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同种脱钙骨粉移植治疗骨缺损的初步报告

刘长江 陈受谦 林贵德

(第三附属医院 骨科

谭肇鉴 黄旭东

)

提 要

我院在同种脱钙骨移植的动物实验的基础上
,
于 1 9 8 3年以来用同种脱钙骨粉移植修复因骨伤

、

病及肿瘤切除后的骨缺损 52 例
,

其中四肢骨43 例
,

面领口腔部9例
,

除 1例慢性化脓性骨髓炎术后伤

口感染外
,

其余病例均一期愈合
。

多数病例是 3 个月以内手术的
,

尚在观 察中
。

对三个月以上到

一年半随访的12 例进行了分析和讨论
。

从 52 例的近期疗效看
,

脱钙骨粉消毒可靠
,

未见 明显的排

斥反应
。

12 例随访的病例
,

在 3 一 6 个月以内均有不同程度的骨化
,

成骨效应是满 意的
。

其主要

优点是不需由患者自身取骨
,

使用
、

保存方便
,

可以商品化
,

是一种良好的修复骨缺损的材料
。

我院从 19 8 1年开始
,

进行同种脱钙骨移

植的动物试验`’ )
。

证明脱钙骨粉与脱钙骨块

移植的成骨效应
,

较一般同种骨为优
。

在此

基础上
,

于 1 9 8 3年 5 月
,

我们和四川医学院

附属医院骨科
,

及我校第一 附属 医 院口腔

科
,

将脱钙骨粉用于骨伤
、

病
,

肿瘤等所致

骨缺损的充填和修补
。

共 52 例现介绍如下
:

临 床 资 料 及 效 果

材 料 和 方 法

用同种骨 (新鲜尸体之四肢骨
,

或因事

故所致毁损
,

不能再植的肢体骨
。

) 按无菌

条件取骨
、

制粉
,

脱钙
,

脱水
,

双重塑料袋

封装
。

用
。 “

C
o Z M R ad 照射消毒

,

经三次细

菌培养阴性
,

普通冰箱保存备用
。

使用前消毒外套
,

倒出骨粉
,

以林格氏

液或生理盐水混拌
。

有感染的病灶
,

加杭菌

素
。

彻底清除病灶 (肿瘤用石炭酸
、

酒精灭

活 )
,

冲洗后填入骨粉并稍加压
。

开窗清除

病灶者
,

复回窗盖
。

敞开的骨腔可覆以止血

海绵
,

防止骨粉散失
。

如植骨处为段缺损
,

则加用赋形剂
,

制成相应团块
。

一
、

一般情况

5 2例 中
,

四肢骨 43 例
,

领面口腔 9例
。

男 3 1例女 21 例
,

最大年龄 62 岁
,

最小年龄 12

岁
,

平均 2 9
。

9岁
。

病史最长 26 年
,

最短 4 小

时 (创伤 ) 入院
。

4 3例四肢骨的诊断及部位见表 1
。

须面部 9 例中
,

上领囊肿及根尖囊肿
、

造釉细胞瘤
、

良性 (下领 ) 血管瘤
、

巨细胞

瘤各 l 例
,

牙槽骨凹陷性畸形 4 例
。

二
、

病灶清除后骨缺损范圈及 . 粉用 ,

接受治疗的病例中
,

骨 缺 损 最 大者 70
c m a ,

最小者 1
.

cs m “ 。

脱钙骨粉
,

最大用量

3 0 9 ,

最小用量 0
.

79
,

平均 5 9 (股骨颈囊肿

2 例
,

均系用带血管蒂骼骨瓣转位移植
,

空

腔部份用骨粉填充
,

2 例脊柱融合术与脱钙

骨块混合移植 )
。

三
、

治疗结果

本组 5 2例中
,

除 1例 (骸骼化脓性关节

炎 ) 外
,

手术创口均获一期愈合
。

尚未发现
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表 1 43 例 四 脆 骨 诊 断 及 部 位 统 计 表
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表 2

诊 断
病例

序号
例数 骨腔

容积
骨粉
用量

随防
时间

X线表现

脓骨下 1 /3开
放骨折骨不连

骨折远
、

近端开槽 6个月
骨粉
固定

填充
,

骨外穿针
6 e m a 4 9 1 5个月

尺骨鹰咀骨
折骨不连

股骨非骨化性
纤维瘤

骨粉填充
,

钢丝固
定

病灶切除残腔骨粉
填充 sc m 3

2 9 2 2个月

六月骨折愈合骨
槽密度增加

,

1年后
骨折线消失

三个月骨折愈合

5 9 1 8个月

后恢复功
能

8 个月后
功能恢复

功能恢复
,

症状消失

4 个月后功
能恢复

,

症
状消失

月月月个个个665

股骨干纤维异
常增殖症病理
性骨折畸形愈
之公
口

截骨矫形
,

病灶刮

鹭少针内固定
,

骨粉 : 。 c m o 3 09
`

,斗 7 L

胫骨纤维异常
增殖症

股骨颈骨囊肿
合并病理骨折

开窗病灶浦除骨粉
填充

(6 )病灶清除带血管
蒂器骨片移植三棱针

6
.

s c m 3 5 9

3 5 e m 3 1 2 9

度
露毓憋翼
后基本消失

三个月后骨折愈
合

,

六个月后髓腔
密度明显增加

,

骨
皮质增厚

骨腔密度明显增
力口

骨腔密度增加

骨腔密度明显增
加

,

植入骼骨片已
愈合

口d八b月万

内固定
,

骨粉填充
(7 )月上 3 0 c皿名 1 1 9 7 个月

胫骨慢性化脓
性骨髓炎

g e m 吕 5 9 7

,,

恢轻
失复失本健)消恢消基状能跟缩状能(挛功症症功复度跟骨慢性化脓

性骨髓炎 {{

1 1 e m 8

6 e m s

症状消失
,

功能恢复
同上

月月月月个个个个

OU几b
gg

门̀J任

7 e m s 5 9 7
密度无明显增加
骨腔密度有增加

足母近节趾骨慢
性化脓性骨髓

病灶清除
,

骨粉
x Z i 填充 i

.

s e m 3 2 9 6 个月
骨腔消失
骨化完全

症状消失
,

功能恢复
炎



病灶复发或症状加剧等现象
。

其中 3例慢性

化脓性骨髓炎
, 3 例骨肿瘤术后伤 口有少量

浆液性渗出物
, 一般在三周以内伤 口痊愈

。

三例患者因术中骨粉填压过紧
,

术后出现局

部胀痛
, 5 一11 日 内 恢 复 正常

。

骨粉移植

后
,

在 X 线片上是透光的
,

因此判断成骨的

标准分为
:

( 1 ) 骨腔密度增加 (与原片对

比 )
,

说明脱钙骨已有骨化 , ( 2 ) 骨腔密

度显著增加
,

说明脱钙骨已基本骨化
; ( 3 )

骨腔基本消失 ; ( 4 ) 骨腔影完全消失
。

根

据以上四个等级判断脱钙骨的成骨效应
。

,

本组病例
,

多数是近期手术的
,

故多数

尚在观察中
。

其中经三 个月 以 上随访的 12

例
,

最长时间 18 个月
,

平均 7 个月
,

综合列

表 (见表 2 )
。

病案报告
:

例一
、

张 x 又
,

女
,

31 岁
,

右姆趾红肿
、

穿破流脓 5 个月
,

X 线片示
:

右姆近节趾骨

有破坏及死骨
,

诊断为慢性化脓性骨髓炎
。

经病灶清除
,

残腔 Z X I X lc m
,

填入 骨粉 1

g
,

术后伤口有少量渗液
,

三周 后 愈合
。

随

访半年
,

X 线片显示
:
骨腔完全骨化

,

功能

恢复 (图 3 )
。

例二
、

谢 x ,

男
,

14 岁
,

右膝部疼痛 l

年 X 线片显示
:
右股骨下段

,

椭园形阴影
,

边沿整齐
,

行手术切除
,

病理切片证实为非

骨化性纤维瘤
。

残腔 3
.

5 X Z x lc m
,

填入骨

粉 4
.

5 9 ,

伤 口一期愈合
,

症状消失
。

随访半

年后
,

残腔密度明显增加
。

一年后骨腔完全

骨化 (图 2 )
。

例三
、

余 X x ,

男
,

20 岁
,

右大腿疼痛

一年半
,

半年前因跌伤致股骨骨折
,

右股骨

干上于骨质破坏
,

髓腔扩大
,

皮质变薄
,

中

告病理骨折畸形愈合
。

临床诊断为骨纤维异

常增殖症病理性骨折
,

畸形愈合
。

经截骨矫

形
,

.

病灶清除
,

髓针内固定
,

植入骨粉 3 09
。

术后四个月骨折愈合
,

功能恢复
。

术后 6 个

月
,

X 线片示
:

骨折愈合 良好
,

髓腔密度明

显增加
,

骨皮质增厚 (图 1 )
。

讨 论
1

.

脱钙骨移植的实验研究
,

已有多年

历史
,

70 年代以来国外关于实验研究的报道

较多
。

多数学者认为
,

同种脱钙骨移植较不

脱钙骨的成骨效应为优
。

我们的动 物 实 验

结果也说明了这一点
,

但 临 床 应 用报道不

多
,

1 9 5 1年 G l o w a e k i (“ )氏第一次报道用脱钙

骨粉修复领面及颅骨缺损
,

证明有良好的成

骨效应
。

用于四肢骨缺损者尚未见有文献报

告
,

由于材料本身的某些缺陷
,

未能广泛用

于临床
。

我们从 1 9 8 3年开始用脱钙骨粉修复

四肢因良性肿瘤或慢性化脓性骨髓炎等所致

骨缺损的修复 43 例
,

领面部及 口腔 9 例
,

共

5 2例
。

从早期的效果看
,

除个别创 口外
,

均

一期愈合
。

无明显的免疫排斥反应
,

但从成

骨效应看
,

由于多数病例是近期手术的 (三

个月以内 ) 尚在观察中
。

经随访三个月以上

的 12 例疗效观察
。

除一例经随访半年
,

骨腔

无明显骨化外
,

其他 n 例均有明显的骨化或

腔洞消失
,

疗效是满意的
。

可以初步肯定脱

钙骨粉是一种 良好的修复 骨 腔 洞 的移植材

料
。

它具有消毒可靠
,

使用方便
,

无明显排

斥反应
,

成骨作用较强
,

可 以商品化并可在

室温保存等优点
。

我们经动物实验证明
,

室

温保存一年以上的骨粉
,

其成骨作用并未受

影响
,

值得进一步推广应用
。

2
.

脱钙骨粉在 X 线片上是透光的
,

成

骨作用的判断
,

只能用对比的方法进行
。

即

一律于术后摄片
,

作为对比的依据
,

与不同

时限的 X 线片进行对比
,

观察其密度变化
,

以确定成骨程度
。

因此我们以上述的四个等

级进行观察
。

从 12 例分析中看出
,

由于腔洞

大小
、

年龄
、

部位及病变情况不同
,

脱钙骨

的骨化速度不完全一致
。

年龄小
,

腔洞小
,

局部血运好的部位
,

成骨快
。

例 2
、

3 年龄

均在 20 岁 以内
,

明显成骨快
。

一例跟骨骨髓

炎
,

硬化广泛
,

术后半年未见明显成骨
。

因

此年龄与植骨床的条件
,

是一个重要因素
,

C h al m er 氏认为
,

脱钙骨 移植
,

成骨的三个
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条件中
,

成骨环境是一个重要条件 a()
。

Bas
一

在 3 个月到半年后
,

完全骨化在一年以上
。

se tt ic 认为
,

骨移植在高氧张力 下 成骨作用 这与一般 自体骨移植的规律是一致的
。

经随

较强 (’)
。

本文报告的个案也体现了植骨床血 访的病例中
,

除一例因植骨床广泛硬化
,

未

运丰富是一个 良好的成骨环境
。

一般看来
,

见明显成骨
,

其余各例均未见有移植骨吸收

脱钙骨粉的成骨现象
,

在 X 线片上出现
,

多 现象
。
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,



1 08

同种脱钙骨粉移植洽疗骨缺损的初步报告 ( 正文 见第4 ` 页 )

图 IA :

右股骨纤维异常增殖症并病理性骨

折畸形愈合
。

术前
,

可见股丹干土 1 / 3髓腔扩大
,

骨

皮质变薄
。

图 1

蒸鬓{撇黝撇嫩
B :

术后两月
,

已连接
。

已有成骨
,

断端

ù覆蒸骡一翼藻蒸

图 I C :

术后六月
,

断端骨性愈

合
,

髓腔内密度明显增加
,

丹皮质增厚
。

图 Z A :

右股骨下段非骨化性纤维瘤
。

,

术前
,

股骨下段内侧椭园形透光影
。
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图 ZB
:

俩灶清除植骨 (脱钙骨粉 4
.

59 )

术后 6 2天
。

图 Z C:

术后 7个月
,

骨腔洞密度显著

增加并基本消失
。

图 3 A :

左姆近侧趾节慢性化脓性骨

髓炎
,

术前
.

近节趾骨有破坏及

死骨
。

图 3 B :

病灶清除骨粉填充
,

术

后一月
,

可见椭园形残腔
。

图 3 C :

术后 8 个月
,

脱钙骨粉完全骨化
,

腔洞消失
。


