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不同方法治疗老年型骨质疏松症患者转子间骨折疗效分析 

叶 斌 ，陈友燕 ，马 辉 ，孙 伟 ，周 扬 ，陆洋阳 ，谢 伟 ，张 驰 

[摘要]目的：探讨老年型骨质疏松症患者转子问骨折的不同治疗方法的临床疗效。方法：回顾分析 268例老年型骨质疏松症 

患者转子间骨折治疗临床资料；其中保守治疗68例，多枚空心钉内固定36例，Richard钉与抗旋转螺钉内固定136例，股骨近 

端髓内钉内固定 28例。结果：手术治疗 197例骨折愈合，平均愈合时间2．6个月，病死3例 ；保守治疗 62例骨折愈合，平均愈 

合时间4．2个月 ，病死22例；手术治疗效果明显优于保守治疗(P<0．O1)。股骨近端髓内钉和 Richard钉固定的患者未出现 

髋内翻，无内固定物折弯、皮质骨钉断裂等内固定物意外；多枚空心钉固定的患者中 17例出现轻度髋内翻。结论：老年型骨质 

疏松症患者转子间骨折应根据身体情况尽快选择适合的治疗方法，治疗宜优先考虑内固定手术；内固定的选择应按减少并发 

症、减少转子区骨量丢失、支撑牢固、骨折愈合快、功能恢复理想的顺序。 
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Clinical effective analysis of geriatric osteoportic patient with intertrochanteric hip fracture 
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[Abstract]Objective：To compare the clinical effect of elderly patients with osteoporotic intertroehanteric fracture with the different 

treatment．M ethods：Two hundred and sixty—eight old patients with osteoporotic intertrochanteric fracture were investigated 

retrospectively．All patients were divided into expectant treatment group(68 cases)，the hollow nail group(36 cases)，Richard nail group 

(136 cases)，and proximal femoral nail(PFN)(28 cases)．Results：Theie were 200 patients that underwent the surgical treatment．One 

hundred and ninty—seven patients received fracture healing and 3 patients died．The average healing time was 2．6 months．Meanwhile，in 

the conservative treatment group 62 patients received fracture healing and 22 patients died．The average healing time was 4．2 months． 

The effect of the surgical treatment is better than the conservative treatment(P<0．01)．There were no coxa vara，the internal fixation 

bending，cortical bone screw implant rupture in the PFN and Richard screw fixation treatment group．The coxa vara occurred in 17 

patients with cannulated screws fixation．Conclusions：Elderly patients with osteoporotic intertrochanteric fractures should be treated on 

the basis of the body condition as soon as possible．The internal fixation treatment should be given priority．The ideal internal fixation 

should be to reduce complications，reduce bone loss in the intertrochanteric area，strongly sustaining，fracture healing，functional recovery． 
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老年型骨质疏松症发病率 45岁以上约 50％， 

50岁以上约70％，75岁以上约90％，老年型骨质疏 

松症患者最容易并发骨折，其引起骨折的发病率占 

骨折的30％ ～40％，其中髋部骨折占30％以上；老 

年患者髋股骨折保守治疗病死率达 34．6％，存活者 

约50％遗留残废和功能障碍，而手术治疗病死率仅 

17．5％，存活者很少遗留残障  ̈ 。本文就老年型 

骨质疏松症患者转子间骨折的不同治疗方法的临床 

疗效作一比较。 

1 资料与方法 

1．1 一般资料 2005～2009年，我院收治老年型 
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骨质疏松症患者转子间骨折 268例，男 96例，女 

172例；年龄56～99岁。左侧 129例，右侧 139例。 

保守治疗68例，手术治疗200例。转子间骨折类型 

按照 Evans—Jensen分类法 I A型 12例，I B型 21 

例，ⅡA型75例，I1 B型 98例，Ⅲ型62例。老年型 

骨质疏松症程度按照 Singh指数分级5级8例，4级 

32例，3级 192例，2级36例。 

1．2 方 法 

1．2．1 保守治疗 保守治疗 68例，其中皮牵引 32 

例，股骨髁上骨牵引 26例，胫骨结节骨牵引 10例。 

视骨折类型将患肢置中立位或轻度外旋位，根据床 

边摄片调整牵引重量至复位较满意。 

1．2．2 手术治疗 手术治疗200例，其中 162例于 

伤后 2～6天内手术，术前常规作皮牵引；38例患有 

内科疾病经治疗于伤后 7～21天手术，术前常规骨 

牵引，其中股骨髁上骨牵引 26例，胫骨结节骨牵引 

12例。视骨折类型将患肢置中立位或轻度外旋位， 
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根据床边摄片调整牵引重量至复位较满意。 

1．2．3 内同定方法选择 I A型 2例、I B型 6 

例、ⅡB型 28例L大J内科疾病选择多枚空心钉内固 

定，其中 I A型6例、I B 型7例、ⅡA型 12例、ⅡB 

型3例均选择股骨近端髓内钉(PFN)内固定；多枚 

空心钉内同定36例和PFN内同定28例中没有2级 

的老年型骨质疏松症患者。IA型 2例、IB型5例、 

ⅡA型43例、ⅡB型34例采用 Richard钉和 1枚空 

心钉相结合同定，Ⅲ型52例均采用 Richard钉、大转 

子接骨板和 1枚空心钉相结合同定。 

1．2．4 内固定操作细节选择 所有位于股骨颈内 

的主钉均平行股骨距，位于股骨颈中后下 1／4～1／3 

空间内；位于股骨颈内的非主钉在髋部正位片上与 

主钉平行；4、5级老年型骨质疏松症患者位于股骨 

颈内的非主钉在髋部侧位片上与主钉平行或重叠， 

2、3级老年型骨质疏松症患者位于股骨颈内的非主 

钉在髋部侧位片上与主钉交叉成角。 

1．3 康复训练 术后不使用皮牵引或穿丁字鞋，抗 

骨质疏松治疗均刚鹿瓜多肽、钙尔奇及鲑鱼降钙素 

规范治疗。术后为防止血栓形成造成肺梗死、脑梗 

死及心肌梗死，抗凝药物使用 10天(凝 功能延长 

者除外)。术后第 2天上身床每天抬高 45。～60。 

3～4次，常规应用抗生素3～5天。术后 2～3天即 

鼓励患者在床上作患肢功能锻炼；5级老年型骨质 

疏松症患者第 2周开始康复训练，3周后扶双拐下 

地非负重行走；4级老年型骨质疏松症患者第 3周 

开始康复训练，4周后扶双拐下地非负重行走；2、3 

级老年型骨质疏松症患者第 5周开始康复训练，7 

周后扶双拐下地非负重行走；8～l2周视骨折愈后 

情况单拐部分负重行走。 

1．4 统计学方法 采用秩和检验。 

2 结果 

2．1 疗效 268例随访 1～36个月。200例手术患 

者中，197例骨折全部愈合，骨折愈合时间1．5～3个 

月；闱手术期病死 3例，其rf1，脑梗死死亡 1例，肺梗 

死死亡 1例，重症肺炎死亡 1例。68例保守治疗 62 

例患者骨折愈合，愈合时间 3～7个月；愈合患者均 

有不同程度的畸形，6例骨不连；6周内并发内科病 

死 12例，骨折严重畸形愈合活动不便的患者 48周 

内并发内科病死l0例。按髋关节功能疗效评定标 

准 评定疗效。手术治疗效果明显优于保守治疗 

(P<0．01)(见丧 1)。 

2．2 内固定相关并发症 PFN和 Richard钉 固定 

的患者未 现髋内翻，无内同定物折弯、皮质骨钉断 

裂等内同定物意外；12例 2、3级老年型骨质疏松症 

l097 

患者 Richard钉主钉出现股骨头颈向 【 部分切割与 

空心钉碰撞后未再移位；PFN同定的 3级老年型骨 

质疏松症患者均出现了骨折部位严重的压缩滑动， 

Richard钉同定的2、3级老年型骨质疏松症患者骨 

折部位压缩滑动较少；多枚空心钉同定的患者骨折 

愈合后骨质疏松稍加重，其中 17例出现轻度髋内 

翻。PFN和 Richard钉同定的患者骨折愈合后骨质 

疏松无明显加重 。 

表 1 两种治疗方法疗效比较(n) 

3 讨论 

本组病例显示老年型骨质疏松症患者转子间骨 

折保守治疗病死率、畸形残障率均远高于手术治疗 

患者，这与文献  ̈ 报道一致 ，主要是冈为手术 内同 

定解决 lr骨折处的稳定问题， 此骨折愈合时问、绝 

对卧床时问都远远低于保守治疗，从而使卧床并发 

症和骨折不稳定移位的发生率大大降低。很显然， 

及时进行恰当有效的手术治疗是老年型骨质疏松症 

患者转子间骨折治疗的最佳选择，所以老年型骨质 

疏松症患者转子问骨折治疗原则为尽早手术与功能 

锻炼 。 

本组多枚空心钉同定患者骨折愈合均有轻度髋 

内翻，说明多枚钉不能牢同阻止股骨头受力后颈干 

角的改变；由于多枚空心钉同定不具有强有力的纵 

向承受负荷能力，所以不能让患者进行早期负荷锻 

炼，这就是多枚空心钉同定的患者骨折愈合后骨质 

疏松稍加重的原因。但多枚空心钉同定是一种微创 

方法，对不能耐受较大创伤手术患者是解决绝对卧 

床和缩短骨折愈合时间较为理想方法。 

髓内钉系列具有结构坚强、同定可靠和微损伤 

特点。PFN对骨质疏松患者的同定虽具有抗旋转作 

用，但股骨颈内两根钉立体空间平行位置是不可改 

变的，所以它无法彻底阻止 目’折部位的压缩移位；髓 

内钉系列还可造成转子区骨量的丢失，且可损伤骨 

内膜血供系统；髓内钉系列对骨髓的破坏增加 J，脂 

肪栓塞的发生几率。 

单纯的 Richard钉固定虽然有坚强的纵向力支 

持，但 由于骨质疏松症患者骨折端骨质脆性高， 

Richard钉主钉存股骨颈 内几 乎没有抗骨折端 的旋 

转作用；当骨折端以 Richard钉主钉为轴做旋转运 

动活动时，骨折端参差交错骨质发生骨折使骨折端 



 


