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摘  要 

目的：探讨围手术期高压氧联合骨肽治疗对胫骨骨折患者术后康复的影响。方法：选取徐州医科大学附

属淮安医院2019年1月~2021年12月期间140例胫骨骨折患者为研究对象，应用随机数字表法分为对照

组和试验组，每组70例。对照组在常规治疗基础上，入院时给予骨肽注射液。试验组在对照组治疗的基

础上，入院时给予高压氧治疗。结果：试验组术后骨折愈合时间(26.71 ± 3.73)短于对照组(28.33 ± 5.12)，
差异有统计学意义(P < 0.05)；试验组术后切口感染、皮缘坏死、延迟愈合、骨不连发生例数均少于对照

组，并发症总发生率低于对照组，差异有统计学意义(P < 0.05)。结论：围手术期高压氧联合骨肽治疗可

有效促进胫骨骨折愈合，加速术后康复。 
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Abstract 
Objective: To investigate the effect of hyperbaric oxygen combined with osteopeptide on post-
operative rehabilitation of patients with tibial fracture in perioperative period. Methods: A total of 
140 patients with tibial fracture in Huai’an Hospital Affiliated to Xuzhou Medical University from 
January 2019 to December 2021 were selected as research objects, and divided into control group 
and experimental group by random number table method, with 70 cases in each group. The con-
trol group was given bone peptide injection on admission based on routine treatment. On the ba-
sis of the control group, the experimental group was given hyperbaric oxygen therapy on admis-
sion. Results: The fracture healing time of experimental group (26.71 ± 3.73) was shorter than that 
of control group (28.33 ± 5.12), and the difference was statistically significant (P < 0.05); the number 
of cases of postoperative incision infection, cutaneous necrosis, delayed healing and bone nonunion 
in experimental group was lower than that in control group, and the total incidence of complications 
was lower, the difference was statistically significant (P < 0.05). Conclusion: Hyperbaric oxygen 
combined with osteopeptide therapy in perioperative period can effectively promote the healing of 
tibial fracture and accelerate postoperative rehabilitation. 
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1. 引言 

胫骨骨折(tibial fracture)是临床常见骨折之一，约占全身骨折的 23% [1]，其临床表现主要为下肢畸形、

肿胀、疼痛等[2]。依据骨折部位不同，可将胫骨骨折分为胫骨干骨折、胫骨平台骨折和胫骨远端骨折，

分别占据成人全身骨折的 4.0%、1.7%和 1.0% [3]。切开复位内固定是治疗胫骨骨折的常用手术方式。由

于胫骨骨质结构周围软组织分布相对较少，骨折断端血运差，术后容易发生切口感染、皮肤裂开、骨折

不愈合等并发症，延长术后康复时期，增加患者经济负担[4] [5]。因此，改善切口及骨折断端血运对预防

术后并发症具有重要意义。 
有研究表明，高压氧、骨肽可通过改善切口周围血运促进切口愈合[6] [7]。有学者单方面研究高压氧

或者骨肽治疗骨折[8] [9] [10]，联合两种方法治疗对胫骨骨折术后康复的影响研究相对较少。本研究回顾

性分析我院 2019 年 1 月~2021 年 12 月期间收治的 140 例胫骨骨折并手术治疗的病例，探索围手术期高

压氧联合骨肽治疗对胫骨骨折患者术后康复的影响。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

选取徐州医科大学附属淮安医院 2019 年 1 月~2021 年 12 月期间收治的 140 例胫骨骨折患者为研究

对象，采用随机数字表法分为对照组和试验组，每组 70 例。本研究根据《赫尔辛基宣言》要求实施，医
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院医学伦理委员会审核同意。 

2.2. 纳入与排除标准 

纳入标准：1) 临床诊断及辅助检查确诊为胫骨骨折；2) 无手术禁忌证；3) 由同一组医生手术。排

除标准：1) 病理性骨折者；2) 合并其他系统严重疾病者；3) 不能配合治疗者。 

2.3. 方法 

对照组：在常规治疗基础上，入院时即给予骨肽注射液静脉滴注治疗，10 ml/次，每日 1 次，20 日

为一疗程。 
试验组：在对照组治疗方法的基础上，入院时联合高压氧治疗，具体操作方法：指导患者入舱准备，

调整高压氧舱参数，逐步加压，先慢后快，压力 2.2ATA 左右，稳压 70 min，期间吸纯氧 30 min，间隔

10 min，反复两次后缓慢减压，控制时长 20~30 min，出舱后吸纯氧 60 min，1 次/日，持续 20 日。 

2.4. 观察指标 

比较两组患者一般资料、骨折愈合时间、负重时间及术后并发症，包括切口状况(有无皮缘坏死、切

口感染等)、延迟愈合、骨不连等。 

2.5. 统计学方法 

研究数据用 SPSS 22 进行分析。符合正态分布的计量资料用 x ± s 表示，组间比较采用两个独立样本

t 检验，组内比较采用配对样本 t 检验。采用 c2 检验或 Fisher 精确概率法对计数数据组进行组间比较。

以 P < 0.05 为差异有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 两组患者一般资料比较 

两组年龄、性别、手术时间、骨折部位等一般资料差异无统计学意义(P > 0.05)，见表 1。 
 

Table 1. Comparison of general information between the two groups of patients 
表 1. 两组患者一般资料比较 

组别 例 年龄 
性别 

手术时间 
骨折部位 

男 女 胫骨干 胫骨远端 胫骨平台 

对照组 70 43.83 ± 14.61 41 29 73.42 ± 7.89 57 6 7 

试验组 70 44.06 ± 14.71 33 37 74.19 ± 8.08 59 5 6 

t/c2  −0.09 1.835 −0.573 0.202 

P  0.929 0.236 0.568 0.904 

3.2. 两组患者骨折愈合时间和负重时间比较 

试验组术后骨折愈合时间及负重时间短于对照组(P < 0.05)，见表 2。 

3.3. 两组患者术后并发症比较 

试验组发生切口感染 2 例、皮缘坏死 1 例、延迟愈合 1 例、骨不连 1 例，少于对照组，并发症总发

生率低于对照组(P < 0.05)，见表 3。 
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Table 2. Comparison of fracture healing time between the two groups of patients 
表 2. 两组患者骨折愈合时间比较 

组别 例 骨折愈合时间 负重时间 

对照组 70 28.33 ± 5.12 32.20 ± 2.67 

试验组 70 26.71 ± 3.73 30.28 ± 3.72 

t  2.115 3.51 

P  0.036 0.001 

 
Table 3. Comparison of postoperative complications between the two groups of patients 
表 3. 两组患者术后并发症比较 

组别 例 
并发症 

总发生率/% 
切口感染 皮缘坏死 延迟愈合 骨不连 

对照组 70 6 3 3 2 20 

试验组 70 2 1 1 1 7.1 

c2 
 

4.933 

P 0.026 

4. 讨论 

胫骨是下肢主要承重骨之一，其下段 1/3 处为三棱形和四边形的交界，常易在此发生骨折，其骨折

原因多为直接暴力所致[11]。受胫骨解剖及血管走形的特殊性影响，胫骨骨折常伴有营养动脉的损伤，导

致胫骨骨折术后常出现骨折愈合不良及感染、坏死等并发症，严重影响患者的生活质量[12]。因此，提高

胫骨骨折术后康复效果具有重要的临床实践意义。 
目前，骨折切开复位内固定是治疗胫骨骨折的常用手段，具有良好的治疗效果，但术后常出现切口

感染、皮缘缺血坏死、骨折愈合不佳等并发症，临床上暂无绝对特效的治疗方法[13]。研究表明，良好的

血供是骨折愈合的重要条件，局部组织缺血缺氧是骨折愈合不良的主要因素[14] [15]。给予高压氧治疗可

改善局部组织的通透性，缓解组织水肿，促进血管再生，同时可促进骨细胞分化，从而加速骨折的愈合

[16] [17] [18]。骨肽是一种活性肽，含有多种成骨活性物质，能够调节钙、磷和铁等微量元素的因子，促

进骨代谢，加速骨折愈合[19] [20]。本研究将高压氧与骨肽联合应用于胫骨骨折患者的治疗中，结果显示，

试验组的骨折愈合时间短于对照组(P < 0.05)，并发症总发生率低于对照组(P < 0.05)，表明围手术期高压

氧联合骨肽治疗胫骨骨折效果显著，可促进骨痂形成，缩短骨折愈合时间，减少术后并发症的发生。 
本研究可能存在单中心、小样本、随访时间短等不足之处，有待开展多中心前瞻性随机对照研究深

入探索。 

5. 结论 

综上，围手术期应用高压氧联合骨肽治疗可改善胫骨骨折术后局部组织血运，有效促进骨折愈合，

是一种安全有效的辅助方案。本研究局限于单中心小样本。 
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