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!!!摘要"! 目的!探讨数字化三维成形钛网在颅骨修补术中的临床应用价值% 方法!采用数字化成形技术制作个体化

钛网进行颅骨修补#分析手术时间&塑形满意度及术后并发症% 结果!DG 例手术时间缩短#术后恢复良好#无切口感染及皮下

积液#患者对塑形的结果满意度高% 结论!数字化三维成形钛网修复颅骨方便&快捷&塑形满意#具有广泛应用价值%

!!!关键词"!颅骨缺损(颅骨修补(钛网(数字化成形

!!!中图分类号"!FGDECE!!!文献标志码"!8!!!文章编号"!EGHI<IHEJ#IBEI$BI<BEDS<BI

!!颅骨缺损常见于颅骨粉碎性骨折&颅骨病变和

减压术后患者#因骨缺损导致外观变化和骨性防御

功能缺陷#常需要进行颅骨修补术% 传统颅骨缺损

修补采用人工塑形钛网#费时费力#且外观效果不

佳#术后并发症多% 近年来数字化成形钛网修补术

的临床应用极大地改变了这一现状#我们将数字化

三维成形钛网应用于修补颅骨缺损#取得了满意的

效果#现报告如下%

=>对象与方法

=C=>对象>IBBH 年 E 月至 IBEB 年 EI 月#我院对

DG 例颅骨缺损实行三维数字化塑形颅骨修补术#男

L; 例#女 E; 例#年龄 E; [HI 岁#平均 LICD 岁% 颅脑

创伤术 ;E 例#脑肿瘤切除去骨瓣减压术 EI 例#颅骨

病变切除 G 例#高血压脑出血手术 H 例% 缺损部位+

额部 S 例#额颞部 ED 例#额颞顶部 ES 例#颞顶部 EB

例#枕部 D 例% 缺损面积 ;CG -1eLCD -1[EBCD -1

eEGCI -1#平均 GCS -1eEECG -1#均于去骨瓣术后

; 个月进行颅骨修补%

=C?>术前准备>所有患者均行颅骨 X7骨窗扫描#

层厚 I 11#上下需超过缺损边缘 EB 11% 数据以标

准的Z2-'1格式保存#然后通过多点成形X=Z软件

处理#将二维图像转化成三维图像信息#进一步得到

带缺损的三维模型#接着利用专用软件对颅骨缺损

部位进行修复处理#最后对钛网进行成形)E*

%

=C@>手术方法>全部采用全身麻醉#按颅骨缺损大

小设计皮瓣切口#尽量沿原切口入路#逐层切开头

皮#在帽状腱膜或额颞肌下仔细分离与硬脑膜的粘

连#硬脑膜破损时需严密缝合#暴露缺损区域边缘%

作者简介% 巢少辉"EKHI<$#男#江西上饶人#本科#主治医

师#从事神经外科工作

作者单位% ;;DBBB 江西鹰潭#解放军 ESL 医院神经外科

取出已高压消毒的数字化三维成形钛网#一般不用

再对其弧度进行休整#使其与骨窗紧密贴合#然后用

钛钉固定骨窗边缘#钛钉使用量依据缺损大小而定#

一般 G [EG 枚#缺损范围较大者可在缺损中心位丝

线悬吊硬脑膜#通常皮下置一负压引流管% 手术时

间 ECB [ICD *#平均 ECD *%

=CA>术后处理>术后行常规止血和预防感染等治

疗#密切观察引流液量及性状#术后 E [I O 内拔除

皮下引流管#观察有无发热&皮下积液等#术后 H [

EB O拆线%

?>结>果

DG 例颅骨缺损术后均恢复良好#术后无一例出

现切口感染及皮下积液#钛网固定牢固#头颅外形对

称#患者对塑形结果满意度 EBBa% 住院时间 K [E;

O"平均 EE O$#术后随访 ; 个月[I 年#无钛网松动&

钛网及钛钉外露现象%

@>讨>论

@C=>手术目的>颅骨缺损多因开放性颅脑损伤或

火器性穿透性所致#部分患者是因手术减压或病变

颅骨切除而残留颅骨缺损% 颅骨修补成形术的主要

目的是恢复颅腔的生理完整性#进行颅骨缺损修补

后可有利于患者神经功能的恢复)I*

#使患者的心理

安全及头痛&头晕&恶心等症状有所改善%

@C?>手术时机及指征>颅骨缺损患者病情平稳后

早期手术修补已被医学界广泛认同#修补手术时间

一般选择在第 E 次手术后 ; [G 个月进行#感染切口

在切口完全愈合后 G 个月[E 年进行为宜);*

% 手术

指征+

%

颅骨缺损直径h; -1(

&

站立时缺损部位向

颅内陷入#头低位时缺损部位又向外膨出(

,

合并有

颅骨缺损综合征(

.

患者有缺损部被碰撞的不安全
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感&恐惧感或影响工作(

/

有碍外观的眶部和前额部

颅骨缺损(

1

脑膜<脑瘢痕形成伴发癫痫者"需同时

行癫痫病灶切除术$

)L*

%

@C@>手术材料选择>目前颅骨修补的材料有自体

骨及人工材料两大类% 虽然自体骨瓣是最理想的修

补材料#但往往由于无法获得而需要使用人工修补

材料% 目前#曾使用的有机玻璃和骨水泥等修补材

料#因生物相容性差#材料韧度低#塑形后难以获得

满意形状#术后并发症多#临床已极少应用% 金属制

品生物相容性相对较好#对组织刺激性小#皮下积液

发生率低#其缺点为本身是热和电的良导体#不透J

线% 钛合金因具有良好的生物相容性和强度#不老

化#可透过J线#不含铁离子而能够接受 X7或 VF9

检查#植入人体后纤维细胞在钛网孔隙中生长使其

与组织融为一体等优点#在国内外应用日趋广

泛)D<H*

%

@CA>钛网数字化三维成形优点>钛网硬度较强#传

统手工塑形费时费力% 手术过程中#医生在术前或

在术中根据患者缺损部位的大小和形状#手工敲制

钛合金网板#在患者头上比较后反复修型裁剪#直到

符合患者缺损部位的要求#最后用螺钉固定#增加了

手术时间#而且反复裁剪钛合金网板会减弱它的强

度#增加钛合金螺钉的使用量#进而增加手术成本%

三维钛板的出现使塑形变的比较容易#但硬度不如

二维钛板% 采用数字化颅骨塑形技术后#不仅操作

简便#缩短了麻醉及手术时间#而且最大限度地使修

补材料符合生理解剖形态#避免了术后钛板翘起#减

少了固定螺丝钉数目#使外观更自然#特别是额骨角

突&眼眶周围&颞窝处的颅骨缺损#极大提高了塑形

满意度)S*

% 此外#数字化颅骨塑形技术还能够排除

颞肌和颅骨生理曲度变化过大的干扰#完美地进行

修复#达到良好的生理解剖形态匹配效果#降低神经

外科医师的工作强度#显著提高患者术后生活质量%
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阻塞性睡眠呼吸暂停综合征 DLE 例心电图分析

曹江晨E

!李路军I

!任!伟;

!慈书平L

!!!关键词"!阻塞性睡眠呼吸暂停综合征(心律失常(心

电描记术

!!!中图分类号"!FEE;*FDLECLE!!!文献标志码"!8
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!!为了探讨阻塞性睡眠呼吸暂停综合征"o?=?$与心电图

作者单位% ECIELBG; 江苏无锡#解放军 H;SBE 部队门诊部(

ICIELBG; 江苏无锡#南京军区联勤部无锡干休

所(;CIEIBBL 江苏镇江#解放军 H;BEE 部队镇江

干休所(LCIEIBBE 江苏镇江#解放军 ;DK 医院

干部科

通讯作者% 慈书平#@<1,2N+-2:*5M2"&U:'*5C-'1

的异常关系#自 IBBS 年 EI 月至 IBEB 年 EI 月对 DLE 例o?=?

进行了心电图观察#现报告如下%

=>临床资料

=C=>对象!为无锡&镇江&扬州医疗体系的干休所&机关人

员及其配偶#o?=? DLE 例#男 DBK 例#女 ;I 例#年龄 ;B [K;

"HL fK$岁%

=C?>方法!询问病史#对有打鼾憋气现象的 DLE 例进行了

多导睡眠仪和常规 EI 导联心电图检查#使用美国邦德安百

医疗用品有限公司Vo.@7;I 导睡眠监测系统%

=C@>诊断标准!睡眠中每次呼吸暂停时间大于 EB :#H *中
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