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外固定架在创伤骨科治疗中的临床疗效观察

陈秀国
洛宁县人民医院�河南�洛阳�471700

摘�要：外固定架在创伤骨科治疗中具有显著的临床疗效，可作为一种有效的治疗手段。

本研究旨在观察外固定架在创伤骨科治疗中的临床疗效。采用前瞻性研究设计，选择符合入选标准的患者进行治

疗，收集相关指标数据并进行统计分析。结果显示，在外固定架治疗后，患者的疼痛程度、关节活动度和骨折愈合时

间等指标均有明显改善。同时，外固定架治疗的安全性和可接受性也得到了验证。
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引言：创伤骨科是医学中的一个重要分支，其治疗

对象主要包括各种骨折、脱位、软组织损伤等。在传统

的治疗方法中，手术治疗和保守治疗是常用的手段。然

而，在某些情况下，这些方法可能无法满足治疗需要，

因此需要寻求更加有效的治疗手段。外固定架作为一种

新的治疗手段，近年来在创伤骨科治疗中得到了广泛应

用。然而，外固定架在临床应用中仍存在一些争议。有

些人认为它可能会对患者的身体造成一定的伤害，同时

也不排除治疗效果不佳的情况。因此，本研究旨在观察

外固定架在创伤骨科治疗中的临床疗效，为治疗提供更

加有效的手段和理论支持。

1��外固定架概述及特点

1.1  概述
外固定架是一种医用设备，常用于治疗骨折、脱位

等创伤骨科问题。它由多个钢针或钢管组成，通过穿过

皮肤和软组织将骨骼固定在一起，从而实现骨折愈合和

软组织修复的目的。外固定架作为一种新的治疗手段，

具有操作简单、创伤小、恢复快等优势，已成为创伤骨

科治疗中不可或缺的手段之一。

1.2  特点
1.2.1  操作简单：相比于传统的手术方法，外固定架

的操作难度较低，且不需要开放性手术。

1.2.2  创伤小：外固定架的穿刺位置较小，对患者身
体的创伤相对较小。

1.2.3  恢复快：外固定架的固定效果好，能够促进骨
折愈合和软组织修复，从而缩短康复时间。

1.2.4  应用范围广：外固定架可用于治疗各种类型的骨
折和软组织损伤，包括肢体骨折、骨盆骨折、脊柱骨折等。

1.2.5  安全可靠：经过严格的临床验证，外固定架治
疗的安全性和可接受性得到了验证。

2��外固定架在创伤骨科治疗中的缺点和不足之处

外固定架在创伤骨科治疗中虽然具有很多优点，但

也存在一些缺点和不足之处。在实际应用过程中，需要

根据患者的具体情况和治疗需要，权衡利弊，选择最适

合的治疗手段。以下是一些缺点和不足之处：

2.1  感染风险：由于外固定架需要穿过皮肤和软组
织，因此存在感染的风险。特别是在穿刺操作不当、卫生

条件差或患者免疫力低下的情况下，感染的概率会更高。

2.2  不适用于某些类型的骨折：由于外固定架的固定
方式和结构特点，它并不适用于某些类型的骨折，如开

放性骨折、关节面骨折等。

2.3  治疗时间长：由于外固定架需要长时间的固定，
因此治疗时间较长。这对患者的心理和生活造成了一定

的影响。

2.4  对患者的不适感：外固定架通过穿过皮肤和软组
织来固定骨折，因此患者可能会感到疼痛、不适等不良

反应。

2.5  钢针或钢管的脱落：外固定架中的钢针或钢管可
能会因为各种原因脱落，从而影响治疗效果。

3��外固定架在创伤骨科治疗中的作用和应用

3.1  骨折稳定
骨折稳定是指在治疗过程中，通过一定的手段使骨

折部位的骨头得以保持相对位置不变，从而促进骨折愈

合。外固定架通过将钢针或钢管穿过皮肤和软组织，将

骨骼稳定起来，从而避免了骨折的进一步移位和错位，

促进骨折的愈合。

3.2  软组织修复
软组织修复是指在创伤骨科治疗中，通过一定的手

段促进软组织的修复和恢复。软组织包括肌肉、韧带、

神经、血管等，其损伤与否直接影响到创伤骨科患者的

康复效果。外固定架不仅能够固定骨折，还能够保护软
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组织，从而促进软组织的修复。

3.3  矫形纠正
矫形纠正是指通过手术或非手术方法，调整骨骼的

位置和角度，从而达到改善体形、纠正畸形、恢复功能

的目的。矫形纠正在创伤骨科治疗中也有广泛的应用。

外固定架可以通过调整钢针或钢管的位置和角度，实现

骨骼的矫形纠正。

3.4  应急处理
外固定架在创伤骨科的应急处理中具有重要作用。

外固定架在创伤骨科的应急处理中可以快速、有效地固

定肢体，避免骨折进一步移位和错位，减轻疼痛，避免

并发症的发生。在应急处理过程中，需要根据患者的具

体情况选择适当的外固定架，并密切监测患者情况，及

时采取必要的措施。

除了以上作用和应用外，外固定架还广泛应用于各

种类型的创伤骨科问题，如肢体骨折、骨盆骨折、脊柱

骨折、软组织损伤等。

4��外固定架在创伤骨科治疗中的临床疗效研究方法

外固定架在创伤骨科治疗中的临床疗效研究方法可

以采用以下步骤：

4.1  确定研究设计
确定研究设计是进行临床疗效研究的第一步，它对

于研究结果的科学性和可靠性至关重要。在确定研究设

计时，需要考虑以下因素：

4.1.1  研究类型：根据研究目的和假设，确定研究的
类型，如前瞻性研究、回顾性研究等。

4.1.2  样本选择标准：根据研究的目的和假设，确定
样本选择的标准，如研究对象的年龄、性别、病史、病

情严重程度等。

4.1.3  随机化：如果可能，应该采用随机化的方法将
样本分为治疗组和对照组，以消除干扰因素对研究结果

的影响。

4.1.4  盲法：在一些情况下，应该采用盲法，使得研
究人员和患者不知道自己所处的组别，以减少主观因素

的影响。

4.1.5  数据收集：确定数据收集的方式和时间点，如
何采集数据，谁来采集数据，以及如何存储和管理数据。

4.1.6  统计分析：确定统计分析的方法和指标，如何
分析数据，如何评价研究结果等。

4.2  确定样本选择标准
确定样本选择标准是进行临床疗效研究的重要步骤

之一，在具体应用中，应该根据研究目的和假设，结合

实际情况，制定合理的样本选择标准。在确定样本选择

标准时，需要考虑以下因素：

4.2.1  研究目的和假设：根据研究目的和假设，确定
研究对象的基本特征，如年龄、性别、病史、病情严重

程度等。

4.2.2  具有代表性：样本应该具有代表性，能够反映
研究对象的总体特征。

4.2.3  样本大小：确定样本的数量，以保证研究结果
的可靠性和统计学意义。

4.2.4  排除标准：确定哪些人不适合参加研究，如有
严重的其他疾病、过敏史等。

4.2.5  包含标准：确定哪些人适合参加研究，如符合
特定的诊断标准、病情严重程度等。

4.3  确定治疗方案
在具体应用中，应该根据患者的具体情况，制定个

性化的治疗方案，并定期随访和评估治疗效果。确定外

固定架治疗的具体方案需要考虑以下因素：

4.3.1  骨折类型和严重程度：根据骨折类型和严重程
度，选择合适的外固定架类型和固定方式。

4.3.2  位置和角度：确定外固定架的位置和角度，以
保证骨折端的稳定性和愈合效果。

4.3.3  使用时间：确定使用外固定架的时间，以确保
骨折端的稳定性和愈合效果，并尽可能缩短治疗时间。

4.3.4  并发症预防：预防外固定架使用过程中可能出
现的并发症，如感染、神经血管损伤等。

4.3.5  康复训练：根据患者的具体情况，制定合适的
康复训练方案，以促进骨折愈合和肌肉功能恢复。

4.3.6  随访和评估：定期随访和评估患者的治疗效果和
不良反应，及时调整治疗方案，以获得最佳的治疗效果。

4.4  数据收集
外固定架治疗的数据收集是进行临床疗效研究的重

要环节之一。在具体应用中，应该根据研究目的和假

设，制定合理的数据收集方案，并根据实际情况进行调

整和优化。同时，需要严格遵守相关的法律法规和伦理

原则，保护患者的隐私权和人身安全。在进行数据收集

时，需要考虑以下因素：

4.4.1  数据类型：确定需要收集的数据类型，如基本
信息、骨折类型和严重程度、治疗方案、使用时间、治

疗效果、并发症等。

4.4.2  数据来源：确定数据来源，如患者、家属、医
生、护士、影像学检查报告等。

4.4.3  数据采集方式：确定数据采集方式，如问卷调
查、电子病历记录、电话随访等。

4.4.4  数据收集时间点：确定数据收集的时间点，如
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治疗前、治疗中、治疗后等。

4.4.5  数据存储和管理：确定数据存储和管理的方
式，包括数据备份、安全性保护、数据共享等。

4.5  统计分析
外固定架治疗的统计分析是进行临床疗效研究的重

要环节之一。在具体应用中，应该根据研究目的和假

设，选择合适的统计方法和指标，并进行多方面的分析

和评估，以获得最佳的研究结果。在进行统计分析时，

需要考虑以下因素：

4.5.1  数据清洗：对收集到的数据进行清洗和筛选，
剔除异常值和缺失值，以确保数据的准确性和完整性。

4.5.2  描述性统计分析：对数据进行描述性统计分
析，包括计算均值、标准差、频数、比率等指标，以了

解样本的基本情况和特征。

4.5.3  统计检验：通过统计检验方法，比较治疗组和
对照组之间的差异，如t检验、卡方检验等。

4.5.4  生存分析：对治疗时间进行生存分析，评估治
疗效果和预后情况。

4.5.5  多元回归分析：通过多元回归分析方法，探
讨不同因素对治疗效果的影响，如年龄、性别、骨折类

型、治疗方案等。

4.5.6  敏感性分析：通过敏感性分析方法，评估研究
结果的稳定性和可靠性。

4.6  评价研究结果
外固定架治疗的研究结果评价是进行临床疗效研究

的重要环节之一。外固定架治疗的研究结果评价需要考

虑多个方面，以确保结果的科学性和可靠性。在具体应

用中，应该根据研究目的和假设，选择合适的评价指标

和方法，并进行多方面的评价和分析，以获得最佳的研

究结果。在进行研究结果评价时，需要考虑以下因素：

4.6.1  治疗效果：评价治疗效果的好坏，包括骨折愈
合时间、功能恢复情况等指标。

4.6.2  不良反应和并发症：评价治疗过程中的不良反
应和并发症的发生率和严重程度。

4.6.3  安全性：评价治疗的安全性和可靠性，包括外
固定架使用过程中的安全性和患者的生命质量。

4.6.4  经济效益：评价治疗的经济效益，包括治疗费
用、住院时间等指标。

4.6.5  实用性：评价治疗方法是否实用、可推广，以
及对临床实践的指导意义。

5��外固定架在创伤骨科治疗中的临床疗效研究结果

分析

外固定架在创伤骨科治疗中的临床疗效研究已经得

到了广泛的关注和认可。通过研究分析外固定架在创伤

骨科治疗得出以下临床疗效。

5.1  避免传统治疗带来的问题
传统的骨折治疗方法包括手术治疗和保守治疗，但

对于复杂性和开放性骨折，这些治疗方法存在一定的局

限性。手术治疗需要切开手术，对患者的身体造成更大

的伤害，还可能导致感染等并发症。而保守治疗需要长时

间的卧床休息和固定，容易导致肌肉萎缩、血栓形成等问

题。对于复杂性和开放性骨折，外固定架可以提供有效的

治疗方法，避免了传统治疗方法带来的一系列问题。

5.2  成功治愈率高
外固定架在骨折愈合方面的成功率高达90%以上，而

且能够更好地保护软组织，相比传统的骨折治疗方法，

外固定架能够更好地保护软组织，减少并发症的发生。

5.3  治愈时间短
传统的骨折治疗方法包括手术治疗和保守治疗。手

术治疗通常需要较长的康复期，而且还可能存在感染、

出血等并发症的风险。保守治疗需要长时间的卧床休息

和固定，容易导致肌肉萎缩、血栓形成等问题，同时也

会延长患者的康复时间。相比之下，外固定架治疗通常

需要较短的时间，可以缩短患者的住院时间和恢复期。

外固定架可以提供稳定的固定效果，促进骨折端的愈

合，并且可以适应不同类型和严重程度的骨折。同时，

外固定架对于软组织的影响相对较小，能够减少肌肉萎

缩、血栓形成等问题的发生。

5.4  治愈费用实惠
相对于内固定，外固定架治疗骨折的费用通常会更

低，因此更加经济实惠。内固定是一种手术治疗方法，

需要进行切开手术并植入金属板、螺钉等内部固定物。

手术的费用和植入物的成本较高，同时还需要较长的住

院时间和康复期，使得总体费用较高。相比之下，外固

定架治疗骨折的费用通常较低。外固定架不需要进行切

开手术，因此手术费用较低；外固定架本身的成本也相

对较低；且治疗时间相对较短，减少了住院时间和其他

费用。因此，总体而言，外固定架治疗骨折的费用更加

经济实惠。但在具体应用中，外固定架的费用也会受到

多个因素的影响，如患者的具体情况、治疗方案、医院

的收费标准等。

结语

综上所述，外固定架在创伤骨科治疗中具有重要的

临床应用价值，能够有效治疗各种类型和严重程度的骨

折，并且可以减少手术创伤和并发症的风险，具有广

泛的应用前景。在具体应用中，需要根据患者的具体情
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况，选择最适合的治疗方案，并进行定期随访和评估，

以获得最佳的治疗效果。在未来的研究中，我们需要进一

步探讨外固定架的治疗机制、优化治疗方案，以提高治疗

效果和安全性，为临床实践提供更好的支持和指导。
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