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胸膜外血肿对肋骨骨折的诊断意义

"

!廖爱民!简小同!周武!郑斌!黄礼军!陈涛!!江西省南昌市第二医院放射科!南昌 ""###""

摘要!目的!探讨胸部外伤后"在肋骨正斜位片上"胸膜外血肿对肋骨骨折诊断的临床意义# 方法!收集 $# 例肋骨骨折患者的

肋骨正斜位片资料行回顾性分析# 结果!$# 例患者均出现胸膜外血肿"其中 %& 例第一次摄片均未发现肋骨骨折"复查时发现

肋骨骨折"" 例多次复查未发现肋骨骨折# 结论!外伤患者"在肋骨正斜位片上出现胸膜外血肿均应提示骨折的可能性#

关键词!肋骨骨折$肋骨正斜位片$胸膜外血肿$诊断

中图分类号!'()"*%!!文献标识码!+

!!胸部外伤致肋骨骨折为临床常见病#相当一部

分患者首次摄胸部正斜位片时#肋骨骨折未被发现#

而是出现胸膜外血肿$ 收集我院 $##( 年 % 月 ,

$##( 年 %$ 月收治的 %%# 例摄肋骨正斜位片患者中

资料完整的 $# 例#进行回顾性分析如下%

%!临床资料

本组 $# 例患者均系外伤#外伤后均有不同程度

的胸痛&胸部挤压痛$ 其中男 %$ 例#女性 ) 例'年龄

最小的 $% 岁#最大 && 岁#平均 -.*) 岁'呈梭形胸膜

外血肿 - 例#呈宽带状胸膜外血肿 %" 例#胸壁层次

模糊&界限不清 . 例'单根骨折 ( 例#其中单根多处

骨折 " 例#多根骨折 %# 例'伴锁骨骨折 % 例#并发胸

腔积液 %% 例#并发气胸 $ 例$ 骨折部位均见于 " ,

%# 肋#其中后肋存在骨折 %. 例#前肋存在骨折 )

例#侧肋存在骨折 / 例'%& 例两次摄片均未发现肋

骨骨折#复查时才发现#" 例多次复查未发现$

$!误诊分析

$# 例患者第一次摄肋骨正斜位片时#均未发现

明显的肋骨骨折征像#在外伤部位附近发现#0线表

现为呈梭形或宽带状的胸膜外血肿#边缘可较清晰#

且其间密度均匀'也可表现为胸壁层次模糊#界限不

清'胸膜外血肿可在几天后复查摄片时消失#伤后 %

,$ 周摄片复查#可使原来不能显示的骨折显示清

晰#伤后 $ ,- 周复查摄片可显示骨折处骨痂生长情

况$ 肋骨正斜位片出现梭形&宽带状胸膜外血肿或

胸壁层次模糊#界限不清的原因可有%!%"骨外膜及

骨髓腔内均血供丰富#在骨折时内外骨膜及其血管

随骨折而破裂产生断端血肿#肋骨骨折也不例外'

!$"胸壁组织血供丰富#且肋骨下缘有肋间血管#除

肋骨外缺乏其它组织保护#一旦骨折极易断裂而出

血'!""肋骨内侧被覆组织较薄#主要是骨膜&筋膜

及壁层胸膜等#而外侧有肌肉等较厚组织#外伤作用

力致使胸壁&胸膜或肋骨周边小血管受损#所以出血

容易将内侧较薄组织掀起#少量的出血淤积于胸膜

下形成梭形或宽带状胸膜外血肿'!-"由于肺组织

的对比#胸膜外血在肋骨正斜位片上往往比肋骨骨

折本身更容易显示(%)

'!."外伤后#外伤部位软组织

内组织液渗出所形成的影像#多表现为胸壁层次模

糊#界限不清$

在日常生活中胸部外伤比较常见#肋骨骨折为

胸部外伤的主要并发症之一$ 肋骨骨折占全身骨折

第六位#它是由于直接暴力#骨折主要发生在受伤部

位#临床指导摄片作为常规检查方法而首选$ 由于

一些主观和客观的原因骨折首次漏诊率非常高$

($)

肋骨骨折的自身特点难于准确诊断%!%"可有

单根和多根骨折#诊断过程中往往注意明显骨折#而

忽视了其他部位骨折'!$"骨折轻微#仅皮质断裂#

易漏诊'!""骨折无错位或错位不明显#又无肺及其

他相应部位的异常改变$

胸部解剖特殊性易致漏诊误诊%!%"胸廓结构

重叠遮盖#掩盖骨折部位'!$"肋骨扁而薄#缺乏对

比#骨质疏松者尤甚'!""双侧肋骨呈环抱状#彼此

部分重叠'!-"胸部的组织密度和厚度存在较大差

异#各组织间对比度差#难以准确地看清胸部所有区

域$

患者因素%!%"患者伴发其他损伤时可掩盖骨

折端'!$"患者多并发其他复合伤#不能很好配合#

给诊断带来一定困难$
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原发性脑室出血 $# 例预后探讨
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关键词!原发性脑室出血$预后

中图分类号!'&-"*"-!!文献标识码!1

!!原发性脑室出血并不多见#正确及时地选择最

适的治疗方法#对预后意义重大#现将我院 $##- ,

$##. 年的 %#) 例脑出血中原发性脑出血 $# 例的资

料进行分析#以探讨其预后$

%!一般资料

本组男 %" 例#女 & 例'年龄 %$ ,&% 岁#平均 -)

岁'高血压病史 %% 例#糖尿病史 $ 例'活动状态发病

( 例#酒后 % 例#无明显诱因 %" 例$

临床表现%头痛 %" 例#呕吐 %" 例#意识障碍 )

例#血压增高 %% 例#颈项强直 %% 例#体温升高者 "

例#病理征 " 例!一侧 $ 例#双侧 % 例"$ 23检查%全

脑积血 - 例#单侧脑积血 %" 例#四脑室积血 " 例$

$!治疗与预后

本组 $# 例均内科常规脱水&止血&抗感染&控制

并发症及神经细胞活化剂等治疗#其中脑脊液置换

术 $ 例#外科手术脑室外引流 ( 例$ 痊愈 %$ 例#好

转 - 例#自动出院 % 例#死亡 " 例!$ 例为术后再出

血并发脑疝形成"$

"!讨论

原发性脑室出血是脑出血的一种常见的严重临

床类型#其死亡率达 -$*(4 ,)"*"4$ 脑室大量出

血和形成梗阻性脑积水是造成高死亡率的决定性因

素#目前治疗方法#除传统保守的内科治疗#还有脑

脊液置换术#侧脑室外引流术#侧脑室外引流术5抗

纤溶酶!尿激酶或67'+"定时脑室内灌注#脑脊液置

换术5脑室持续外引流术5抗纤溶药物灌注$ 不同

程度的脑室出血选择不同的方法是治疗的关键$ 本

组 $# 例脑室出血均予内科常规治疗#%$ 例痊愈#-

例好转#有 $ 例给予脑脊液置换术#其中 % 例行脑脊

液置换术后 $& 天再次出血而行脑室外引流痊愈出

院$ 急诊脑室外引流是改善原发性脑室出血的意识

状态#降低颅内压的急救措施#本组 ( 例行急诊侧脑

室外引流术#取得良好效果#仅 % 例行脑室引流后次

日因脑疝形成死亡#考虑引流不畅所致#故术后要注

意观察#保持引流管的通畅$

通过本组资料观察#我们认为对原发性脑室出

血不仅要积极地常规内科治疗#更要准确评估病情#

并在此基础上做好手术准备#如意识清楚&出血量少

或单侧脑室出血尚可行脑脊液置换术#出血量多&意

识障碍者#应及时手术#解除血肿的压迫#减轻脑组

织的移位#可降低脑室出血的死亡率$

%收稿日期!$##&7#.7$)

##############################################

&

!!投照因素%患者体型等原因#摄片体位不能很好

地完全地显示骨折处$

临床定位不准%临床资料不全&定位不准确#受

伤部位不具体致不能选择最佳投照体位$

(")

"!结语

综上所述#外伤后摄片发现梭形&宽带状胸膜外

血肿#或!和"胸壁层次模糊#界限不清#即使此次摄

片未发现明显的肋骨骨皮质不连续&骨纹理中断等

骨折征像#均应高度怀疑肋骨骨折的可能性#及时多

体位透视并嘱患者一周后复查摄片以明确诊断$ 外

伤后摄肋骨正斜位片#片上出现梭形&宽带状胸膜外

血肿或胸壁层次模糊#界限不清均应提示肋骨骨折

存在的可能性#应在透视下多体位点片#及时发现肋

骨骨折#避免漏诊延迟患者的治疗时机#避免不必要

的医患纠纷$ 同时对迟发性血胸也有预测价值$
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