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鼻内镜下经筛窦修复眶壁击出性骨折

伴内直肌嵌顿１例

徐　岩，李彦利，刘雪冰

（北京市仁和医院 耳鼻咽喉科，北京　１０２６００）
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　　眶壁击出性骨折指当眼部受钝器伤后，眶
内压力骤增，致使眶壁薄弱处骨折，骨折片、眶

内软组织、眼肌等随之突入鼻窦内。该病因主

要临床表现为眼睑肿胀、皮下出血及复视大多

首诊于眼科，故耳鼻咽喉科病例较少。该病发

生的原因临床上以车祸居多，其次为斗殴等。

２００９年 ８月北京市仁和医院耳鼻咽喉科首次
采用经筛窦在鼻内镜下行筛窦开放、眶内容物

复位及内直肌松解术治疗 １例眶内壁骨折伴
内直肌嵌顿患者，疗效满意，现报道如下。

１　病例资料

　　患者，男，２０岁，于 ２００９年 ８月 ３日被他
人打伤头面部，自觉头痛、头晕、恶心呕吐、右

眼肿痛不能睁开，急诊入本院神经外科。经抗

炎、消肿、营养神经及对症支持治疗后上述症

状缓解，右眼肿胀渐消退，但睁眼后出现复视，

视力无明显改变。体检：右眼睑肿胀，眶周皮

下瘀血，右眼球向内向外水平运动受限，对光

反射灵敏，集合运动受限，右眼视力及眼压无

明显异常。头颅及眼眶 ＣＴ示：右眼眶内壁骨
折，内直肌嵌顿，视神经走向基本正常，右筛窦

积液（图 １）。颅内及其他检查正常。诊断：右
侧眶内壁击出性骨折伴内直肌嵌顿。

请眼科会诊后给予内直肌牵拉治疗，效果

欠 佳 ，遂 转 入 耳 鼻 咽 喉 科 行 手 术 治 疗 。于

２００９年 ８月 １７日在全麻下经鼻内镜手术切除

中鼻甲前端外侧肿胀黏膜，将中鼻甲骨折并向

鼻中隔方向移位，切除钩突开放筛窦，清理窦

腔内积血，清理并取出粉碎的骨折片，将嵌顿

的内直肌完全松解。此时助手牵动内直肌固

定线，术者在内镜下观察嵌顿的眶脂肪及内直

肌是否向眶内移动。待眶内容物完全回纳后

测量眶内壁缺损约 ３．５ｃｍ×２．５ｃｍ，把预先消
毒好的硅胶片制成 ３．８ｃｍ×２．８ｃｍ，眶壁缺损
周围充分游离后将硅胶片置入修补孔洞，以防

止眶内容物脱出，妥布霉素生理盐水冲洗术

腔，局部以抗生素明胶海绵填塞处理，鼻腔填

塞油纱条及膨胀海绵。术后予以大剂量激素减

轻水肿、抗炎及营养神经治疗，并嘱患者自行眼

球运动功能锻炼，术后 １周加用内直肌按摩。

图 １　ＣＴ示右眼眶内壁骨折，右筛窦积液

　　术后当天患者复视明显好转，右眼球水平
向外侧方向运动改善，水平向内侧运动仍欠

佳，２周后水平向内侧运动也有所好转。术后
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１个月复查右眼球水平方向运动基本正常，复
视消失，无眼球内陷、视力下降等。检查鼻腔

正常，植入硅胶板在位，无任何排斥反应。

２　讨论

　　鼻窦与眼眶在解剖关系上非常密切，前组
鼻窦与眼眶的顶壁、内壁及底壁相接，后组鼻

窦与眶内壁后部、眶上裂及视神经孔相邻，眼

眶的 ２／３为鼻窦所包围，因眶内壁及眶底壁较
薄，因而眶壁击出性骨折后多突入鼻腔鼻窦

内，此为眶壁骨折经鼻内镜治疗的重要解剖前

提［１］。

该患者考虑直接外伤导致眶内容击出性骨

折，内直肌被骨折片嵌顿致眼球水平向内侧外

侧运动受限，结合临床症状，诊断为眶内容物

击出性骨折伴内直肌嵌顿，鼻内镜下行筛窦开

放及眶内容物复位 ＋内直肌松解手术，术后效
果良好［２］。在修复材料的选择方面，可选取鼻

中隔软骨、髂骨［３］，或植入多孔隧道聚乙烯材

料、植入组织相容性较好的 ＭＥＤＰＯＲ［４］，该患者
由于局部缺损较大需选择既容易植入又能保

证足够的大小防止眶内容物脱出的材料。在

鼻内镜下硅胶片通过前鼻孔植入，不易折断，

有较好的弹性，并根据需要不受大小的限制，

是最理想的修复材料。因损伤后 １周内眶内

出血肿胀，反应严重，不宜手术，３周后骨折愈
合，给手术带来困难，故手术宜在伤后 ７～１４ｄ
进行。

鼻内镜下内直肌松解术治疗眶内壁骨折及

内直肌嵌顿的优点：①鼻内镜手术亮度高，视
野广，视物放大，术野清晰，手术精确度高；②
经鼻内镜手术面部无切口瘢痕，不影响容貌，

且手术创伤小；③因鼻腔和眼眶毗邻，经鼻腔
手术引流效果好，不易形成眶内血肿压迫视神

经，并发症少；④由于人体极有可能产生排异
反应，故经鼻内镜鼻腔手术径路为排异反应后

植入物的取出提供了很好的通道。因此，经鼻

内镜治疗鼻眼相关性疾病值得大家推广应用。
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