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摘
!

要"目的
!

研究经椎板间入路椎间孔镜下手术对
T&

$

7!

腰椎间盘突出症的治疗效果&方法
!

回顾性分析
"%!'

年
'

月至

"%!<

年
!%

月该院接受经椎板间入路椎间孔镜下手术治疗的
0"

例
T&

$

7!

腰椎间盘突出症患者治疗期及随访期的相关资料!比较

患者术后神经损伤'硬膜囊撕裂'椎间盘炎等并发症的发生数量及比例&记录并比较患者术前
!

周'术后
!

周'术后
!

个月的视觉

模拟评分"

\)7

评分%及日本骨科协会治疗评分"

a6)

评分%!比较患者术前
!

周'术后
!

周及术后
!

个月的功能障碍指数"

6-4

%!

记录患者末次随访时在
.F,@F+

疗效标准下的评定结果&结果
!

患者术后出现神经损伤
$

例"

$#00̂

%!硬膜囊撕裂
<

例

"

9#'"̂

%!椎间盘炎
"

例"

"#$$̂

%&术前
!

周
\)7

评分为"

0#$!W!#9"

%分!

a6)

评分为"

!'#'1W$#&&

%分#术后
!

周
\)7

评分为

"

"#"!W!#'&

%分!

a6)

评分为"

"'#&0W'#!1

%分#术后
!

个月
\)7

评分为"

!#$1W!#!$

%分!

a6)

评分为"

"$#'!W'#$<

%分#术前
!

周'术后
!

周及术后
!

个月各项评分差异有统计学意义"

!

$

%#%&

%&术前
!

周患者
6-4

为"

&$#'9W!$#!0

%

^

!术后
!

周为

"

"'#!!W$#<1

%

^

!术后
!

个月为"

""#<1W$#!<

%

^

&经改良
.F,@F+

标准对患者末次随访的疗效进行评价!疗效为优者
<$

例

"

90#%&̂

%!疗效为良者
!<

例"

!1#&!̂

%!疗效为可者
"

例"

"#$'̂

%&结论
!

经椎板间入路椎间孔镜下手术对于
T&

$

7!

腰椎间盘

突出症的治疗具有并发症少'恢复较快'疗效明显等特点!值得进行推广应用&

关键词"经椎板间入路#

!

内窥镜#

!

T&

$

7!

腰椎间盘突出症#

!

手术效果
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与传统开放手术比较#内窥镜微创具有创伤性小-恢复较

快-手术中出血量少-风险低等优点#已成为治疗腰椎间盘突出

症的有效手术方法'其穿刺入路方法种类多#各有优点及适应

证*

!

+

#因此可治疗不同类型的腰椎间盘突出症'经椎板间入路

椎间孔镜下手术适合于髂嵴较高-椎间盘间隙较宽的中央型及

旁中央型腰椎间盘突出症患者*

"='

+

#其疗效突出#但同时存在硬

膜囊撕裂-神经损伤及椎间盘炎等风险*

$

+

'本研究回顾分析本

院进行经椎板间入路椎间孔镜下手术
T&

"

7!

椎间盘突出症患

者#研究其术后并发症发生情况-各方面功能恢复状况及患者

的术后疗效#旨在为治疗
T&

"

7!

椎间盘突出症提供切实依据'

现报道如下'

$

!

资料与方法

$#$

!

一般资料
!

选取
"%!'

年
'

月至
"%!<

年
!%

月于本院接

受经椎板间入路椎间孔镜下手术治疗的
T&

"

7!

椎间盘突出症

患者
0"

例#收集其治疗期及随访期的相关资料'其中#患者年

龄
"!

!

$1

岁#平均$

'"#1W!%#9

&岁%病程
"

!

!9

个月#平均

$

0#!W!#<

&个月%男
&!

例#女
'!

例'所有患者均符合以下标

准!$

!

&经诊断确诊为中央型-旁中央型或后外侧型
T&

"

7!

腰

椎间盘突出症#且经保守治疗至少
"

个月时间无效%$

"

&无椎管

狭窄-椎间盘钙化或腰椎不稳等影响穿刺进行的病症%$

'

&患者

,

<%"'

,

检验医学与临床
"%!9

年
!!

月第
!$

卷第
"!

期
!

TF+.BLUI?@

!

2>ABN+BH"%!9

!

\>I#!$

!

2>#"!



及家属均知情且配合完成随访'

$#/

!

方法
!

$

!

&术前确诊'术前对患者进行了计算机断层扫

描$

U3

&-磁共振成像$

.V4

&及各项相关指标的检查#并对检查

结果进行详细研究#确定椎间盘突出部位-大小等情况#确保其

可以且适合进行经椎板间入路椎间孔镜下手术'$

"

&穿刺位置

的确定'结合患者的检测结果#选择安全-方便且有效的穿刺

线路'$

'

&手术穿刺'全身麻醉后患者采用俯卧位#对病床高

度及患者姿势进行调整#使椎板间隙尽量张开#以便于工作管

道进入'体表定位手术节段棘突#于相应节段后正中位旁开置

入定位针'利用
U

臂机进行透视#确定定位针位于
T&

-

7!

间

隙'经穿刺针测试确定工作面无硬膜囊及神经根后进行椎间

盘摘除工作'借用内窥镜观察是否有残留的椎间盘组织#若有

残留需进行切除'采用等离子射频设备对纤维环进行成形及

止血#观察硬膜囊及神经根是否完整-有无损伤#若有必需对硬

膜囊及神经根进行修复'完成手术后#工作管道退出并进行伤

口的皮内缝合'

$#'

!

评价指标
!

比较患者术后神经损伤-硬膜囊撕裂-椎间盘

炎等并发症的发生数量及比例'记录并比较患者术前
!

周-术

后
!

周-术后
!

个月的视觉模拟评分$

\)7

评分&及日本骨科

协会治疗评分$

a6)

评分&#比较患者术前
!

周-术后
!

周及术

后
!

个月的功能障碍指数$

6-4

&#记录患者末次随访时在

.F,@F+

疗效标准下的评定结果'

$#1

!

统计学处理
!

采用
7877!1#%

软件对研究中得到数据进

行统计学处理'计量资料采用
IWE

表示#组间比较采用
;

检

验#

'

组及以上资料采用方差分析'计数资料采用例数或率表

示#组间比较用
!

" 检验'以
!

$

%#%&

表示差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/#$

!

术后发生不良反应的患者数量及比例
!

患者出现术后神

经损伤-硬膜囊撕裂-椎间盘炎的患者数量及比例分别为
$

例

$

$#00̂

&-

<

例$

9#'"̂

&-

"

例$

"#$$̂

&#说明手术中较好地避

免了对神经根的损伤及对硬膜囊的破坏'

/#/

!

术前与术后患者
\)7

评分及
a6)

评分
!

比较患者术前

!

周-术后
!

周及术后
!

个月的
\)7

评分及
a6)

评分#患者术

后
\)7

评分明显低于术前#而术后
a6)

评分明显高于术前#

差异有统计学意义$

!

$

%#%&

&#说明患者术后的疼痛-麻木等

症状得到了较快较好的改善'见表
!

'

表
!

!!

术前与术后患者
\)7

评分及
a6)

评分$

IWE

&分%

时间
\)7

评分
a6)

评分

术前
!

周
0#$!W!#9" !'#'1W$#&&

术后
!

周
"#"!W!#'& "'#&0W'#!1

术后
!

个月
!#$1W!#!$ "$#'!W'#$<

V &#<$0 &#"<1

!

$

%#%&

$

%#%&

/#'

!

术前与术后患者
6-4

!

患者术前
!

周
6-4

为$

&$#'9W

!$#!0

&

^

#术后
!

周
6-4

$

"'#!!W$#<1

&

^

#术后
!

个月
6-4

为

$

""#<1W$#!<

&

^

#术后患者
6-4

明显减小#差异有统计学意

义$

V:<#!!1

#

!

$

%#%&

&#提示患者进行手术后脊柱的功能得

到了较快恢复'

/#1

!

患者疗效评定结果
!

按照
.F,@F+

改良标准对患者术后

疗效进行评价发现#疗效尚可为
"

例$

"#$$̂

&#疗效良者为
!<

例$

!1#&!̂

&#疗效优者为
<$

例$

90#%&̂

&#优良度达到了

19#&<̂

'

'

!

讨
!!

论

!!

近年来#伴随着人们生活-工作习惯的改变#腰椎间盘疾病

的发病率不断上升#且患者越发趋向于年轻化*

&=<

+

#严重影响和

威胁人们的生命质量'因此#腰椎间盘问题的防治受到关注'

治疗椎间盘突出症的手术方法包括传统开放手术和内窥镜微

创
"

种方法'传统开放手术存在手术耗时长-术中风险大-术

后并发症较多等劣势#内窥镜微创具有较大的安全优势*

9

+

'内

窥镜微创结合手术患者的病变部位特点#具有多种穿刺入路选

择*

0

+

#经椎板间入路是内窥镜手术入路中常用的一种*

1=!%

+

'

!!

经椎板间入路椎间孔镜下手术运用内窥镜直视的方法推

挡神经根-切除病变的椎间盘组织#能够更直观-清晰地观察到

硬膜囊-神经根及病变组织的位置及状况*

!!

+

#可以更好地减轻

神经根的压迫#避免对硬膜囊造成损伤'同时#经椎间板入路

可以避免椎间孔扩大#减少患者术后腰椎不稳的风险*

!"

+

'本

研究中#出现术后神经损伤-硬膜囊撕裂-椎间盘炎的患者数量

及比例较低#说明手术中较好地避免了对神经根的损伤及对硬

膜囊的破坏'神经损伤患者
$

例#推测是手术中测试针在测试

工作面神经根状况时判断失误造成'硬膜囊撕裂
<

例#分析其

可能与病程时间久#髓核与硬膜囊粘连较重#摘除髓核时撕裂硬

膜囊有关'因硬膜囊撕裂口较小#术后一般无头痛等症状'

!!

经椎板间入路椎间孔镜下手术治疗腰椎间盘突出症具有

术后恢复快的特点#患者如果出现术后腰痛-发热等症状#提示

椎间盘感染风险#术后对患者进行及时准确的抗菌药物治疗及

卧床制动可使患者快速痊愈*

!'

+

'本研究中出现椎间盘炎患者

"

例#推测是由于术前未预防应用抗菌药物或术后自身免疫力

降低所致'比较患者术前
!

周-术后
!

周及术后
!

个月的

\)7

评分及
a6)

评分#患者术后
\)7

评分明显低于术前#而

术后
a6)

评分明显高于术前#差异有统计学意义$

!

$

%#%&

&#

说明患者术后的疼痛-麻木等症状得到了较快较好的改善'比

较患者术前
!

周-术后
!

周及术后
!

个月的
6-4

#术后患者

6-4

明显减小#差异有统计学意义$

!

$

%#%&

&#提示患者术后

的功能得到了较快恢复'

!!

本研究中#患者术后基本获得满意的手术效果#疗效为优

者
<$

例$

90#%&̂

&#疗效为良者
!<

例$

!1#&!̂

&#总体优良度

达到了
19#&<̂

'经椎板间入路椎间孔镜下手术采用直视角

度进行手术#视野更加清晰#也更符合大多数医师的操作习惯#

可减少椎间盘组织的残留#加快术后患者疼痛感觉的消失及功

能的恢复#从而取得更好的治疗效果#但仍需大样本临床患者

进行验证'

!!

综上所述#经椎板间入路椎间孔镜下手术对于
T&

"

7!

腰

椎间盘突出症的治疗具有并发症少-恢复较快-疗效明显等特

点#值得进行推广应用'
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相关医护人员及患者家属应引起高度重视#对
7537

患者的血

液或血性分泌物及时进行消毒处理#防止感染'患者流行病学

特征与既往研究相符#针对
7537

患者共同的流行病学特征#

可通过疾病相关知识的普及#尽量避免易感染人群在春夏季蜱

虫生长旺盛期进行农业劳动#做好相关防护措施'

!!

7537

为急性起病#病程可划分为
$

期!感染潜伏期大致
!

周%感染发病前程期大致
!

周%发病高峰期大致
"

周%患者恢复

期大致
!

周*

!%

+

'相关研究发现!

7537\

能损伤患者的免疫细

胞#使患者免疫功能遭到破坏*

!!

+

'本研究中#所有感染发病前

程期患者均出现发热现象#大部分患者出现头痛-畏寒-纳差-

恶心-呕吐-腹泻等胃肠道不适症状及乏力-全身不适等感染中

毒症状#部分患者伴有不同程度合并器官出血#与其他研究结

果一致*

1

+

'浅表淋巴结肿大为
7537

患者发病高峰期最明显

体征#常出现于颈部和腹股沟等部位#伴有压痛#以单侧腹股沟

淋巴结肿大最为常见#这与姜真实*

!"

+报道基本相符#表明

7537

患者的淋巴细胞亚群发生病变'因
7537

无明显特异性

临床特点及体征#容易被误诊为其他疾病#医院在临床诊治中

要全面掌握该病的临床特点与患者体征#充分考虑到多种因素

的影响'

!!

7537\

能侵入患者心肌细胞使其严重受损#并且伴有

)73

-

)T3

-

UZ

-

T-*

-

UZ=.X

等实验室生化指标明显异常#

上述指标升高的程度能较客观地反映患者的病程进展及病情

严重程度*

!'

+

'本研究结果显示#

7537

患者的
eXU

-

8T3

均有

不同程度的进程性降低#而
)73

-

)T3

-

UZ

-

T-*

-

UZ=.X

均

出现上升'在尿常规检测中显示尿潜血呈阳性患者占

&"#9%̂

#尿蛋白呈阳性患者占
&0#!!̂

#提示
7537

患者肾功

能损伤进行性加重'

!!

综上所述#由于
7537

临床上无特异性治疗措施#所以应采

取对症支持治疗#以有效控制病死率'各级医疗机构应加强自

身医疗水平建设和人员培训#及时做好疾病监测和重症患者早

期识别工作#提高重症患者的救治能力#防止进一步疫情爆发'
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