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·医学新闻 ·

多科协作为髋部骨折百岁老人成功 “接骨 ”

　　2010年 4月 , 因不慎摔倒造成髋部骨折的百

岁老人刘奶奶 , 在北京协和医院骨科 、 麻醉科 、

内科 、 ICU等多科协作下 , 成功地接受了 “接骨 ”

手术 , 并顺利出院。

2010年 4月 15日晚 , 体弱贫血并患有严重骨

质疏松症的刘奶奶因站立不稳 , 不小心跌倒在地 ,

之后右腿根部顿时肿胀起来 , 疼痛难忍 。家人马

上叫救护车将她送到北京协和医院国际医疗部 , X

光片显示右股骨粗隆间骨折 , 移位明显 , 需尽快

手术治疗。

协和骨科专家们首先为刘奶奶做了牵引治疗 。

随后 , 立即组织骨科 、 内科 、 麻醉科 、 ICU等科

室多位专家会诊评估 , 认为老人各方面情况尚可 ,

应能耐受手术 。百岁老人手术显然存在很大风险 ,

但若放弃手术 , 老人不仅要忍受巨大的疼痛 , 而

且会丧失站起来的机会 , 随时还可能发生泌尿系

统感染 、 肺部感染 、 褥疮等多种并发症 , 生活质

量会受到严重影响。

经专家充分讨论 、 并征得家属同意 , 为老人

施行了安全麻醉条件下的闭合复位 、 股骨近端髓

内钉内固定术。手术由骨科创伤中心张保中教授

主刀 , 罗爱伦老主任 、 黄宇光主任等亲自为老人

麻醉 。经过大家的共同努力 , 手术仅用了 40多分

钟就顺利完成 , 术中出血不到 100 ml。术后刘奶

奶在清醒状态下安返病房 。在病房医护人员的悉

心照料下 , 刘奶奶一周后就可以在床边坐起 , 两

周后能下地站立 , 三周左右就能扶拐行走了 。刘

奶奶笑着说 , “我现在最大的愿望是还能继续做家

务 , 自己打理生活起居 ”。

中华医学会创伤分会委员张保中教授介绍说 ,

刘奶奶此次骨折属于粗隆间骨折 , 是髋部骨折的

一种 , 也是老年人常见的骨折之一 。目前美国每

年有 35万例髋部骨折 , 其中约一半为粗隆间骨

折 , 由此推断中国也有近似比例的髋部骨折病例 。

过去由于整体医疗技术水平的落后和医疗器械的

匮乏 , 遇此类情况多采取保守治疗 , 结果常引起

褥疮 、 肺炎 、 泌尿系感染 、 骨折畸形愈合或不愈

合 、 深静脉血栓等各种并发症 , 约有一半患者在

半年内死亡 。近年来 , 随着医疗水平的提高 , 高

龄骨折患者采取手术治疗在国内被广泛接受 。以

北京协和医院为例 , 高龄髋部骨折患者的内固定

手术每年约 100多例 , 成功率 95%以上 。仅 2010

年 4月份 , 协和骨科就为 5位 90岁以上的高龄骨

折患者实施了此类手术 。过去 1台髋部骨折手术

需要 3 ～ 4h、 出血量多 , 手术风险很高 , 术后恢

复差;而现在做手术只需 0.5 ～ 1 h, 出血量可控

制在 200ml以内 , 内固定的牢固度也有了显著提

高。

(北京协和医院宣传处　陈明雁　段文利)


