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在骨科外伤中，下肢骨折也是比
较常见的。人体下肢的肌肉力量大，
下肢骨骼一旦发生断裂，如胫骨骨折，
很容易导致断骨错位，手术中人力牵
拉复位需要费很大的力气，而且一旦
力道有变化，会导致手术操作出现偏
差，影响手术效果。

从几年前开始，一款特别的手术
辅助架应用到了宁大附院手术室里，
只要把患者的小腿固定在这个架子
上，医生能轻松帮患者做好断骨复位，
而且有器械辅助，不容易发生位置的
移动，让医生操作起来更省心。

“刚开始这款手术辅助用支架主要
用在小腿手术中，后来我发现大腿手术
也同样适用，大腿的股骨骨折复位和固
定需要更大的力道。”董文伟介绍，2015
年，这款“胫骨骨折闭合复位手术架”获
得了发明专利，利用这款手术架再加上
微创技术，可以让股骨骨折患者获得更
好的恢复，手术后不能自如下蹲的后遗
症明显减少。

伤口
从10厘米
到1.5厘米
微创技术
让锁骨骨折患者
告别难看的疤痕

微创技术治疗锁骨骨折，
使得患者的伤口从 10 厘米缩
小到 1.5 厘米。宁大附院骨外
科学是宁波市医学重点学科，
作为该院骨科中心重要组成部
分，近年来，创伤骨科将多项专
利技术、微创技术应用到临床
实践中，让众多外伤患者受
益。同样是利用微创技术，手
外科每年也帮助几百位患者解
决了手部的顽疾。
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30岁女白领锁骨骨折
手术后依然能穿吊带

在所有的骨科外伤中，锁
骨骨折是临床上比较常见的一
种。传统的锁骨骨折手术后，
患者肩上的疤痕有10厘米左
右。在宁大附院创伤骨科，一
项微创技术能使此类患者的手
术疤痕缩小到1.5厘米。

锁骨骨折是骨科外伤中比
较常见的一种，锁骨呈S形，用
传统的方法手术，切口在10厘
米左右。“锁骨骨折有80%左右
发生在中段，很容易移位，移位
明显的患者常常需要手术治
疗。”宁大附院创伤骨科董文伟
主任介绍，传统的手术方法不
但疤痕长，手术相关并发症也
更多，常遇到年轻患者因为担
心疤痕难看而抗拒手术。

能不能采用微创的办法，
既固定好患者的锁骨，又缩短
疤痕？从2020年开始，董文伟
尝试用微创的办法为患者做锁
骨内固定手术，手术中只在锁
骨两头切开三个小口。实践证
明，这样做虽然对医生来说操
作更复杂，手术中需要X射线
辅助手术，医生每次都要暴露
在射线中，但手术效果不打折
扣。经过多次实践后，董文伟
把手术切口进一步缩小，只需2
个分别为1厘米和0.5厘米的
伤口，就能为患者完成手术。

“手术完只有两个小小的
疤，其中一个疤还能被内衣肩
带挡着，穿着吊带上街也完全
没问题。”一位30岁的女白领
因为摔伤导致锁骨中段骨折，
刚开始她担心疤痕拒绝手术，
听说可以采用微创方式才欣然
接受。手术后她恢复良好，一
周以后，伤侧的手臂就能自如
上举。

董文伟介绍，这种微创锁
骨骨折手术方式具有切口小、
损伤小、恢复快的优点，目前科
室已经开展了100多例。2020
年，这项微创技术的研究成果
刊发在《中华骨科杂志》上。

半夜睡着睡着，莫名其妙
就被麻醒了，整个右手手指
都没了知觉，只能不停地甩
手、搓手，才稍稍缓解一些。
这是50岁的杨青（化名）在就
医前一个月内的状态。

当时他出现手麻的症状已
经有2年，一开始还比较轻微，
但到了后来，他几乎每个晚上
都会因为手麻醒来，严重影响
他与家人的生活质量。无奈之
下，杨青只能寻求医生的帮助，
但一番东奔西跑后，他的手麻
还是没有查出原因，也没有丝
毫好转的迹象。

“这位患者到我们这里时，
他跟我说他已经在他家那边的
医院做过理疗、针灸等，但都不
见效。”宁大附院手外科左荣跃
主任告诉记者，最终杨青是在
村里人的介绍下来到了宁大附
院，经过查体、肌电图检查并结
合症状分析，他很快被诊断为
腕管综合征。

据左荣跃介绍，腕管综合

征是手腕部的正中神经在腕
管内受到各种原因的卡压，产
生以手指感觉运动异常为特
征的一种疾病，是周围神经卡
压最常见的一种，而杨青的腕
管综合征已经达到了“重度”
的级别，很难再通过保守治疗
治愈。

“在我对他进行了详细说
明后，他很快就同意了做微创
腕管切开减压术，这个手术是
我觉得最适合他的，也是最高
效的。手术在当天下午就顺利
完成了。”

左荣跃说，手术过程中还
发生了一个小插曲——做完
手术后，他看见杨青仍躺在手
术台上一动不敢动，当他告诉
杨青手术已经完成时，对方一
脸不敢相信地问他：“怎么会
这么快？”直到看见医生们都
已经开始准备下一台手术了，
杨青才确信自己的手术真的做
完了。手术后，杨青的手再也
不会发麻了。

据了解，在腕管综合征微
创手术这一领域，宁波大学医
学院附属医院走在了全市前
列。近5年来，该院手外科已熟
练开展了超过300例这样的微
创手术。

“通过微创手术来治疗腕
管综合征，具有麻醉面积小、时
间短、创伤小、零出血、痛苦少
等优点。比如这位50岁的患
者，我们对他的麻醉面积比一
个硬币大不了多少，而他的伤
口也只有2厘米而已。”左荣跃
介绍，除了腕管综合征，腱鞘炎
也是在日常门诊中遇到较多的
一种疾病，占门诊患者的两到
三成。

“前几天，一位年近60岁的
女性患者就因为得了腱鞘炎来
到我们医院。当时她的中指和
大拇指疼得非常厉害，两根手

指活动受限也很严重，止痛膏、
小针刀、打封闭……很多方法
都试过了，就是没效果。后来
我们建议她做微创手术，手术
后手指已经完全好了。”左荣跃
说。

据介绍，目前宁波大学医
学院附属医院手外科在断指
（肢）再植、四肢严重创伤的保
肢治疗、四肢组织缺损的显微
修复、周围神经卡压治疗（如腕
管综合征治疗）、腱鞘炎治疗等
专业方向上已经形成了自己的
特色。而为了促进学科的进一
步提升，左荣跃正带领团队成
员努力做好科研、教学、科普等
工作，希望通过探索更高效的
治疗方法，为广大患者带去福
音。
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各种“手”的问题
他们用高效的治疗方法来解决

50岁患者半夜会被手麻醒
一次微创手术为他解决顽疾

发明专利技术应用于临床
助力医生精准高效完成手术
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