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内容概要

　　本书以简要的文字、丰富的图片系统深入地介绍了诊治肩、肘、膝关节疾病的80多种运动医学手
术技术及相关的应用解剖、患者相关病史、术前各项检查、适应证、禁忌证等术前要点知识，手术计
划，术前准备以及手术麻醉、体位、手术入路选择和操作，重点阐述了手术步骤及操作技巧、术后注
意事项、笔者经验和重要提示，并以表格形式列出了与该手术相关的最新研究成果。
全书内容丰富，文字简练，同时本书作者均为所讨论的相关手术技术的主要开发者和推广者，具有极
高的权威性。
本书适合具有一定年资的骨科医师参考阅读，可以作为骨科医师相关协会或学会组织机构推广和普及
相关手术技术的教科书。
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章节摘录

版权页：插图：随着20世纪80年代肩关节镜的出现，外科医生能够更进一步在肩内近距离检查其病变
进程而不需要显著改变肩关节本身的状态。
有更多肩疾病能够使用关节镜探究其病理进程，如上盂唇撕裂、后方损伤、关节腔内二头肌疾病和部
分肩袖撕裂。
然而，在让投掷运动员重返赛场方面，肩部手术仅取得有限的成功。
Payne等人证实，肩袖损伤患者治疗后只有40%患者重返赛场，也还增加了肩关节移动。
同样，Speer等人证实重返赛场的投掷运动员是有限的，这些人员接受关节镜下前盂唇撕裂的固定术以
治疗其前方不稳。
大家公认，相对于控制旋转松弛的不稳是造成重返赛场率较低的原因。
关节囊和韧带组织主要是由胶原蛋白组成的。
热的温度能导致热敏感胶原蛋白纤维间交叉链的破坏，致使胶原蛋白组织形成更加凝胶状态的性质，
而不是通常的晶体状态。
这个称作变性的过程已被证实在65℃左右能重复出现，但热应用的精确影响依靠暴露的时间、热应用
过程中施加于组织的机械力以及应用的方式。
在所有结缔组织中热性能并不一致。
对热能量反应取决于多种因素，包括种族、年龄、水合程度、纤维方向和周围组织的电解质浓度。
已证实温度升高是组织产生变性的必要条件，增加了胶原蛋白含量以及拉伸负荷。
热应用胶原蛋白组织的最终结果是胶原纤维沿轴线方向皱缩。
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编辑推荐
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