(按测量的方向)穿入导针，再复位， 

把针顺行穿入远折端，顺导针扩钻，攻丝，自内上斜向外下植 

入一枚直径4．5 mm、长650 mm的中空加压螺钉；蝶形骨块修 

整后，用可吸收线或钢丝捆扎固定。采用皮内美容缝合关闭 

切口。术后三角巾悬吊固定 3周，可进行日常活动。 

2 结 果 

2．1 疗效评定标准 优：骨折达解剖复位 ，骨折端稳定，骨愈 

合时间2—3个月，骨折局部和周围关节无痛，上肢有力，肩关 

节活动正常；良：复位达解剖复位70％ 一80％ ，骨折稳定，骨愈 

合时间为2—3个月，骨折局部和周围关节基本无痛，患肢 比 

较有力，肩关节活动接近正常；可：复位达解剖复位 50％ 一 

60％左右 ，骨愈合时间 3—4个月，担重物或活动激烈时肩周 

围关节酸痛，肩关节活动受限；差：内固定不牢靠 ，骨折端不稳 

定，骨折移位，需再次手术治疗。 

2．2 疗效评定结果 本组32例均住院治疗，住院天数 7—18 

d，平均 l1 d。中空加压螺钉无移位，4—5周 X线片见骨痂明 

显成长，6—8周全部临床愈合。患者均获随访，时间为术后 2 
— 8个月，平均3．8个月。本组优 21例，良9例，尚可 2例，差 

0例，优良率93．8％。 

3 讨 论 

锁骨呈“s”形架于胸骨柄与肩峰之间，是连接上肢与躯干 

之间的唯一骨性支架。锁骨位于皮下，表浅，受外力作用时易 

发生骨折，发生率占全身骨折的5％ 一10％。多发生在儿童及 

青壮年。锁骨也是人体器官之一，过去一直认为锁骨在人体 

骨骼器官中相对不太重要 ，所以，当发生骨折时，往往采取 比 

较消极的治疗方法。最常用的方法是⋯8’字绷带固定。由于 

该方法不能很好地或者根本不能维持骨折位置。因此，常发 

生骨折畸形愈合和不愈合。从而造成肩部外形的不对称改变 

和肩部功能障碍，给患者造成不同程度的痛苦。近年来，对锁 

骨的解剖和功能有了更深的认识 ，锁骨作为肩胛带的重要组 

成部分，对肩关节功能和匀称的肩部外形有着不容忽视的作 

用，在医学界已达成共识。 

锁骨骨折手术内固定的方法种类很多，各有所长。锁骨 

中段骨折占骨折75％ 一80％⋯，小切口复位中空加压螺钉内 

固定 ，使局部创伤小，皮肤疤痕不明显，符合 BO的新概念原 

则。对于横断骨折和小斜形骨折，手术操作要求不高；而对蝶 

形骨折则要求手术者有较高的技巧和熟练程度。骨折端需稍 

作修整，使对合面平整，中空螺钉植入的方向要正确，根据骨 

折的情况，大部分的锁骨中段蝶形骨折可稍作断端加压处理 ， 

这也是符号 wolff定律的 J。该方法操作熟练后更显简单，加 

之中空螺钉较克氏针具有抗折弯、抗旋转、拔除力好的优点， 

价格较钢板便宜一倍以上。笔者认为，该术式符合微创的概 

念，更是广大患者所需要的整体治疗。它体现了注重病人的 

心理、社会、生理(疼痛)的需求以及生活质量的改善和康复 ， 

最大程度地体贴病人 ，减轻病人的痛苦。 
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