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带旋骼深动脉复合瓣游离
}

移植 I期修复严重手外伤一例

引对支 吴梅英 ( 第三军医大学西南医院
·

丹科 )63 0 03 8

我科 于 9 18 6年 0 1月收治 1例右手掌被冲叭压伤造成组织严重决扣
.

采用 带旋骼 深 动脉复合组织瓣游离

移植 I期 修 复
,

获得成功
。

现报告如下
:

1 病 例 介 绍

戴 x x ,

男性
,

22 岁
。

于 19 8 6年 1。月 20 日不镇右手被冲床压伤
,

伤后 Z h入院
。

检查所见
:

右手掌大鱼

际肌侧有一 6 o m
x 5 c

m 圆 形贯通伤 口
,

伴有第二掌骨
、

大鱼际肌和食指伸属肌腿部分缺损
。

创口较齐
,

中

度污染 ( 图 1 )
。

图 1 手掌组织 缺损创 面

2 治 疗 经 过

急诊
:

在硬膜外加臂丛神经阻滞麻醉下行带旋

棺深动脉复合组织瓣游离移植修复掌部缺损
。

手术

分 2 组同时进行
。

受区
:

麻醉后在气囊止血带下
,

将右手掌创面

由浅入深子以清创
,

结扎已遭破坏的掌深
、

浅血管

弓
,

修整第二掌骨残端
。

冲洗伤口压迫止血
.

然后

从腕部挠侧纵形切开皮肤显露挠动脉分支及头静脉

备用
。

供区
:

根据右掌部清创后组织缺损的大小
,

右骸部用龙胆紫将所需皮瓣划线 7 c m x 6 。 。
,

在股动脉的

前外侧找到旋骼深动脉和伴行 静脉
。

沿骼蜡方向切开
。

避免皮瓣上皮肤与皮下 组 织分离
,

分离组织时勿损

伤进人骼骨的动脉分支
。

骼骨外板骨膜行到离后
,

将骨凿由外向内截下骨 瓣 大小 5 c m x l
.

cs m x l
.

co m
,

内板骨膜切开
,

复合组织瓣被游离
.

断蒂后备用
。

伤口直接缝合
。

修整骨瓣后用 1
.

s m m克氏针固定修复第二掌骨缺损
.

先缝合皮从固定数针
。

将 复 合组织瓣血管蒂经背

侧皮下隧道引至腕部
,

旋骼深 动脉与挠动脉分支
,

伴行静脉与挠静脉用 。9/ 尼龙线作间断吻合
。

通血后旋骼

浅静脉与头静脉分支吻合
。

皮瓣血循环较好
。

缝合伤口
,

石膏托固定
。

术后第 2 天下知戈瓣边缘渗血增多
,

帅胀
,

青紫
。

当天下午做了静脉探查
,

发 现 头 静脉分支吻合口栓

塞
.

重脸 n,m合
。

术后平稳
.

2 周拆线
.

复合扭织瓣成活
。

创面愈合
。

3个
,

目摄片移植骨愈合 (图 2 ) ,

岛 2 术后 4 个 月拍 片骨瓣 已愈合

手术后 6 个月 行 示 指伸
、

屈肌键移植术
。

1

年后随诊
,

见右手掌
’

背侧移植复合瓣稍臃肿
.

虎口

发生轻度挛缩
。

示指近节指间关节挛缩
。

又分别行

虎口扩大加游离植皮 和 近 节 指间关节侧副韧带松

解
。

手的功能已大部恢复
。

3 论 讨

手掌部复合组织伤较复杂
。

损伤后往往合并有

皮肤
、

骨及键组织的缺损
二

创面难似直接缝犷或行

游离植皮
。

单纯游离皮瓣移植也只能清除创面
,

无法解决骨组织缺损的 I 期修复
。

文献 中报道 ( ’ .) : 目的手

部皮肤缺损首选岛状皮瓣修复
。

但掌部血管弓破坏
,

前臂逆行岛 状 皮瓣难以成活
。

我们认为
:

选择带旋铭

深动脉复合组织瓣游离移植
,

可 I期 修复
,

减少 手术次数和病人的痛苦
。

复合瓣游离移植成活的关键是血管吻合
,

旋骼深 动脉与挠 动脉分支 吻 合直径大小合适
。

而静脉应吻合

深
、

浅两条
,

皮瓣与骨瓣的血供源于同一动脉系统
,

而静脉属二个系 统回流
。

皮瓣以旋骼浅静脉为主
。

故

成功的吻合资棺浅静脉是术后防止皮瓣帅胀的关键所在
。

有的作者也提出同样的看法 ( 2 》
。
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1
.

范启申 田万成 周建国
。

手部皮肤缺损急诊显微外科治疗
。

中华显微 外科杂志 1 9 9。 , 4 , 225

2
.

赵炬才 王兴义 刘海泉
。

用带血管蒂的骼骨— 骼腹部皮瓣一期修 复 小腿大块缺损
。

中华骨科

杂志 19 8 6 , 5 , 3 6 6

(收稿
: 1 9 9 1

.

0 1
.

2 1 , 修回
: 1 9 9 1

.

0 6
。
1 7 )

重庆市 176 例汉族献血者血清 3种免疫球蛋白
、

补体 C
,

测定

值与A B o 血型的关系

郭永芳 陈绍华佗 肖明云咬 林武护 , (第三军医大学西南医院 输血科 ) 6 3。。 3 8

笔者对重庆市 17 5例汉族献血者血清中 gI G
、

1g A
、

gI M
、

补体 C 3含量进行测定
。

其中 A型 45 名
、

B型朽

名
、

O型 4 5名
、

A B型 4。名
。

现将测定结果报告如下
:

1 材 料 和 方 法

1
。

1 调查人数

均为休检合格的随机汉族 A B O各型献血者
。

男“ 名
,

女 89 名
,

年龄 19 岁~ 40 岁
。

1
。

2 标 本来源

均从静脉采血
。

l
。

3 检测方法

采用彩色免疫单向扩散板
。

由重夫市医学检验试剂研究所提供
。

检测结果以 m g/ nI l报告
。

2 结 果 和 讨 论
2

.

1 本文报道的3种免疫球蛋白和补休 C : 测定值与正常范围进行了 比较
,

结果是与正常 范围重迭较好
,

没

有差异 (见表 1)
。

我们的经验是对送检标本处理及时
,

尤其是补休 C , 稳定性差
,

在室温中易被破坏
,

放

置时间过长会影响测定值的准确性
。

另外扩散时间
、

温度
,

以及工作标准曲线均严格按照规定进行
。

2
.

2 从表 2中可以看出
,

在 A B0 4 种血型中
,

gI G含量是A > O > B > A B
,

gI A和 gI M 含 量 是 0 > A > B >

A B
,

而补体C : 含量则是 A > B> A B > O
。

以上结果与郭瑞等报告不符 《’ ) 。

这可能是人血 清 中免疫球蛋 白

含量在不同地区和民族之间存有相当的差异
。

表 1 1 75 例故血者血清中 3 种 免疲球蛋 白
、

补体 C
。
浏定值和正常范 围比较

测定方法 项 目 例 数

彩色免疫 欲 挑
单向扩散 欲

”
米

X + S 9 5 %可信限 正常范围

12
。

78土 3
。
2 4

1
。
5 8土 0

。
5 1

6
。
4 3 ee 1 9

。
1 3

0
。
5 8~ 2

。
5 8

0
。
5 7~ 2

。
4 1

0
。
5 5~ 1

。
4 9

7
。
6 0~ 1 6

0
。
7 1~ 3

-

。
6 0

3 5

1
。
4 9土 0

。
4 7

i
。
0 2土。 。

2 4

O
。

O .

4 8~ 2

6 0~ l

1 2

6 8

空西南医院免疫室 丝 指导


