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骨折愈合是指骨折断端间组织修复的反应过程，其最终结 

局是损伤的骨组织恢复正常的结构及生物力学功能。其修复过 

程复杂，本文就有关骨折愈合理论与实践研究进展综述如下。 

1 对骨折愈合的认识过程 

骨折愈合过程的系统描述始于 20世纪初 ，llizarov于 1969 

年提出张力 一应力定律⋯，对骨折愈合的研究及临床治疗产生 

了深远的影响。至 70年代中期 ，骨折愈合的分子介质机制逐 

步引起重视 ，试图对骨折愈合作出一元化的解释与推论。由于 

不能从细胞分子水平解释骨折愈合 ，应力遮挡效应(slressprotec 

don effect)这一概念反映了传统理论无法解决的矛盾。但 目前 

对骨折愈合认识尚有较大争论，下列学说被多数学者所承认。 

1．1 骨折愈合是初始骨痂反应的重复与积累 

MeKibbin于 1978年描述了老鼠截肢残端的修复现象，截肢 

后的骨残端也发生修复性骨痂反应，但由于缺乏远端的应力刺 

激，两周后这种骨痂反应即停止。这种短时的一次性骨痂反应 

称为初始骨痂反应 (Primary callus response，PCR)。PCR远远不 

能解释临床骨折愈合所需要的漫长时间，因此有人推论，骨折 

愈合需要一个长期的依赖于骨折远端存在的继发动力。 

1．2 骨折愈合是建立在非特异反应基础上的特异性 

识别过程 

骨折愈合与软组织伤口愈合的最初反应是一样的，血小板 

因子可能是一系列细胞分子事件的启动者 J。最初的反应是 

非特异的，只是提供血管生成反应及把各种细胞招集到事件发 

生地，直到这时识别细胞才知道发生了什么，并启动特异性的 

修复活动。 

1．3 骨改建是骨折愈合过程的生理回归 

根据 Frost的 基本 多 细胞单 位 (Basic mulficellular units， 

BM-C)理论，BMU介导的骨改建过程必然导致新骨形成。但事 

实上 ，骨改建过程遵从 Wolff定律，即在力线经过的部位以新骨 

形成为主，而在非力线部位，则以骨吸收为主。唯一合理的解 

释是BMU介导的骨改建只发生在力线经过的部位，而且是一 
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个放大的过程。骨折愈合部位存在着丰富的巨噬细胞，巨噬细 

胞与破骨细胞可能起源于同一类细胞，破骨细胞启动了 BMU。 

1．4 骨吸收是一个不伴新骨形成的独立过程 

既然 BMU介导的骨改建是一个放大的新骨形成反应 ，必 

然存在一个与之相平衡的骨吸收过程。Belange于 1969年提出 

骨细胞性骨溶解的概念，表现为骨隐窝扩大，并能对甲状旁腺 

激素(PⅢ)做出反应。骨细胞表面有大量小管伸入骨基质中。 

其形态和数量均有利于执行骨盐代谢功能，有利于对全身或局 

部的刺激做出反应。随着对骨折愈合了解的不断深入，有关骨 

折愈合的推论越来越成熟，概括起来主要有 以下几个方面 ：① 
一 期愈合是一种低动力的愈合方式，它更多地是一种形态现象 

而不是一种愈合理论；②骨延长愈合是一种高效的愈合方式。 

Hulth 认为骨延长意味着在一个封闭的空间里对初始骨痂持 

续不断的再骨折；③ 自体骨移植可以提供放大的成骨作用 ，这 

是临床植骨愈合的前提 ；④骨不连是相对的，可以通过适当 

操作不需植骨重新启动骨愈合 ；⑤骨折愈合怎样启动就怎样 

结束，当骨折愈合强度达到或接近正常，不足以产生初始骨痂 

反应(PCR)，骨折愈合的动力就消失了，骨折愈合的病理过程就 

转变为骨改建的生理过程 ；⑥骨组织存在一种特异性修复抗 

原，在正常情况下不发挥作用 ，而在损伤或骨改建时引发特异 

性修复反应 。 

2 骨折愈合的细胞分子水平研究进展 

2．1 骨折愈合的主要过程 

2．1．1 骨损伤早期 骨折损伤导致组织细胞部分坏死。骨 

愈合早期局部幸存细胞的激活，担负起全身和局部的信使作 

用，传递创伤刺激。Sachs等认为骨造血因子对骨愈合有一定 

作用。Rhinelander发现骨愈合早期 ，不同类型的分化细胞都可 

形成新生毛细血管 、新生结缔组织、骨和软骨细胞 以及支持细 

胞。一般来说 ，骨损伤早期生物学反应的时间为 1周。 

2．1．2 肉芽组织形成期 在局部介质作用下，原始细胞开 

始增殖．通过机化和分化形成新生血管、纤维母细胞、细胞间 

质 、支持细胞和其它细胞等。细胞和细胞间质共同形成肉芽组 

织，填充骨折，截骨、关节融合和骨移植间隙。当血凝块形成 

时，巨噬细胞、巨细胞和其它游走细胞就向肉芽组织浸润和移 
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动。肉芽组织形成期大约为 2周，这时可出现破骨细胞。 

2．1．3 骨痂形成期 随着细胞的进一步增殖、机化和分化． 

肉芽组织内开始生成新软骨细胞和成骨细胞，并合成基质，1周 

后便开始钙化 ，几周后出现骨折骨痂。这时骨连接已具有相当 

强的硬度，肢体可获得简单功能。人类骨痂形成和钙化需 4 6 

周。 

2．1．4 板层状骨痂形成期 骨重建 中钙化骨痂的吸收和新 

骨的形成是成批进行的。骨痂在一种以上介质的作用下，重组 

基本多细胞单位。骨重建主要有四个内容：①编织骨替代钙化 

的软骨，形成同一类型的原始海绵状骨；②新生的板层骨替代 

重叠的编织骨；③由板层骨组成的Ⅱ期骨单位替代密质骨端的 

内痂；④清除堵塞髓腔内的骨痂，使髓腔再通。 

2．1．5 骨塑形期 骨痂形成末期骨吸收和新骨形成的骨重 

建过程中，在内层骨皮质表面和外层骨皮质表面开始塑形 ，塑 

形的结果是使骨的开头大致接近正常和功能的需要。以往认 

为骨塑形大约需要 1年以上，并认为骨塑形和骨重建是一回 

事”J。现在发现两者之间有区别，因为前者不具备后者的以基 

本多细胞单位为基础的骨重建过程。人类骨塑形的主要刺激 

来源于局部肌肉的收缩和生理活动的力学作用。 

2．2 骨折愈合的细胞学基础 

骨折愈合的细胞学基础有两种不同的细胞参与骨折愈合， 
一 种为早期骨痂反应，由骨膜和骨髓的骨细胞增殖而来，称为 

定向骨祖细胞，这些细胞直接膜性骨化 ；另一种 由骨折周围组 

织化生而来，来源于间叶细胞，称为诱导性骨祖细胞 ，这些细胞 

通过软骨骨化形成骨痂。机械力、电刺激和皮质激素都可诱导 

间叶细胞分化成软骨细胞。有作者认为，骨桥就是由软骨 内骨 

化而来，并非骨膜骨化骨。 

2．3 骨折愈合的分子生物学研究 

2．3．1 骨形态发生蛋白在骨折中的作用 骨形态发生蛋 白 

(BMP)是广泛存在于骨基质中的一种酸性蛋白，有诱导成骨的 

生物学作用，它能在体内、外诱导血管周围游走的间充质细胞 

或骨髓基质细胞转化为软骨细胞和骨细胞。尽管许多研究者 

把解决骨折不连接，骨缺损修复等难题寄希望于 BMP，但涉及 

到骨折 中 BMP的研究较少。骨折后 8 d可能是骨痂及坏死骨 

皮质中含有较多 BMP的时期，BMP单克隆抗体免疫组化方法 

观察到骨折后3 d骨折处血肿呈阳性反应，其间间充质细胞亦 

呈阳性反应；骨折 7 d骨折处阳性间充质细胞增多，骨小梁周围 

可见呈阳性染色的成骨细胞；骨折愈合后阳性细胞渐渐减 

少[121。临床研究证明，并非骨折端坏死、吸收越多，BMP释放就 

越多 ，骨形成越多。在诱导成骨的研究 中发现，较密闭的区域 

如骨隐窝、管、缝隙处软骨形成多而快，这可能与这些部位BMP 

浓度高有关。骨折端释放出的成骨物质，自近向远呈梯度分 

布。由于二骨折端间呈重叠分布，使浓度高于周围，故骨连接 

总在二骨端之间发生。BMP就是这些成骨物质之一，同类型的 

骨缺损可形成不同的BMP浓度，对愈合也产生影响。洞腔状骨 

缺损时，周围的骨组织可释放出 BMP及成骨细胞 ，局部浓度或 

密度相对较高，可用传导成骨材料修复。 

2．3．2 生长因子和其它物质在骨折愈合中的作用 分子生 
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物学研究表明，骨折愈合过程中，多种生长因子在其中调节细 

胞的增殖、分化及基质合成作用。TGF为主要调节因子之一。 

目前知道它有 5种异构体。TGF-~I—TGF-~5[8】。已经证实它参 

与骨及软骨的生成过程 ，诱导间充质细胞合成软骨特异性蛋白 

聚糖和Ⅱ型胶原，刺激成骨细胞的增殖及胶原合成。其它生长 

因子如 bFGF，在人体组织包括骨基质中广泛存在，体内、外均 

被证实具有促进骨细胞及软骨细胞增殖增加新骨的形成 J。 

而骨折后骨折端及其周围组织可释放 PGE2，在体外 PGE2仅有 

骨溶解作用；而在体内PGE2有早期骨吸收和后期骨形成的双 

重作用。在骨基质钙化过程中，以下因子也起着重要作用 ：骨 

连接素：由成骨细胞合成，能与钙结合；骨桥素：又称唾液蛋白 

I和Ⅱ存在于骨中；骨钙素“。。：它调节羟基磷灰石的生成，并能 

与之紧密结合其它成骨因子在 BMP诱导骨过程中亦起着重要 

的调节作用。Zheng⋯ 等认为细胞素对成骨细胞的增殖和分化 

起重要的调节作用 ，细胞素包括血小板转化生长因子(PDGF)、 

转化生长因子 p(TcF_B)、成纤维细胞生长因子(FGF)、类胰岛素 

生长因子(IGF)、表皮生长因子(EGF)、白细胞介素 I(Ⅱ，I)、肿 

瘤坏死因子(TNF)等，它们的主要功能是刺激原始祖细胞向成 

骨细胞转化，促进细胞增殖 、分化、DNA合成及骨基质形成。 

Graves 把 PDGF、IGF、TGF-9、FGF及 BMP统称为生长因子。 

3 骨折愈合的影响因素 

骨折愈合的影响因素是多方面的。在实验和人类骨折中， 

可发现肌肉组织新生血管向骨折端延伸 ，采用带血管肌瓣覆盖 

骨折端。骨折后细菌感染 ，破坏 了正常骨折端活性物质的释 

放；骨折合并大面积软组织损伤也不同程度地干扰 BMP和特 

殊生长因子的作用 ，坏死的肌肉筋膜组织被吞噬细胞吞噬 ，巨 

噬细胞释放 IL-1、生长因子，细胞毒性物质增加，这时的生长因 

子可促进纤维组织形成以替代骨组织形成。骨折端轻微运动 

可出现生物电现象和释放生化介质。骨折张力带骨形成与压 

力带完全相反 ，压力带有利骨形成，因为压力带带负电荷 ，而负 

电荷可促进骨形成，即负电荷具有骨形成和生长因子的集积作 

用。而加压接骨板固定骨愈合出现明显异常，很少出现骨痂和 

骨母细胞增殖。髓腔扩大，髓内钉固定可导致髓腔内血管和部 

分皮质血管的损害，然而这个操作可刺激血管新生和骨膜成 

骨。此外，髓腔扩大时髓腔内细胞和其他物质可进入骨折端， 

对骨折愈合可能有利。临床资料显示，髓内钉固定效果优于闭 

合髓内钉，闭合髓内钉固定效果优于切开髓内钉固定效果。骨 

折早期负重可使骨痂承受总合应力刺激，促进 PGE2和生长因 

子释放。骨折的早期反应非常重要，这种现象一直持续到软组 

织愈合或软组织愈合以后。在骨折愈合过程中，某些必要的骨 

折修复因子不足或缺乏时就可造成骨折延迟愈合或不连接。 

骨折端组织必须有适当的血液供应，而骨折周围组织丰富血管 

网和与成骨有关的特殊血管形成 ，依赖于成骨因子的刺激。此 

外，影响骨折愈合的其他因素，如老年、营养不良和酗酒，骨折 

渗出液中的成骨活性物质常常失活或缺乏，分子信号强度减弱 

等都对骨折愈合有直接或间接的影响。 

综上所述 ，骨折愈合是一个涉及范围广泛、演变复杂的过 
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程。随着新技术的不断出现，人类对骨折愈合认识过程越来越 

深入。但 目前尚元完全统一 的理论。对骨折愈合仍需进行更 

广泛深入的研究。 
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眼眶包括骨性眶壁和眶内容物，左右各一 ，两侧对称，呈四 

棱锥形，前为眶口，后为眶尖，有孔裂与颅腔相通。眶内容物包 

括眼球、眼外肌、血管、神经、筋膜和脂肪体等，是眼科、神经外 

科及颌面整形外科等常涉及的部位。近年来，随着观测手段的 

不断改进，该区的应用解剖学研究 日趋成熟 ，现将其研究进展 

综述如下。 

1 骨性眼眶 

I．I 眼眶测量 

Duke—Elde r【̈(1961)首次报道：眶宽 40．0 n1In，眶高 35．0 

illm，眶深40．0mill，眶容积 29．0～29．7 ml，内眶距 25．0 mill，外 

眶距 100．0 rnrn，眶内外壁夹角为 45。，两眶外壁夹角90~，这与国 

内报道的数据基本一致。 

1．2 眼眶骨壁 

眼眶壁由额骨、蝶骨、颧骨、上颌骨、腭骨、泪骨和筛骨构 

【收稿日期]20O3—10—08 【修回B期]2003—11—15 

成 ，形成 内外上下 四壁：眶 内侧 壁，呈方形 ，前后长约 40—50 

n硼，内侧壁上部由额骨眶部构成，前中部有上颌骨、额骨、泪骨 

的交汇处称Dacryon点，为眶内侧手术进路的重要表面标志，内 

侧壁前下部有呈纵卵圆形的泪囊窝，此窝由上颌骨锐利的泪前 

嵴和泪骨的泪后嵴所围成，窝向下通鼻泪管，后部主要由筛板 

构成，约0．2～0．4 n硼厚，是内窥镜下经筛蝶施行视神经管手 

术的常用人路。内侧壁后部中份由矢状位的额筛缝，最后部为 

视神经孔。Dacryon点至筛前孔 l4．20～33．32 mln，筛前孔至筛 

后孔 6．92～26．70 mln，筛后孔至视神经孔 1．98～8．44 into。 

Dacryon点、筛前孔、筛后孔、视神经孔基本在一水平位上，手术 

时可根据Dacryon点沿额筛缝向里寻找筛前、后孔，筛后孔常作 

为视神经管减压术人路的标志 J。眶上壁呈三角形，前后径长 

约 50～55 mill，骨壁薄而脆，是经颅开眶和眶减压术的必经之 

路。眶上缘内 l，3和外 2／3交界处为眶上切迹(或眶上孔) 眶 

上壁前外侧为泪腺窝，后内侧为一椭圆形的视神经管。眶上壁 

前部内上方邻额窦，上方为颅前窝。眶外壁略呈三角形，前 1／3 

为颧骨及额骨外眦突，后 2／3由蝶骨大翼的眶面构成，前后长约 
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