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髓腔内固定联合低强度脉冲超声对兔股骨中段骨折愈合作用研究 *
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摘要 目的：针对髓腔内固定联合低强度脉冲超声对兔股骨中段骨折愈合作用进行研究。方法：选择成年兔股骨中段骨折 40只，

作为本次的研究对象，将其平均分为对照组和观察组。所有兔子，在手术前禁水、禁食，对其右后肢进行备皮，称重、麻醉，对照组

实施髓腔内固定治疗，观察组实施髓腔内固定联合低强度脉冲超声治疗。治疗后 1、2、3、4周对兔子的骨折部位进行影像学检查

确定兔子的骨折线模糊情况，并在各周采集样品进行组织学检查。治疗 4周后对骨折愈合情况进行检查。结果：观察组愈合程度

I级、II级、II级比例均低于对照组相应比例，差异具有统计学意义（P＜0.05），观察组 IV级、V级比例分别为 35.0 %、55.0 %，均高

于对照组的 5.0 %、5.0 %，差异具有统计学意义（P＜0.05）；观察组兔子的在 1 w、2 w、3 w、4 w骨折线模糊程度评分高于对照组相

应时间评分，差异具有统计学意义（P＜0.05）。结论：在兔股骨中断骨折治疗中，实施髓腔内固定联合低强度脉冲超声，可以提高骨

折的愈合速度，加速骨折修复，整体治疗效果显著，可以在临床上进行推广实施。
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Effect of Intramedullary Fixation Combined with Low Intensity Pulsed
Ultrasound on the Healing of Middle Femur Fracture in Rabbits*

To study the effect of intramedullary fixation combined with low intensity pulsed ultrasound on the healing

of middle femoral fracture in rabbits. 40 adult rabbits with femoral fracture were divided into control group and observation

group. All rabbits should be banned from water and food before the operation, and their right hind limbs were prepared, weighed and

anesthetized. The control group was treated with intramedullary fixation, and the observation group was treated with intramedullary fixa-

tion combined with low intensity pulsed ultrasound. 1, 2, 3, and 4 weeks after treatment, the rabbit's fracture site was examined by imag-

ing to determine the blurring of the rabbit's fracture line, and samples were collected for histological examination every week. Check

fracture healing after 4 weeks of treatment. The proportion of healing degree of grade I, II and II in the observation group was

lower than that in the control group, and the difference was statistically significant (P<0.05). The proportion of grade IV and grade V in

the observation group was 35.0 % and 55.0 % respectively, which were higher than 5.0 % and 5.0 % of the control group, and the differ-

ence was statistically significant (P<0.05); the fuzzy degree score of fracture line in the observation group at 1 week, 2 weeks, 3 weeks

and 4 weeks was higher than that of the control group The difference was statistically significant(P<0.05). In the treatment of

fracture in rabbits, the speed of fracture healing can be significantly improved by the implementation of ultrasound in the treatment of

femoral fracture.

Intramedullary fixation; Low intensity pulsed ultrasound; Middle femoral fracture in rabbits; Fracture healing; Fracture

repair
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前言

骨科康复研究的热点和难点在于促进骨折修复，缩短愈合

时间，促使已经发生的延迟愈合和不愈合重新愈合。髓内针内

固定术是将大小、长短适合的髓针插置于骨折断端两侧的骨髓

腔内，使骨折得以固定的手术 [1,2]，髓内针有不同类型，如 "V"
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形、梅花形、三角形等。"V"形、梅花形、三角形髓内针，适用于

长管状骨骨折，三翼钉，适用于股骨颈骨折[3]；克氏钢针，常用于

手足的短骨骨折[4]。物理因子治疗被视为重要的干预手段之一。

大量体内外实验证实了低强度脉冲超声（Low Intensity Pulsed

Ultrasound，LIPUS）治疗骨折的有效性。低强度脉冲超声是一种

利用发射声波帮助治疗损伤的设备[5]。它通常用于治疗结缔组

织的损伤，以及帮助身体修复骨折。这种类型的超声波通常不

同于用于成像的部件用于成像的超声波通常在一定的空间内

具有更高的强度[6,7]。骨折的治疗中，超声波的使用，可以促进骨

折的愈合和修复，提高患者的康复速度[8]。为了更好的对超声波

在骨折中的应用效果进行分析，文章针对髓腔内固定联合低强

度脉冲超声对兔股骨中段骨折愈合作用展开了研究，从而为阐

明低强度脉冲超声促进骨折愈合的作用机制提供依据，具体

如下。

1 资料和方法

1.1 一般资料

选择成年兔股骨中段骨折 40只作为本次的研究对象，兔

子均经过相关的筛选，均符合试验要求。将兔子根据编号取随

机数字后平均分为对照组和观察组，每组 20例。对照组兔子的

体重在 2.0~3.0 kg，平均体重为（2.26± 0.23）kg，单笼饲养。观察

组兔子的体重在 2.0~2.8 kg，平均体重为（2.25± 0.25）kg，单笼

饲养。

1.2 研究方法

本次研究中的所有兔子，在手术前禁水、禁食，对其右后肢

进行备皮，称重、麻醉等。

对照组：实施髓腔内固定治疗。本组的兔子实施髓腔内固

定治疗，在兔子麻醉成功之后，将兔子放在动物试验台上，进行

常规的消毒铺巾，将兔子的右膝关节上方 2.0 cm处做一个手

术的股外侧切口，将兔子的股骨中段暴露出来，沿着兔子骨的

纵轴方向进行骨膜的切开，使用骨膜分离器对骨膜进行剥离，

同时使用线锯在兔子股骨中段距离挂接 3.0 cm的位置锯断股

骨，形成人造兔子股骨横断骨折模型，使用克氏针对兔子的股

骨骨折进行固定，在固定确定之后，使用碘伏、生理盐水等对兔

子的手术切口进行冲洗，然后进行逐层的缝合，使用 4万单位

庆大霉素对骨折部位进行局部的封闭，并使用石膏进行外部固

定，完成手术之后兔子进行分笼喂养，同时对兔子注射庆大霉

素预防感染发生，庆大霉素的使用剂量为 3 mg/kg，1次 /d，一

共进行 3 d。

观察组：实施髓腔内固定联合低强度脉冲超声治疗。本组

的兔子髓腔内固定治疗同对照组，在对照组的基础上加用低强

度脉冲超声治疗，在兔子完成手术后 24 h进行低强度脉冲超

声治疗，使用合适的超声探头，将超声仪器的探头紧贴兔子股

骨骨折部位的皮肤，在探头上涂抹耦合剂便于超声探头与兔子

的皮肤紧密的结合，在治疗的过程中超声探头进行固定，设定

的超声强度为 30 mW/cm2，频率设定为 1.5 MHz，脉冲宽度为

200 滋s，重复频率为 1 KHz，每天进行一次超声治疗，每次治疗

时间为 20 min。

治疗后 1、2、3、4周对兔子的骨折部位进行影像学检查确

定兔子的骨折线模糊情况，并在各周采集样品进行组织学检

查。治疗 4周后对骨折愈合情况进行检查。

1.3 观察指标

针对两组兔子的骨折愈合情况、骨折线模糊情况进行对比

分析。骨折愈合情况评价[9,10]：I级：无骨痂，骨膜反应轻度，边缘

模糊；II级：骨折间隙一半以上出现骨痂，骨架密度高于软组

织，股骨断端的边缘模糊；III级：骨折一半以上骨痂连接，骨痂

密度与髓腔密度接近；IV级：骨折一半以上骨痂连接，骨痂密

度与皮质骨密度相近，断端几乎消失；V级：骨痂密度与皮质骨

相同，与髓腔等想通，断端完全消失。

骨折愈合评价为，骨折线模糊情况评分[11,12]：0分骨折线清

晰可见，2分骨折线变模糊；4分骨折线模糊未消失，有牢固连

接现象；6分骨折线消失，被高密度骨痂代替；8分骨髓腔处谜

底开始降低；10分，骨髓腔处密度降低明显；12分骨髓腔完全

再通。

1.4 统计学方法

采用医学统计学软件 SPSS 25.0，对本次研究中的数据进

行处理，计数资料使用百分比或率（%）表示，采用卡方检验（x2）
或 Fisher检验，计量资料使用均值± 标准差（x± s）表示，并使
用独立样本 t检验，P＜0.05具有统计学意义。

2 结果

2.1 两组骨折愈合情况对比

观察组愈合程度 I级、II级、II级比例均低于对照组相应比

例差异具有统计学意义（P＜0.05），观察组 IV级、V级比例分

别为 35.0 %、55.0 %，均高于对照组的 5.0 %、5.0 %，差异具有

统计学意义（P＜0.05），具体见下表 1。

Note: Compared with the control group, *P<0.05.

表 1 两组兔子的骨折愈合情况[n(%)]

Table 1 Fracture healing of rabbits in two groups

Groups n Grade I Grade II Grade III Grade IV Grade V

Control group 20 4（20.0） 5（25.0） 9（45.0） 1（5.0） 1（5.0）

Observation group 20 0（0.0）* 0（0.0）* 2（10.0）* 7（35.0）* 11（55.0）*

2.2 两组骨折线模糊程度比较

两组兔子的在 1 w、2 w、3 w、4 w骨折线模糊程度评分均

显著增加，观察组兔子的在 1 w、2 w、3 w、4 w骨折线模糊程度

评分高于对照组相应时间评分，差异具有统计学意义（P＜

0.05），具体见下表 2。

2.3 组织学检查结果

在对两组兔子的骨折进行组织学检查中，对照组兔子在 1

w的时候有较多残留血肿，髓腔少量充血，断端可见少量软骨
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Note: Compared with the control group, *P<0.05.

小；在 2 w的时候断端没有完全被纤维组织取代；在 3 w的时

候断端血肿消失，软骨、增生纤维填充骨痂，软骨为主；在 4 w

的时候大量软骨成分，编织骨增加。观察组兔子在 1 w的时候

少量残留血肿，髓腔有明显充血，骨外膜有较多软骨细胞；在 2

w的时候断端纤维连接，有骨小梁、软骨；在 3 w的时候出现血

肿，增生软骨填充骨痂，部分骨痂开始骨化；在 4 w的时候出现

板层骨，编织骨少，软骨少见，破骨细胞增多。

3 讨论

骨折是临床上常见的症状，主要是指骨骼的完整性或者是

连续性受到破坏，从骨折的发生率进行分析，骨折占骨科疾病

发病的 50 %以上[13,14]。在骨折的治疗中，骨折的愈合是一个再

生性愈合过程，愈合后一般不会留下痕迹，但是因为骨折的结

构、功能等因素的影响，骨折愈合的时间受到的影响[15,16]。骨折

治疗后是一个长时间的愈合期，如果治疗不好，不仅会增加治

疗的费用和难度，还会给患者带来更多的痛苦，影响着患者的

生活质量，所以在骨折的治疗中，如何提高骨折愈合效率是当

前骨科医学研究中的重点[17,18]。

在骨折治疗中实施髓腔内固定治疗，可以对骨折部位进行

控制，髓腔内固定的实施可以扩大患者的手术适应症[19]，提高

患者术后早期负重，方便患者术后早期进行关节功能的锻炼以

及康复训练等，尤其是骨折多发伤患者[20]，实施髓腔内固定治

疗，可以防止患者发生严重的并发症，所以在骨折的早期治疗

中，髓腔内固定治疗是最佳的治疗方法，可以促进骨折稳定性，

同时减少并发症的产生[21,22]。在骨折的治疗中，除了实施髓腔境

内固定治疗外，配合超声辅助治疗，可以促进治疗效果的提升，

加快患者骨折的愈合[23]。

超声刺激可以帮助改善骨折愈合情况，超声是一种机械

能，通过声波的形式进行传递，在骨折完成内固定治疗后，对其

实施超声治疗，可以加快骨折的愈合[24,25]。低强度脉冲超声的实

施，可以促进康复，减少治疗时间，同时还可以最大程度的防止

骨折愈合延迟[26]。研究证实低强度脉冲超声加速骨痂的形成，

骨痂面积显著增加[27]。低强度脉冲超声在生物体内的传播，主

要是通过组织密度相适应的比率被通过的组织吸收，进而引起

生物体系功能和结构的变化，这也是低强度脉冲超声促进骨折

愈合的机制[28,29]。而且在骨折的治疗中，低强度脉冲超声不仅可

以促进骨折的愈合，还可以在骨折愈合的过程中，对产生的炎

症、骨折修复等均会产生影响[30]。有研究表明在骨折的治疗中，

低强度脉冲超声的实施可以刺进胶原的合成，增强骨折的愈

合，低强度脉冲超声可以产生热效应，虽然很小，但是可以刺激

一些较为敏感的酶激活，加快骨折修复，低强度脉冲超声可以

诱发细胞膜结构的变化，增加离子通透性，促进毛细血管的局

部增生，加快血液的供应，提高骨折应力环境的适应性，促进骨

折塑形[31]。

本研究针对髓腔内固定联合低强度脉冲超声对兔股骨中

段骨折愈合作用进行了研究，结果显示实施髓腔内固定联合低

强度脉冲超声治疗组兔子的骨折愈合情况优于不用超声治疗

组，而且对骨折线模糊程度进行评价髓腔内固定联合低强度脉

冲超声治疗组兔子的骨折线的改善情况优于不用超声治疗组。

由此可见在兔子股股中断骨折的治疗中，髓腔内固定联合低强

度脉冲超声治疗效果较好。与李蕴[32]的研究类似，该学者探讨

低强度脉冲超声对长管状骨骨折愈合的作用，测定低强度脉冲

超声作用下兔桡骨骨折部位情况，结果自第 14 d起，实验侧 X

线评分和矿化骨痂面积均显著大于对照侧，二者随治疗时间的

延长而逐渐增高，HE染色提示实验侧软骨细胞分化、凋亡，形

成原始骨小梁和骨小梁的融合等过程均早于对照侧。免疫组化

染色显示术后第 7、14 d，软骨细胞的增殖、分化，实验侧显著大

于对照侧，第 21、28 d，迁移至软骨基质表面的间充质细胞开始

向成骨细胞分化，实验侧显著低于对照侧。本研究在对两组兔

子的骨折进行组织学检查中，观察组兔子在 1 w的时候少量残

留血肿，髓腔有明显充血，骨外膜有较多软骨细胞；在 2 w的时

候断端纤维连接，有骨小梁、软骨；在 3 w的时候出现血肿，增

生软骨填充骨痂，部分骨痂开始骨化；在 4 w的时候出现板层

骨，编织骨少，软骨少见，破骨细胞增多，显著优于对照组。与周

嘉辉[33]的研究类似，该学者探究了兔胫骨骨延长模型在低强度

脉冲超声刺激条件下的骨再生与成熟，所有动物均行胫骨中段

截骨，超声治疗组在延长完成后以低强度脉冲超声骨折治疗仪

治疗，对照组不给予低强度脉冲超声治疗，结果治疗 4 w后对

照组仅见外骨痂连接形成骨桥，骨痂区密度低，还可见部分骨

痂，超声治疗组骨早期再生成熟优于对照组，组织学分析显示，

超声治疗组治疗 4、8、12 w时新骨形成早于对照组，提示低强

度脉冲超声可促进新骨形成，增加骨痂面积，在兔胫骨骨延长

动物模型牵拉成骨后的骨再生成熟中有促进作用。同时，在临床

研究中也显示低强度脉冲超声对骨折愈合时间有缩短作用[34]。

因此，低强度脉冲超声可通过促进软骨内成骨加速长管状骨骨

折愈合。本研究在基础研究的基础上证实了髓腔内固定联合低

强度脉冲超声治疗兔子股骨中段骨折疗效显著，可以提高骨折

的愈合速度，改善骨折的修复情况，整体治疗效果较好，为后续

的临床研究提供了方向和思路。但是本研究也存在一定的不

足，首先分组较单一，结果可能存在一定的偏倚，同时没有对股

骨中段骨折部位的相关蛋白，炎症因子等指标进行检测，也没

有深入探究低强度脉冲超声治疗的具体机制，后续研究需要进

一步深入探究，在临床的应用中评估其价值。

表 2 两组兔子的骨折线模糊程度评分比较（x± s）
Table 2 Comparison of fuzzy score of fracture line between two groups (x± s)

Groups n 1 week 2 week 3 week 4 week

Control group 20 0.46± 0.12 1.13± 0.43 2.13± 0.86 6.43± 1.12

Observation group 20 1.34± 0.52* 2.89± 1.64* 5.86± 1.65* 10.65± 1.84*
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综上所述，在股骨中段骨折的治疗中，采用髓腔内固定联

合低强度脉冲超声治疗，可有助于提高骨折的愈合速度，改善

骨折的修复情况，整体治疗效果较好。
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