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摘要：目的：探讨经皮椎弓根钉微创手术治疗脊柱骨折的效果。方法：选择 2018 年 12 月-2019 年 12 月脊柱骨折患者 64 例作为对象，随机

分为对照组（n=32 例）和观察组（n=32 例）。对照组给予传统开放式手术内固定治疗，观察组采用经皮椎弓根钉微创手术，比较患者手术

耗时、术中出血量、住院时间，比较两组椎体康复情况。结果：观察组手术耗时略长于对照组（P＞0.05）；术中出血量、住院时间低于对

照组（P<0.05）；两组术后椎体前缘相对高度、cobb 角比较，差异无统计学意义（P＞0.05），观察组患者 VAS 评分低于对照组，AISA 等级高

于对照组（P<0.05）。结论：经皮椎弓根钉微创手术治疗脊柱骨折效果良好，能减少患者术中出血，缩短住院时间，同时减轻患者疼痛程度，

促进神经功能改善，能获得良好的治疗预后，值得推广应用。 
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脊柱涉及的人体功能众多，损伤的症状与损伤部位、严重程度

有关。脊柱疾病相对复杂，包含损伤脊柱稳定性以及损伤脊髓神经
[1]。脊柱损伤可能引起多种并发症，包括肌肉萎缩、关节僵硬、压

疮、血栓、双下肢肿胀等。但是，对于经皮椎弓根钉微创手术治疗

脊柱骨折的效果研究较少[2]。因此，本研究中以脊柱骨折患者作为

对象，探讨经皮椎弓根钉微创手术在治疗脊柱骨折患者中的疗效观

察，报道如下。 

1.资料与方法 
1.1 临床资料 

2018 年 12 月-2019 年 12 月脊柱骨折患者 64 例作为对象，随

机分为对照组和观察组。对照组 32 例，男 17 例，女 15 例，年龄

（26-68）岁，平均（37.24±9.77）岁。观察组 32 例，男 18 例，

女 14 例，年龄（25-69）岁，平均（38.44±9.79）岁。 

1.2 方法 

对照组：给予传统开放式手术内固定治疗。患者保持平卧状态

后实施全麻及气管内插管。在患者胸部及和髋部防止软垫，避免压

伤。应用 x 线确定受损位置。消毒后经脊柱后侧正中位置实施手术

切口，逐层分离组织后在受损位置两端作用椎弓根钉进行固定。之

后冲洗伤口，放置引流管，缝合手术伤口。 

观察组：采用经皮椎弓根钉微创手术。术前准备工作同对照组

一致，对患者脊柱受伤位置进行固定，置入椎弓根钉进行钉点，依

据钉点位置进行 1.5 cm 的切口，置入定位导针、扩张管，对通道管

进行固定，找准位置拧入椎弓根钉，将脊柱骨折部位恢复原位并固

定，冲洗伤口并缝合[3]。 

1.3 观察指标 

（1）记录两组手术耗时、术中出血量、住院时间；（2）椎体

前缘高度、cobb 角、VAS、ASIA 等级。VAS 为患者疼痛程度，0

分为无痛，10 分为剧痛，分值越高，疼痛程度越大。ASIA 为患者

神经功能改善情况，评分为 ABCDE5 级。A 为完全性损伤，B、C、

D 为不完全性损伤，神经平面以下有运动功能保留；E 为感觉和运

动功能正常。 

1.4 统计分析 

采用 SPSS18.0 软件处理，计数资料行χ2 检验，采用 n（%）表

示，计量资料行 t 检验，采用（ sx ± ）表示，P<0.05 差异有统

计学意义。 

2 结果 
2.1 两组患者围术期各项指标对比 

观察组手术耗时略长于对照组，差异无统计学意义（P＞0.05）；

术中出血量、住院时间低于对照组（P<0.05），见表 1。 

 

表 1 两组患者围术期各项指标对比（ sx ± ） 

组别 例数 手术耗时（min）术中出血量（ml）住院天数（天）

观察组 32 60.27±8.61 86.25±12.29 8.39±1.63 

对照组 32 58.31±8.18 103.12±12.28 13.46±1.67 

t / 4.382 5.434 4.931 

P / 0.024 0.014 0.021 

2.2 两组椎体康复情况比较 

两组患者术后椎体前缘相对高度、cobb 角比较，差异无统计学

意义（P＞0.05），观察组患者 VAS 评分低于对照组，AISA 等级高

于对照组（P<0.05）。 

3 讨论 
脊柱损伤主要症状表现为损伤部位疼痛、畸形、活动受限、脊

柱失稳，轻者仅表现为受伤部位疼痛。如果合并神经损伤，重者可

引起神经症状甚至截瘫[4]。传统手术治疗能够恢复脊柱功能，但手

术创伤较大，住院时间久。近年来，经皮椎弓根钉微创手术治疗在

脊柱骨折患者中得到应用，效果理想。本研究中，观察组治疗手术

耗时略长于对照组，差异无统计学意义（P＞0.05）；术中出血量、

住院时间低于对照组（P<0.05），说明经皮椎弓根钉微创手术治疗

虽然因微创方式导致手术时长略久，但是切口小，出血量小，有利

于患者恢复。本研究中，两组患者术后椎体前缘相对高度、cobb 角

比较，差异无统计学意义（P＞0.05），观察组患者 VAS 评分低于对

照组，AISA 等级高于对照组（P<0.05），说明经皮椎弓根钉微创手

术治疗能够达到与传统手术同样的治疗效果，且能够减轻患者疼

痛，有效恢复患者神经功能。综上所述，经皮椎弓根钉微创手术治

疗脊柱骨折效果良好，能减少患者术中出血，缩短住院时间，同时

减轻患者疼痛程度，促进神经功能改善，能获得良好的治疗预后，

值得推广应用。 
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