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创伤骨科临床治疗中微创技术的应用效果观察 
包前军 1  杨自帅 2 

（1.安康市高新医院骨科  陕西安康  725000  2.和田地区人民医院骨一科  新疆和田  848000） 

摘要：目的：探讨将微创技术应用于创伤骨科患者中的效果。方法：选取本院于 2022 年 5 月-2023 年 5 月接收的 100 例骨科患者作为主要

观察对象，分组根据双盲法，最终分成对照组（采用常规治疗方法）、观察组（采用微创疗法），每组的例数均为 50 例，将两组的生活质量

变化情况、治疗情况等进行对比。结果：观察组治疗后的躯体功能（65.37±5.48）分、心理功能（67.49±5.83）分、社会功能（68.78±6.52）

分、物质生活状态（65.25±5.73）分，均高于对照组的（59.79±4.27）分、（55.45±5.25）分、（53.37±4.69）分、（54.74±4.93）分；观察

组的切口长度（3.85±0.34）cm，短于对照组的（6.95±0.76）cm，术中出血量（83.37±10.21）ml，少于对照组的（118.79±15.34）ml，手

术时间（61.06±10.37）min、创口愈合时间（9.12±0.86）d、住院时间（11.86±1.27）d，短于对照组的（98.67±15.23）min、（13.32±1.05）

d、（14.85±2.32）d；观察组的治疗总有效率为 94.00%，高于对照组的 78.00%，并发症发生率为 4.00%，低于对照组的 14.00%；均存在显

著性差异（P＜0.05）。结论：利用微创技术对创伤骨科患者进行治疗，不仅可以改善其治疗与康复情况，减少相关并发症的发生，还可以

促进其生活质量提升。 
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骨科创伤通常由直接或者间接暴力引起，包括摔倒、高处

坠落、车祸等，使肢体骨骼受到创伤，导致创伤部位活动受限、

疼痛、肿胀等，患者的日常活动已经受到严重的阻碍。随着微

创理念在临床的普及以及医疗水平的不断提高，多数创伤骨科

患者选择微创疗法，在微创技术的帮助下，患者的骨骼创伤有

所减轻，康复情况得到保障[1-2]。有相关研究指出，基于微创技

术，可以将相关医疗器械直接送至病灶部位进行各项操作，准

确、高效解决骨骼问题，可促使创伤恢复[3-4]。故本文就微创技

术的运用效果展开讨论。 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 

纳入的患者均来自骨科，共计 100 例，通过双盲法分组。

对照组（n=50）包括 32 例男性患者与 18 例女性患者；年龄范

围为 20~50 岁，平均年龄为（35.67±3.49）岁；发生创伤时间：

1~28h，均值：（14.68±2.19） h；身体质量指数（BMI）：

18.37~31.28kg/m2，均值：（25.35±1.68）kg/m2。观察组（n=50）

的男女比例为 31:19；年龄最小者20 岁，最大者 49 岁，平均（35.82

±3.56）岁；创伤时间：1~27h，均值：（14.52±2.26）h；BMI：

18.55~31.39kg/m2，均值：（25.57±1.81）kg/m2。纳入标准：经

过 X 线等影像学检查确认为骨创伤；出现典型的疼痛、肿胀、

活动障碍等症状；可配合治疗；个人资料完整。排除标准：存

在意识障碍；伴有先天性骨骼疾病；无法正常沟通；合并传染

性疾病；存在凝血功能异常的情况等。 

1.2 方法 

对照组：常规治疗，常规麻醉、消毒后，切开患者患处的

皮肤，充分显露骨折断端，清理断端镶嵌软组织，复位骨碎片，

将移位的骨骼复位，接着进行固定，透视骨折复位对位、对线

良好，内固定长短适中，冲洗、止血、缝合组织，无菌包扎，

定期换药。 

观察组：实施麻醉处理后，C 臂 X 线机下观察创伤具体部

位，判断骨折类型，借助影像学仪器将移位骨骼复位，给予固

定，缝合创口，充分引流，消毒包扎，定期换药。 

1.3 观察指标 

（1）疗效评估，显效：运动功能恢复正常，无伤口疼痛的

情况，相关症状消失；有效：机体功能基本恢复，症状明显改

善，疼痛程度较轻；无效：病情无缓解。 

（2）对比两组各项治疗指标，包括手术时间、住院时间、

术中出血量等，同时比较切口感染、关节僵硬等并发症发生情

况。 

（3）生活质量：通过生活质量综合评定问卷（GQOLI-74）

进行评估，包括 4 个内容，均计分 0~100 分，评分与生活质量

呈正相关。 

1.4 统计学方法 

处理工具为 SPSS 25.0 统计软件，比较差异有统计学意义以

P＜0.05 表示。 

2.结果 

2.1 相较于对照组，观察组的切口长度较短，术中出血量较

少，手术、切口愈合、住院时间较短，见表 1。 

表 1  两组治疗指标比较[n(%)] 

组别 n 手术时间（min） 切口长度（cm） 术中出血量（ml） 创口愈合时间（d） 住院时间（d） 

对照组 50 98.67±15.23 6.95±0.76 118.79±15.34 13.32±1.05 14.85±2.32 

观察组 50 61.06±10.37 3.85±0.34 83.37±10.21 9.12±0.86 11.86±1.27 

t 值 - 9.635 12.024 10.594 10.382 8.458 
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P 值 - 0.024 0.015 0.010 0.036 0.029 

2.2 两组的生活质量评分在治疗前阶段对比无差异，通过治 疗后观察组明显高于对照组，见表 2。 

表 2  两组生活质量比较（ sx ± ，分） 

组别 n 时间 躯体功能 心理功能 社会功能 物质生活状态 

治疗前 43.31±2.15 48.07±4.61 40.09±3.13 44.96±2.76 
对照组 50 

治疗后 59.79±4.27 55.45±5.25 53.37±4.69 54.74±4.93 

t 值 9.635 5.125 10.028 7.354 

P 值 0.013 0.020 0.015 0.027 

治疗前 43.39±2.02 48.18±4.65 40.03±3.18 45.05±2.72 
观察组 50 

治疗后 65.37±5.48 67.49±5.83 68.78±6.52 65.25±5.73 

t 值 15.236 18.207 12.342 12.967 

P 值 0.008 0.017 0.013 0.002 

t 治疗前组间值 0.637 0.525 0.534 0.482 

P 治疗前组间值 0.326 0.158 0.247 0.239 

t 治疗后组间值 5.238 4.629 4.837 8.631 

P 治疗后组间值 0.034 0.028 0.021 0.035 

2.3 观察组与对照组显效 35 例（70.00%）、22 例（44.00%），

有效 12 例（24.00%）、17 例（34.00%），无效 3 例（6.00%）、

11 例（22.00%），总有效 47 例（94.00%）39 例（78.00%），观

察组的总有效率较高（X2 值=5.316，P 值=0.021＜0.05）。 

2.4 观察组与对照组分别发生切口感染 1 例、2 例，肿胀 0

例、2 例，关节僵硬 1 例、3 例，总发生率分别为 4.00%、14.00%，

观察组较低（X2 值=3.889，P 值=0.048＜0.05）。 

3.讨论 

随着生活、科技等的进步，一系列诱发创伤骨科的因素也

在增加，以至于创伤骨科疾病的发生率在逐渐提升。此类情况

可发生在任何年龄段，有学者提出，老年阶段发生的几率偏高，

可能与老年骨质流失、骨骼脆弱有关。发生骨骼创伤后，患者

不仅要承受巨大的生理痛苦，还容易伴随一些负面的情绪，使

得日常生活无法正常进行，还需要尽早解决。手术是治疗骨骼

创伤有效的方案，而手术也分为常规手术、微创手术，在以往

临床治疗中以常规手术较常见[5-6]。有相关报道指出，常规疗法

虽能够促使骨骼复位、愈合，但形成的创伤较大，对术后康复

阶段造成较大的挑战[7-8]。相较于常规治疗，微创疗法则能够解

决创伤大的问题，同时为术后的康复创造更好的条件，总体上

呈现良好的效果[9-10]。如以上结果所示，观察组治疗后的生活质

量评分、治疗总有效率、治疗指标均优于对照组，并发症发生

率较低。微创疗法比较容易被患者所接受，配合更加先进的固

定方式，同时可缩小切口，减少创伤，减轻疼痛，维持良好的

内部稳定，预防相关并发症，有效改善恢复效果，提高患者生

活质量。 

综上所述，对于骨科创伤患者而言，借助微创技术展开治

疗可以在较大限度上改善治疗情况，促进其术后康复，利于生

活质量的改善。 
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