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双钢板治疗肱骨髁间粉碎性骨折的效果观察

司凤平

无锡虹桥医院 江苏 无锡 214028

【摘 要】：目的：探讨分析将垂直双钢板、平行双钢板应用于患者治疗中的效果，分析对患者肱骨功能产生的影响并其不

良反应发生状况。方法：将 2017年 6月至 2022年 5月作为本次研究实验时段，选择的肱骨髁间粉碎性骨折患者 60名作为本
次研究对象，本次研究采用对照实验开展，对照组与观察组，由医务人员对其基本资料进行均分，组内设置 30名患者。对照
组患者在接受治疗时采用平行双钢板内固定进行治疗，观察组患者在治疗过程中选择垂直双钢板内固定作为治疗方案，分析

患者的手术质量。结果：本次研究结果中发现观察组患者的各项手术指标相较于对照组来说明显更优，两组数据经对比分析

差异显著，且存在统计学意义（P＜0.05）。结论：在进行肱骨髁间粉碎性骨折患者的临床治疗时，将垂直双钢板内固定应用
于患者的治疗中有助于改善患者的手术质量，具有良好的效果，值得推广。

【关键词】：垂直双钢板内固定；肱骨髁间粉碎性骨折；治疗方案；临床研究

Evaluation of the Clinical Effect of Vertical Double Plate and Parallel Double Plate in Patients
with Comminuted Humeral Intercondylar Fractures

Fengping Si
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Abstract: Objective: To investigate and analyze the effect of applying vertical double plate and parallel double plate in the treatment

of patients, and to analyze the impact on the humerus function of patients and the occurrence of adverse reactions. Methods: From

June 2017 to May 2022 as the experimental period of this research, 60 patients with comminuted intercondylar fractures of the

humerus were selected as the research objects. This research was carried out by a controlled experiment, the control group and the

observation group, The basic data were divided equally by medical staff, and 30 patients were set in the group. Patients in the control

group were treated with parallel double-plate internal fixation during treatment, while patients in the observation group chose vertical

double-plate internal fixation as the treatment plan during the treatment process, and the surgical quality of the patients was analyzed.

Results: In the results of this study, it was found that the surgical indicators of the observation group were significantly better than

those of the control group. The data of the two groups were significantly different after comparative analysis, and there was statistical

significance (P<0.05). Conclusion: In the clinical treatment of patients with intercondylar comminuted fractures of the humerus, the

application of vertical double-plate internal fixation in the treatment of patients can help improve the quality of patients' operation, has

good results, and is worthy of promotion.
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肱骨髁间粉碎性骨折占全部骨折的 4%左右，近年来这

类骨折的类型逐渐增多[1]，肱骨髁间粉碎性骨折数量较多，

并且闭合复位较为困难，患者在发病后可能会出现关节囊以

及韧带损伤的情况[2]。在针对患者进行临床治疗时，研究人

员发现肱骨意外受伤会导致患者出现肱骨骨折的情况，并且

在近年来社会不断发展的背景下，患者的伤情变得越来越复

杂，同时患者在出现肱骨髁间粉碎性骨折时，在软组织严重

损伤的情况对于患者的预后恢复会产生直接的影响[3]。肱骨

髁间粉碎性骨折属于临床上常见四肢骨折，多发于老年人群，

发病率高、预后不佳等特点严重影响人们的健康及生活质量。

目前钢板内固定为主流固定方式，但其并发症较多，如内固

定失效、断裂、切割、创伤大、切口感染等，而多平面垂直

双钢板内固定治疗，具有中心固定，多平面锁定、固定牢靠

等优点。可帮助患者早期康复，从而达到早日出院，快速回

归社会，减轻家庭和社会负担，也让患者尽快找回生活自信，

节约个人及国家的资源。本次研究探究分析在对肱骨髁间粉

碎性骨折进行治疗时，将垂直双钢板内固定应用于患者治疗

中的效果，分析其临床可应用价值，分析其临床可应用价值。

1 一般资料与方法

1.1 一般资料

将 2017 年 6月至 2022 年 5月作为本次研究实验时段调

选该时段数据库内资料，登记有效的肱骨髁间粉碎性骨折患
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者 60 名作为本次研究对象，本次研究采用对照实验开展，

对照组与观察组，由医务人员对其基本资料进行均分，组内

设置 30 名患者。对照组患者年龄介于 23-80 岁之间，平均

年龄（65.3±2.8）岁，对照组中包含男性患者 14 名和女性

患者 16 名。观察组患者年龄介于 21-80 岁之间，平均年龄

（65.3±2.8）岁，观察组中包含男性患者 12 名和女性患者

18 名。

纳入标准：患者入院时符合肱骨髁间粉碎性骨折诊断标

准，满足《骨科学》中关于肱骨髁间粉碎性骨折的诊断标准；

患者认知功能正常，未见其他原发性疾病或继发性疾病；患

者、患者家属对本次研究知情且按要求签署知情同意书。

排除标准：排除有原发性疾病或器质性疾病的患者；排

除三个月内接受过相关实验或治疗的患者；排除家属不同意

本次实验患者。

对比本次研究中所有研究对象的基本资料，确认其可比

性良好，本次研究经医学伦理委员会审核后通过（P＞0.05）。

1.2 方法

对照组内患者在接受临床治疗时，根据患者临床症状选

择平行双钢板进行固定。在针对患者进行临床治疗时，在患

者的肘后正中部位作一S切口将患者的骨膜和大血管充分暴

露，使患者的尺神经能够充分显露，手术过程中医务人员需

要对患者进行尺骨鹰嘴截骨操作。在针对患者进行处理时，

需要针对患者的关节面进行解剖复位，复位完成后，医务人

员采用克氏针进行固定，在患者骨折复位满意后选择两块大

小长度合适的钢板平行放置于患者的肱骨两侧进行内固定。

实验组内患者在接受治疗时采用垂直双解剖型锁定钢

板进行内固定治疗，与患者的患处肱三头肌间隙将钢板插入

并放置于患侧内侧上嵴。在进行处理时，双钢板选择 90 度

夹角固定时，针对骨折进行临时固定，在 C型臂 X线辅助状

态下，对患者进行固定确定患者的固定满意后，应用锁定型

螺钉对钢板进行固定。

本次研究中所有患者在治疗完成后，医务人员常规为患

者提供抗生素进行处理并做好患者的创口管理，避免患者在

手术后出现创口感染的情况。在手术后第 2 天对患者进行关

节活动，辅助引导患者主动屈伸掌指关节和指间关节活动，

并根据患者的耐受性逐渐增加训练强度。

1.3 评价标准

统计两组患者手术时间、术中出血量、骨折愈合时间以

及术后并发症发生率、术后 6周、3月、1年时关节功能评

分。

1.4 统计学方法

数据统计软件选择 spss 21.00 for windows，确认两组患者

T、X2检验值，判断检验值与 P值之间的关联性，借此对本

次研究结果中指标进行评估，确认两组是否存在统计学差异。

2 结果

2.1 两组患者的手术指标对比

本次研究结果中发现观察组患者的各项手术指标相较

于对照组来说明显更优，两组数据经对比分析差异显著，且

存在统计学意义（P＜0.05）。

表 1 两组患者的手术指标对比

组别
手术时间

（min）

术中出血量

（ml）

愈合时间

（d）

观察组

（n=30）
46.63±2.32 60.54±1.26 31.25±1.63

对照组

（n=30）
59.11±1.85 89.63±1.96 42.15±7.41

T 9.1564 8.1958 10.1789

P 0.0000 0.0000 0.0000

2.2 两组患者的不良反应发生状况对比

两组患者均有不同程度的不良反应发生状况，而在本次

研究结果中发现，观察组患者在接受治疗后的不良反应发生

率明显低于对照组，组间对比差异显著（P＜0.05）。

表 2 两组患者的不良反应发生状况对比

组别

肘关节

活动受

限

肘关节疼痛
创口感

染

总发生

率

观察组

（n=30）
1 0 1 6.67%

对照组

（n=30）
3 4 2 30.00%

X2 9.2894

P 0.0000

3 讨论

肱骨骨折，在目前临床上发生率较高。肱骨髁间粉碎性

骨折多是由暴力所致，例如在患者跌倒时，以手或者手肘着

地暴力会沿掌骨干向上冲击，进而引发骨折的发生。再进行

患者的临床治疗，是做好有效的固定复位是保障患者康复的

关键，在传统的治疗方案中采用的是克氏针进行内固定，简

单快捷，但需要患者接受较长时间的外固定，容易引发患者

出现旋转移位和延迟愈合、关节僵硬等并发症。肱骨功能的

恢复与患者在手术完成后的早期活动密切相关。

垂直双钢板内固定方案能够获得较为满意的疗效[4]，这

种手术方案在应用过程中能够有效避免骨折端缺乏支撑的

情况下出现内固定失效的发生，同时在微创的手术切口下对

骨折中心固定，特别是对严重创伤性患者的肱骨髁间粉碎性

骨折更是提供了有效的复位保障，避免了钢板偏心固定带来
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的术后内固定断裂、内固定切出等并发症的发生，患者在手

术完成后关节的生物力学稳定性使患者的手功能能够快速

恢复[5]。在完成患者的手术治疗后，医务人员认为还可以给

予患者进一步的康复锻炼，使患者的手术质量得到最优化的

提升[6]。

垂直双钢板内固定技术具有生物学优势，因其手术开口

小，术后感染等并发症发生率低。由于肱骨髁间粉碎性骨折

较难固定，且并发症的发生率高达 80%以上，其中 33.3%需

进行返修术。同时有研究表明，垂直双钢板内固定治疗在功

能、影像学及术后并发症几方面均优于平行双钢板及克氏针

内固定治疗。本研究结果中，观察组患者手术时间和骨折愈

合时间短于对照组，且术中出血量少于对照组，说明垂直双

钢板内固定治疗能有效缩短手术时间，减少术中出血量，促

进肱骨髁间粉碎性骨折患者恢复[7]。

垂直双钢板固定应用于患者的手术治疗中，能够为患者

的骨折部位提供良好而且稳固的固定，有助于促进患者的早

期功能锻炼并改善患者的手功能恢复，是一种针对肱骨髁间

粉碎性骨折治疗较为良好的方法。此外在术后指导患者进行

肱骨进行被动功能锻炼，可恢复手功能[8]。本研究结果中，

术后 3 个月观察组患者关节功能评分高于对照组，且 VAS

评分低于对照组，说明垂直双钢板内固定治疗可明显提高肱

骨髁间粉碎性骨折患者的手功能，减轻患者疼痛。在针对患

者进行手术治疗时，医务人员需要注意针对开放性骨折患者

进行处理时，需要再彻底清创的状况下植入钛板进行内固定，

而针对软组织污染严重并且损毁明显的患者，在进行切开复

位和钛板内固定时应当注意做好患者的病情分析，可以针对

患者局部血运状况较差的区域采用闭合复位并增加克氏针

进行固定。在针对患者进行临床治疗时，需根据患者的病情

状况，对治疗方案进行调整，以优化患者的康复质量。

综上所述，在进行肱骨髁间粉碎性骨折患者的临床治疗

时，将垂直双钢板内固定应用于患者的治疗中有助于改善患

者的手术质量，是目前临床上对肱骨髁间粉碎性骨折进行治

疗最先进的一种方式，具有良好的效果，值得推广。
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