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·临床研究·

骨通贴膏配合手法复位联合小夹板外固定术
治疗桡骨远端骨折疗效

张在田
（长白县人民医院 外科，吉林  长白  134400）

0　引言

治疗桡骨远端骨折就是为了恢复患者腕关节的稳定性和

功能。治疗骨折的传统手法就是手法复位联合小夹板外固定

术，这种治疗方法的不足之处是患者手术后需要承受剧烈疼

痛，手术后腕关节的功能恢复程度低 [1]。为了探究更好的治

疗方法，本研究将针对我院 60 例桡骨远端骨折进行对比研究，

具体报告如下。

1　资料与方法

1.1　一般资料。将 2016 年 3 月至 2017 年 3 月我院收治的 60
例桡骨远端骨折患者作为研究对象，纳入标准：患者被确诊

为将全部患者桡骨远端骨折，并且骨折的时间没有超过 7 天，

患者同意采取的治疗方法。排除标准：患者存在严重的侧肢

体畸形，骨折时间超过 7 天，有严重的肌肉、神经以及血管

损伤，有其他严重的心、肾、脑等脏器疾病。在全部患者均

符合标准的情况下，均分为对照组和观察组，每组患者各 30
例，观察组患者有男 16 例，女 14 例；年龄在 22-56 岁，平

均（35±3.6）岁，对照组患者有男 21 例，女 9 例；年龄在

25-64 岁，平均（38±4.1）岁，两组患者在一般资料比较上，

差异无统计学意义（P>0.05）具有可比性。

1.2　治疗方法

1.2.1　对照组患者进行手法复位联合小夹板外固定术治疗，

其具体内容是：手术时患者需要仰卧在手术台上，并用含有

20% 盐酸利多卡因的麻醉剂对患者进行局部麻醉，然后通过

固定的手法将患者的骨折部位进行复位，复位之后通过压力

垫和加板进行固定，手术 7 d 后患者需要每天进行 8 h 的牵

引负重，14 d 后将负重增加到 2 倍，直到复查结果显示骨痂

已经生长才可以停止，改为适当的关节锻炼 [2]。

1.2.2　观察组进行骨通贴膏配合手法复位联合小夹板外固定

术治疗。在对照组的基础上给患者加贴骨通贴膏，手术后患

者需要每 2 d 更换一次。

1.3　观察指标。比较两组患者在手术后 2 个月后腕关节疼痛

和肿胀的程度，根据视觉模拟评分法对患者的疼痛进行评估，

疼痛越严重分数越高，无疼痛为 0 分，最疼为 10 分。患者术

后治疗部位的肿胀程度采用骨折肿胀程度分级进行评估 [3]，

分数越高肿胀越严重，0 分：没有明显变化，1 分：肿胀中心

的周长小于 0.5 cm，2 分：肿胀中心的周长大于 0.5 cm 小于

1 cm，3 分；肿胀中心的周长大于 1 cm，存在水泡。

患者手术 5 个月腕关节功能情况进行评估，主要涉及的

有腕关节的疼痛情况，功能状况，活动的幅度，关节的握力，

评分越高说明关节功能恢复的越好，根据分数主要分为有良

中差四个等级。差：低于 60 分，中：60-70 分，良；80-90 分，

优：90-100 分。

1.4　统计学分析。采用 SPSS 17.0 软件处理实验数据，计量
资料使用（ ±s）表示，采用 t 检验；计数资料使用 χ 2 检验。

P<0.05 为差异具有统计学意义。

2　结果

2.1　比较两组患者在手术后 2 个月后腕关节疼痛和肿胀的程

度。两组患者在手术 2 个月后腕关节的疼痛和肿胀明显下降，

且观察组患者明显要比对照组患者低，比较差异具有统计学

意义（P<0.05）。

2.2　比较两组患者 5 个月腕关节功能情况。两组患者在手术

5 个月腕关节功能均有改善，且观察组患者明显要优于对照

组患者，比较差异具有统计学意义（P<0.05）。

3　讨论

本文通过将我院 60 例患者进行分组治疗，得出两组患

者在 2 个月后腕关节疼痛和肿胀的程度都明显下降，观察组

患者腕关节疼痛和肿胀的程度明显比对照组患者的低，观察

组患者手术后 5 个月腕关节功能情况和并发症发生率明显要

低于对照组，比较差异具有统计学意义（P < 0.05）。

综上所述，骨通贴膏配合手法复位联合小夹板外固定术

治疗桡骨远端骨折的效果显著，值得临床推广和应用。
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摘 要：目的   探讨骨通贴膏配合手法复位联合小夹板外固定术治疗桡骨远端骨折的治疗效果。方法   将 2016 年
3 月至 2017 年 3 月我院收治的 60 例桡骨远端骨折患者作为研究对象，将全部患者均分对照组和观察组，每组患
者各 30 例，对照组患者进行手法复位联合小夹板外固定术治疗，观察组进行骨通贴膏配合手法复位联合小夹板
外固定术治疗。治疗时间为 4 个疗程，每个疗程为 7 天，比较两组患者在手术后 2 个月后腕关节疼痛和肿胀的程
度，以及患者 5 个月腕关节功能情况。结果   两组患者在 2 个月后腕关节疼痛和肿胀的程度都明显下降，观察组
患者腕关节疼痛和肿胀的程度明显比对照组患者的低，比较差异具有统计学意义（P < 0.05）。观察组患者手术
后 5 个月月腕关节功能情况和并发症发生率明显要低于对照组，比较差异具有统计学意义（P < 0.05）。结论   骨
通贴膏配合手法复位联合小夹板外固定术治疗桡骨远端骨折效果显著，值得推广应用。
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