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!!!摘要"!目的!探讨训练伤累及胫距关节的胫骨远端骨折">2N'"骨折$的特点&治疗方法及临床疗

效% 方法!收治训练伤致>2N'"骨折 IH 例#将骨折分为 L 型#

#

型 I 例#

$

型 K 例#

+

型 EI 例#

)

型 L 例%

采用切开复位内固定"oF90$ES 例#有限内固定结合支架外固定 H 例&石膏固定 I 例#对其临床疗效进行

比较分析% 结果!随访 E [EB 年#平均 LCS 年#优良率为 SECLSa#其中 9型 EBBCBBa#

$

型 SSCSKa#

+

型 S;C;;a#9Y型 DBCBBa% 结论!

#

型适合保守治疗#

$

型适合oF90#

+

型多数通过手术能精确重建

关节面#采用oF90#

)

型和部分
+

型骨折#骨折严重和关节面难以达到解剖复位#适合有限内固定结合

外固定支架#术后早期活动#并最大程度恢复踝关节功能%

!关键词"!训练伤(累及胫距关节的胫骨远端骨折(关节面重建(切开复位内固定
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!!>2N'"骨折指累及胫距关节的胫骨远端骨折#多

发于坠落伤&车祸等高能损伤#强大暴力引起胫骨远

端关节面嵌压和下 E ;̂ 粉碎#常伴腓骨远端骨折&踝

部软组织严重损伤% 这种骨折占下肢骨折 Ea [

EBa#处理非常棘手#保守治疗优良率 L;a [DDa#

手术治疗并发症发生率很高)E*

% 笔者 IBBB 年 G 月

至 IBEB 年 G 月#收治训练伤致 >2N'" 骨折 IH 例#切

开复位内固定"oF90$ES 例#有限内固定结合支架

外固定 H 例&石膏固定 I 例%

作者简介% 黄!洪"EKDS<$#男#江西全南人#本科#主任医

师#从事创伤&脊柱外科工作

作者单位% IEDBBH 江苏苏州#解放军 EBE 医院 EBB 临床部#

EC骨科#IC影像科

=>对象与方法

=C=>对象>本组 IH 例#男 IG 例#女 E 例#年龄 EH [

;B 岁#平均 ESCD 岁% 伤因+坠落伤 ID 例"装甲车上

坠落 H&运输车辆坠落 L&渡海登陆训练坠落 H&跨越

障碍坠落 D&单双杠训练坠落 I$(车祸伤 E 例(滑倒

伤 E 例% 左踝 EG 例#右踝 EE 例% 开放伤 K 例#合并

腓骨远端骨折 EK 例#距骨关节面损伤 I; 例#严重软

组织损伤 G 例% 全部病例摄伤踝正侧位&左右斜位

J线片# X7平扫及三维重建% 胫骨下关节面嵌压

发生于前部 EE 例#中部 S 例#外侧 G 例#后部 I 例%

根据胫骨骨折粉碎&移位及关节面嵌压面积#将骨折

分为 L 型)I*

+

#

型劈裂骨折无移位或轻度移位#关节

面嵌压AE D̂#I 例(

$

型大块骨折明显移位#关节面
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嵌压 E D̂ [AE L̂#K 例(

+

型粉碎骨折移位嵌压#干

骺端缺损#关节面嵌压 E L̂ [AE ;̂#EI 例(

)

型严重

粉碎骨折#关节面嵌压
&

E ;̂#L 例%

=C?>方法>K 例开放骨折行急诊清创后#D 例

oF90#I 例有限内固定结合支架外固定#一期闭合创

口#I 例跟骨牵引 H O 后有限内固定结合支架外固

定#二期闭合创口% ES 例闭合骨折#E 例直接手法复

位石膏固定#其余 EH 例于伤后 S * 内#oF90EB 例#

有限内固定结合支架外固定 I 例#牵引 H [EB O 后

oF90; 例#外固定支架 E 例#石膏固定 E 例% I; 例

术中发现胫骨下关节面不同程度嵌压移位#行关节

面精确复位重建#EK 例植骨% 手术采用解剖钢板螺

钉加克氏针&钢丝及可吸收螺钉内固定% 彻底冲洗

关节腔#修复关节囊及韧带#负压引流% 术后 ; O 开

始功能锻炼% IH 例均 ; [G 月后负重行走%

?>结>果

本组 IH 例#随访 E [EB 年#平均 LCS 年#I [G 月

内均骨性愈合#在 E [ECD 年取出内固定物% 切口皮

肤延迟愈合 I 例#浅表感染 E 例#针道感染 E 例#创

伤性关节炎 L 例% 根据o%,O2,疗效评价标准);*

#本

组优 EG 例#良 G 例#可 ; 例#差 I 例#优良率

SECLSa% 见表 E%

表 E!骨折治疗效果

分型 * 优 良 可 差 优良率"a$

#

I I B B B EBBCBB

$

K H E E B SSCSK

+

EI H ; E E S;C;;

)

L B I E E DBCBB

合计 IH EG G ; I SECLS

@>讨>论

@C=>训练伤致 >2N'" 骨折的特点>>2N'" 骨折常发

生于高处坠落&车祸&骤停&滑雪及绊倒前摔等% 本

组>2N'"骨折 IH 例中坠落伤占 KICDKa"ID 例$% 为

装甲车&渡海登陆&跨越障碍等训练致不慎坠落#坠

落高度 I 1左右% 足垂直着地时#高能量轴向压缩

暴力为主#导致关节面与干骺端的粉碎性骨折(当身

体前移或后倾#足处于背伸位或跖屈位#压缩暴力通

常指向前方或后方(当轴向压缩暴力与旋转&外内翻

剪切暴力同时作用时会导致关节面的移位与压缩#

常常合并外侧压缩&腓骨骨折&内侧损伤% 本组病例

X7重建及手术所见#关节面嵌压主要发生于前部

EE 例#中部 S 例#外侧 G 例#后部 I 例#合并腓骨远

端骨折 EK 例%

@C?>手术时机>有学者认为#继发于损伤或手术创

伤的肿胀#常使皮肤切口难以闭合或坏死#对于软组

织损伤严重的粉碎性>2N'"骨折#或受伤后未能得到

及时诊治的患者#往往不宜立即 oF90#多主张延期

手术治疗% 可行跟骨牵引维持肢体长度#待肿胀消

退后再行手术治疗)L<D*

% 本组 K 例开放骨折中#其中

I 例行急诊清创跟骨牵引 H O后#采用有限内固定结

合支架外固定% EH 例闭合骨折中#其中 D 例牵引 H

[EB O后手术内固定 ; 例#外固定支架 E 例#石膏固

定 E 例%

@C@>治疗方法>目前#没有一种治疗方法能适合所

有>2N'"骨折并取得良好的疗效% 由于>2N'"骨折的

严重程度及合并的软组织损伤情况不同#治疗方法

也显示出多样性#争议最多的是固定方式% 因此#根

据骨折严重程度选择一个合理的治疗方法#对 >2N'"

骨折非常关键)G*

% Fw#O2和 =NN&x(#" 倡导 >2N'" 骨

折的治疗遵循国际内固定研究学会"=ô=?90$的

切开复位内固定原则)H*

#包括+

%

腓骨长度恢复并

做内固定(

&

胫骨远端关节面重建(

,

干骺端骨缺损

的松质植骨"填补空缺&支撑关节面&刺激成骨&促

进骨折愈合$(

.

胫骨内侧支持钢板固定#早期功能

锻炼#晚负重% 有学者报告的一组病例优良率达

SDa [KBa#认为达到远期满意疗效的关键是关节

面解剖复位和坚强内固定#但他们的病例中绝大部

分是为低能量损伤);*

% 8,32:等)S*的报告优良率仅

有 LBa [LDa#并且有很高的并发症发生率#认为

oF90只适合于低能量的损伤#高能量损伤所致>2N'"

骨折严重程度和未能解剖复位是疗效差的关键所

在#强调早期不应该行 oF90% 本组训练伤 >2N'" 骨

折多数为坠落伤#致伤能量应该介于上述两组资料

之间#治疗以 oF90为主#优良率 SECLSa% 笔者体

会按骨折分型选择治疗方法#

#

型骨折移位嵌压轻#

除开放性骨折外#尽可能保守治疗%

$

型骨折明显

移位嵌压#切开复位#能提高复位质量#提高临床治

疗优良率%

+

型骨折粉碎关节面嵌压#几乎全部需

要关节面重建和植骨#多数采用复位支持钢板内固

定能获得优良疗效#部分选择有限内固定结合支架

外固定更安全%

)

型关节面严重嵌压甚至游离#往

往伴有踝部软组织严重损伤#无论何种方法早期均

很难达到解剖复位#少数患者选择内固定#多数可选

择有限内固定结合支架外固定#可减少并发症%

l6$:-*等)K*认为#=ô=?90原则主要适用于低能量

损伤的 oF90#对于高能量损伤引起的复杂性和
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"或$开放性骨折#仍提倡有限内固定和外固定结合

的治疗手段#并形成了若干现代的治疗新概念#主要

包括基于软组织损伤的严重程度制定治疗方案&软

组织损伤的处理和骨折复位固定分步进行及延期

oF90等% 强调细致的软组织暴露#骨折块的有限剥

离&间接复位#坚强固定后早期活动和晚负重等 >2<

N'"骨折手术治疗的,生物学原则-% 治疗目标归纳

为,;>-#即保护" M$#:#$%#$骨与软组织活力&进行

"M#$+'$1$关节面的解剖复位&提供"M$'%2O#$满足踝

关节早期活动的固定%

@CA>并发症及预防>>2N'" 骨折术后并发症有皮肤

坏死&内固定物外露&浅表感染&骨髓炎严重者导致

截肢&骨缺血性坏死&骨不连&创伤性关节炎甚至关

节强直% 其主要原因及预防+

%

骨折复杂#软组织损

伤严重#软组织处理及切口选择困难% 本组 I 例皮

肤愈合延迟#均为早期病例#其中 E 例是开放伤口皮

肤坏死#E 例闭合伤均为胫前内侧切口内侧皮缘坏

死% 后期我们注意了软组织处理#开放骨折严格清

创(闭合骨折根据三维 X7重建提示的嵌压部位及

骨折线走向#选择正确入路减少损伤(放置负压引

流#减轻皮肤张力#未出现一例皮肤坏死%

&

软骨坏

死&关节不协调或踝穴增宽导致晚期踝创伤性关节

炎% 本组 L 例J线片显示创伤性关节炎#其中 I 例

属关节面嵌压严重的
+

&

)

型% 我们认为与关节面

严重嵌压失去血供&术后缺血致软骨下坏死&距骨关

节面受损相关% 强调术中应在注意保护关节面血供

的前提下精确重建#术后早期功能锻炼#晚负重%

,

手术时机选择不当&不恰当的固定往往导致感染&内

固定物外露% 高能量损伤致
)

型严重粉碎性骨折#

术中不可能达到坚强内固定#需加石膏外固定% 当

关节损伤严重#如果初次重建手术不可能时#应先行

牵引#后期有限内固定配合外固定支架%
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