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摘　要　过伸复位是治疗骨质疏松性椎体压缩性骨折（ｏｓｔｅｏｐｏｒｏｔｉｃｖｅｒｔｅｂｒａｌｃｏｍｐｒｅｓｓｉｏｎｆｒａｃｔｕｒｅ，ＯＶＣＦ）的传统方法，可取得满意

的临床疗效，但复位精确度不高、复位标准模糊，作用机制尚缺乏足够的生物力学证据。将有限元分析应用于过伸复位治疗

ＯＶＣＦ的生物力学研究，可建立更精细、更符合人体生物学特性的三维模型，并可模拟过伸复位，分析过伸复位治疗ＯＶＣＦ的生物

力学机制，为过伸复位的临床应用提供依据，更精确、有效地指导临床治疗。本文从骨折模型建立、过伸复位模拟、生物力学分析

３个方面对有限元分析在过伸复位治疗ＯＶＣＦ生物力学研究中的应用进展进行了综述。

关键词　骨质疏松性骨折；骨折，压缩性；脊柱骨折；有限元分析；生物力学；过伸复位；综述

　　骨质疏松症是一种以骨量降低、骨微观结构破

坏、骨脆性增加为特征的骨代谢疾病［１］。随着人口老

龄化的不断加剧，骨质疏松症的发病率呈显著上升趋

势［２］。骨折是骨质疏松症的常见并发症，骨质疏松性

椎体压缩性骨折（ｏｓｔｅｏｐｏｒｏｓｉｓｖｅｒｔｅｂｒａｃｏｍｐｒｅｓｓｅｄｆｒａｃ

ｔｕｒｅ，ＯＶＣＦ）被认为是老年人健康开始衰退的前兆［３］，

一名 ５０岁的女性在一生中有 ４０％ 的机会患

ＯＶＣＦ［４］。以过伸复位为代表的传统非手术疗法治疗

ＯＶＣＦ可取得满意的疗效，且与手术治疗相比具有患

者依从性高、费用低、损伤小等优点［５－６］。但过伸复

位治疗ＯＶＣＦ存在复位精确度不高、复位标准模糊等

问题，且其作用机制尚缺乏足够的生物力学证据。有

限元法是解决工程和数学物理问题的数值分析方法，

２０世纪７０年代 Ｂｒｅｋｅｌｍａｎｓ等将有限元法引入骨科

研究领域后，其在脊柱生物力学研究方面的应用尤为

广泛。应用有限元法建立的三维有限元模型因在力

学性能测试方面具有准确、客观和可重复的优势而广

受学者关注。笔者从骨折模型建立、过伸复位模拟、

生物力学分析３个方面对有限元分析在过伸复位治

疗ＯＶＣＦ生物力学研究中的应用进展进行综述。

１　骨折模型建立
建立符合生物力学特性的三维模型是进行力学

研究的前提，越来越多学者注重所建模型的真实性、

精确性，而模型建立的方法也日趋成熟。费琦等［７］根
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据单纯性骨质疏松Ｔ１２椎体的ＣＴ影像资料建立了Ｔ１２
及邻近节段的三维有限元模型，并初步分析了不同轴

向载荷下椎体各部分的应力变化。王健等［８］在正常

胸腰椎有限元模型的基础上，通过运用 Ｈｙｐｅｒ网格变
形技术，成功建立了不同压缩程度的椎体压缩性骨折

有限元模型。贾宏禹等［９］在正常椎体三维有限元模

型的基础上，根据骨折机制采用增加轴向载荷的方

法，成功建立了椎体压缩骨折的三维模型。简言之，

应用有限元分析软件，可以根据骨折椎体的 ＣＴ、ＭＲＩ
影像数据直接构建ＯＶＣＦ三维模型，也可以在正常椎
体的有限元模型上，通过模拟加载间接构建。前者建

立的模型直接、针对性强，但所建模型并不具有普遍

性，而后者建立的模型更真实、精度更高［１０］。

２　过伸复位模拟
在ＯＶＣＦ三维有限元模型上，临床医生可进行过

伸复位模拟。李孝林等［１１－１２］在建立的胸腰椎椎体压

缩性骨折有限元模型上，模拟过伸复位手法，在Ｔ１１椎

体上端施加一个纵向牵引力模拟复位时的纵向牵引

力，并分别对相应椎体的棘突顶点施加垂直于椎体、

大小３．０ｃｍ的位移，测定在复位中受压椎体左右关
节突关节的应力，并对不同过伸支点的复位效果进行

了比较，结果表明过伸复位的最佳支点应位于骨折椎

体棘突顶点，而复位时以关节突关节为支点，其承受

的压应力与后期患者的腰背痛有关。

３　生物力学分析
近年来，有限元分析被越来越多地应用于中医传
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统手法的力学研究，为手法的临床应用提供了一定的

理论基础［１３－１４］。谢孝枫等［１５］采用有限元分析对过

伸复位时胸腰椎压缩骨折椎体的受力变化进行观察，

并将观察结果与传统的人体脊柱力学实验结果进行

相比，发现两者的试验结果相同，认为与传统的实验

方法相比，有限元分析具有成本低、更精准、易操作的

优点。舒先涛等［１６］应用有限元分析对采用不同复位

支点进行过伸复位时前纵韧带的受力情况进行了观

察，发现随着复位时间的延长，被压缩椎体的复位位

移增大，前纵韧带的动力作用逐渐体现并不断增大，

而且前纵韧带在整个复位过程中不论是应力分布还

是位移变化都表现出非线性的特性。刘迎军等［１７］利

用有限元分析观察了过伸复位治疗胸腰椎压缩性骨

折时椎间盘在复位过程中的力学特性，在复位后椎间

盘发生了显著的牵张变化，表明在复位过程中椎间盘

起到了重要作用。这些研究采用有限元分析研究脊

柱不同部位的受力情况，初步明确了过伸复位的力学

机制，为过伸复位在ＯＶＣＦ治疗中的应用提供了一定
的理论指导。

４　小　结
有限元分析作为人体生物力学研究的重要方法

之一，可建立更精细、更符合真实生物学特性的ＯＶＣＦ
三维模型，并可模拟过伸复位手法，分析过伸复位治

疗ＯＶＣＦ的生物力学机制，更加精确、有效地指导临
床治疗。随着数字化成像设备的发展和多学科的交

叉融合，有限元分析将在骨质疏松患者骨折风险评

估、ＯＶＣＦ的治疗等方面发挥更重要的作用。
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