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2EMHFWLYH��The�purpose�of�this�article�is�to�investigate�the�clinical�effects�of�the�treatment�of�lumbar�vertebral�fractures�with�posterior�
pedicle�screw�system�and�the�adverse�factors.�0HWKRGV��200�cases�of�thoracolumbar�vertebral�fractures�treated�with�posterior�pedicle�
screw�and�rod�system�internal��xation�in�Dongguang�County�Hospital�during�the�three�years�from�June�2016�to�June�2019�were�select�
ed�as�the�research�subjects.�To�treat� the�disease,�a�posterior�incision�pedicle�screw�system�reduction�and�internal��xation�operation�is�
used�to�observe�the�clinical�response�and�treatment�effect�of�the�patient.�5HVXOWV��The�two�hundred�patients�achieved�good�results�after�
surgery�and�effectively�relieved�the�patients’�pain.�However,�after�the�operation,�23�patients�experienced�adverse�reactions,�including�12�
patients�with�postoperative�infection�of�the�incision,�and�11�patients�with�local�hematoma.�Surgical�follow-up�revealed�that�within�two�
years,� these�two�hundred�patients�were�able�to�recover�normally,�and�there�was�no�break�or�loosening�of�the�nail�rod�system,�and�the�
recovery�was�good.��RQFOXVLRQ��The�treatment�of�thoracolumbar�vertebrae�fractures�with�internal��xation�of�the�pedicle�screw�system�
can�be�used�to�effectively�solve�the�problems�of�thoracolumbar�fractures�in�patients.�The��xation�effect�is�good,�the�damage�to�the�pa�
tients�is�relatively�small,�it�can�help�patients�with�bone�recovery�and�promote�patients�early�recovery.�
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经后路椎弓根钉棒系统内固定治疗胸腰椎骨折的疗效观察�
刘中立�

东光县医院，中国·河北�沧州��������

摘�要

目的：本文主要针对经后路椎弓根钉棒系统内固定腰椎骨折的临床治疗效果以及不良因素进行探究。方法：选取东光县医院
在 ����年 �月份到 ����年 �月份这三年期间内治疗的 ���名经后路椎弓根钉棒系统内固定治疗胸腰椎骨折患者为研究对象，
对其进行腰椎病治疗，应用经后路切开椎弓根钉棒系统复位内固定手术进行治疗，观察患者治疗之后的临床反应和治疗效果。
结果：这两百名病人经手术之后都取得了良好的治疗效果，有效缓解了患者的疼痛。但是在手术之后，有 ��名患者出现不良
反应，其中 ��名患者出现手术之后切口感染现象，��名患者存在局部血肿问题。手术随访发现在两年时间里这两百名病人
都能够正常康复，没有出现钉棒系统断裂或者松动的情况，恢复良好。结论：经后入椎弓根钉棒系统内固定治疗胸腰椎骨折
的治疗措施能够有效解决患者胸腰椎骨折问题，固定效果良好，给患者造成的损伤比较小，能够帮助患者骨性恢复，促进患
者的早日康复。�
�
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1�引言

胸腰椎骨折是常见的一类骨折，通常伴随着脊髓神经受

压损伤，而且随着城市车流量不断加大，最近几年来胸腰椎

骨折的发生率逐年上升，严重影响患者的正常生活，给患者

带来较大痛苦。经后路椎弓根钉棒系统内固定治疗方法是常

见的胸腰椎骨折治疗方法，可以提高患者胸腰椎固定的稳定

性，促进患者身体的恢复。本文主要针对河北省东光县人民

医院收治的经腰椎骨折患者的治疗进行探究，现报道如下。

2资料与方法

2.1 一般资料

选取东光县医院自 ����年 �月份到 ����年 �月份这三

年时间里收治的胸腰椎骨折患者为研究对象共 ���名，这 ���

名胸腰椎骨折患者都采取椎弓根钉棒系统内固定治疗方法进

行治疗。其中有男性患者 ���名，女性病人 ��名，所有患者

中年龄最小的患者 ��岁，年龄最大的患者为 70岁，患者的

平均年龄为 37.��岁。这 ���名患者中暴力性骨折有 ��例，
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压缩性骨折有 75例，骨折脱位患者有 ��名。所有的患者经

过胸腰椎 ;线片和 &�检查发现，两侧椎弓根距离显著加宽，

椎体高度减小，椎体前后径和横径明显增加，针对临床检测

资料进行诊断可以确诊患者存在需要锥骨折问题。交通事故

是造成虽然追骨折发生的最主要原因，占其他事故的 ��%。

2.2 方法

在胸腰椎骨折患者入院之前，对患者进行全面的检查，

了解患者的既往病史以及患者骨折的主要原因，并与患者和

家属进行充分的交流和沟通，使得患者和家属了解椎弓根钉

棒系统内固定治疗方法的作用，赢得患者和家属的配合。同

时，还需要积极处理患者休克现象以及其他部位外伤的问题，

做好手术之前的准备工作。对于胸腰椎骨折伴随脊髓神经损

伤的患者，需要紧急安排急诊手术，医护人员帮助患者做好

手术之前的准备 [�]。

进入手术室之后，患者取俯卧位进行静脉全麻，患者的

腹部保持腾空，使得患者能够充分暴露背部区域。用 75%的

酒精和 �%的碘酊进行消毒，护理人员需要铺设好无菌巾单。

在开始手术过程中，医生需要在患者定位点处适当的拧入对

应的椎弓根螺钉，椎弓根螺钉拧入的点分别位于横突中轴线

和上关节突外缘垂直线的交点以及关节突外缘和横突根部上

三分之一处的交点。在植入螺钉成功之后，根据手术之前患

者神经症状以及椎管受压情况，决定是否进行全椎板或者半

椎板减压，安装长度适宜的连接棒，患者创口位置进行撑开

固定，使椎体的高度以及弯曲度能够获得恢复。通过 &形臂

机确认骨折复位良好，螺钉位置正确，通过探针在椎弓根和

椎体内置入两枚定位针，骨折椎体上一椎体拧入两枚固定直

径和长度的椎弓根钉，骨折椎体下一椎体同样拧入两枚固定

直径和长度的椎弓根，钉椎弓根钉的直径与长度由医生的习

惯和患者的骨折情况来决定。两侧椎弓根钉的尾部需要适当

的安装一定角度的内固定棒，保证椎弓根钉棒固定的稳定性

和可靠性，合理的安装横连接装置，需要在椎管后方两侧留

置引流管，用大量的生理盐水对手术区域进行冲洗，做好手

术之后的检查工作，观察患者手术伤口是否存在活动性出血

的现象，并合理的缝合手术创口。手术之后医护人员针对患

者的恢复情况合理安排抗生素的使用时间，避免伤口发炎问

题和感染问题。如果一天之内也流量少于 ��毫升，便可以拔

出引流管，需要在拔除引流管之后帮助患者进行 ;光片的检

查，如果椎弓根系统不存在异样则可以佩戴相关的支护用具，

下床进行物理康复。��天之后，辅助患者开展腰背肌的锻炼，

一般情况下，正常胸腰椎骨折的患者三个月便可以除去辅助

治具，在一年时间里取出胸腰椎的固定物 [�]。

2.3 临床观察指标

对患者手术之前和手术之后椎弓根钉棒的前缘和后缘高

度进行观察，统计患者手术之后是否存在不良反应和并发症，

分析患者的平均康复时间。

2.4 统计学方法

应用 6366��.�软件进行数据统计与分析，3<�.��，差异

具有统计学意义。

3结果

这 ���名患者在治疗之后病情均有所改善，不存在严重

并发症问题。术后有 ��名患者出现不良反应，其中 ��名患

者由于防护不到位和个人私自停药发生伤口感染问题，还有

��名患者有局部血肿问题。经过医护人员治疗之后，这 ��名

患者的不良反应均有所改善。手术之后所有患者的切口能够

良好的愈合，经;线片检查发现，术后患者椎体高度恢复良好，

脊椎序列恢复正常，椎管内的骨块也恢复原位。随访一年的

时间里没有发现患者固定材料出现松动和断裂的情况，恢复

效果整体比较理想。

4讨论

胸腰椎骨折是临床上常见的骨折类型，胸腰椎骨折具有

致残率高的特点，如果没有及时进行诊疗，将会对患者的身

体健康带来极大的威胁。胸腰椎骨折相对来说治疗机制比较

复杂，因此在手术治疗过程中也存在一定的争议。目前，临

床上最常见的胸腰椎骨折的治疗方法是经后路椎弓根钉棒系

统内固定治疗方法，可以帮助患者进行胸腰椎骨折的复位，

加快患者的康复进程。胸腰椎是前凸腰椎和后凸腰椎的连接

点，相对来说该段的生理特点和解剖结构使其承担着较大的

应力，一旦出现较强的外部冲击，极容易发生胸腰椎段的骨

折问题。胸腰椎骨折之后伤椎的上下椎间盘损伤以及后壁骨

折块可能会突入椎管，对患者的脊椎进行压迫，引起相应的

脊髓的不完全或完全损伤，出现相应的神经损伤问题。脊髓

神经损伤通常是伴随着胸腰椎爆裂性骨折发生的，具有极大
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的致残率，必须要及时对患者进行治疗，避免胸腰椎骨折造

成的脊髓神经损伤以及集中压迫问题，促进患者的康复。椎

弓根钉棒系统内固定治疗术应用于胸腰椎骨折治疗过程中，

可以对脊柱的正常形态进行重建和维持，彻底解除脊髓的神

经压迫问题，恢复伤椎管的管径。主要是通过去除脊髓压力

因素并进行椎管减压来实现的，可以做到畸形矫正以及脊柱

稳定性的重建 [�]。

椎弓根内固定治疗方法在进行胸腰椎骨折治疗过程中不

仅可以发挥固定的效果，而且还能够进行骨折位置的复位和

加速恢复，具有双重效应，需要从前路减压理论方面进行胸

腰椎骨折侵犯椎管因素的阐述。但是从临床实践经验可以发

现，经后路椎弓根钉的固定相对更难脱落，而且对于韧带的

牵拉复位减压有良好的治疗效果。，一般情况下临床多采用

从后路固定的方式进行胸腰椎骨折的治疗，但是从后路椎弓

根钉棒系统内固定手术等治疗方案也仍然存在一定的问题，

比如手术过程中往往会出现椎弓根螺钉断裂问题，这可能是

由于连接棒使用不正确、植骨融合不服帖以及手术方式不恰

当等原因所造成的，这也对医护人员的手术能力和专业素养

有着更高的要求。手术医师需要能够结合患者的实际病情，

合理的掌握手术时机以及手术方法，使得连接棒能够合理的

植入，植骨融合更加快速稳定，并对内固定物进行及时清除，

防止钉棒断裂问题，充分发挥椎弓根钉棒系统的固定作用和

促进恢复作用 [�]。

通过实践可以发现，后路短节段椎弓根螺钉进入前方椎

体之后，能够通过螺钉的作用传导矫正力到脊柱，在力学上

也将之称为张力性固定方法。可以在三维空间的多个自由度

方向进行骨折的复位以及矫正，能够有效解决解剖复位难以

复位的胸腰椎骨折问题。其次，后路椎弓根钉棒的手术方法

的应用由于其短节段固定的特点，可以有效避免长节段固定

对患者活动产生的影响，避免出现平背畸形和慢性腰痛等并

发症，保留患者正常的运动功能，降低神经系统损伤的概率，

提高脊柱的稳定性，更加安全和可靠 [�]。手术之前患者需要

经过&�、;线片以及0/�术前检查，对骨折部位、骨折类型、

骨折程度进行充分的了解和评估，为治疗方案的制定提供充

足的数据支持，明确脊髓受压情况，并决定是否在手术过程

中进行减压以及减压的范围和减压的方式。手术过程中需要

采用 &臂型机准确定位患者的进钉深度以及进针角度，在相

关设备的辅助下，需要及时调整角度偏移问题，避免强行穿

破而引起患者神经根部和椎弓根管壁的损伤。通常情况下，

螺钉的进入深度一般为椎体的 ��%左右，结合患者骨折情况

选择适合直径的螺钉，以保证螺钉的强度 [�]。

5�结语

综上所述，经后路椎弓根钉棒系统内固定治疗方法是当

前临床上常见的胸腰椎骨折的治疗方法，具有安全、可靠性

高，固定牢靠，不易脱落等优势，能够达到良好的固定效果。

本文通过对我院收治的患者的术后恢复情况以及质量情况进

行分析能够发现，经后路椎弓根钉棒系统内固定治疗术有着

显著的临床治疗效果，值得在临床上广泛推广。
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