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(57)摘要

本发明公开了一种经皮颈椎后路单开门内

固定系统,包括第一固定件、第二固定件、连接第

一固定件和第二固定件的牵引件，所述第一固定

件和第二固定件上分别设置有椎板固定部和椎

弓根固定部，通过所述牵引件可将第一固定件拉

紧于第二固定件。本系统通过经皮置入椎板成型

的固定装置，通过牵引件可采用经皮内镜技术辅

助进行单开门手术，做到了单开门手术的经皮操

作，减少了对颈椎后方软组织的手术创伤，使“单

开门”手术更加微创化。
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1.经皮颈椎后路单开门内固定系统,其特征在于：包括第一固定件、第二固定件、连接

第一固定件和第二固定件的牵引件，所述第一固定件和第二固定件上分别设置有椎板固定

部和椎弓根固定部，通过所述牵引件可将第一固定件拉紧于第二固定件。

2.根据权利要求1所述的经皮颈椎后路单开门内固定系统,其特征在于：所述牵引件为

连接第一固定件和第二固定件的拉绳。

3.根据权利要求2所述的经皮颈椎后路单开门内固定系统,其特征在于：所述固定系统

还包括将拉绳的两端分别与第一固定件和第二固定件进行固定的第一锁紧组件和第二锁

紧组件。

4.根据权利要求3所述的经皮颈椎后路单开门内固定系统,其特征在于：所述第一固定

件包括与椎板固定的第一螺钉。

5.根据权利要求4所述的经皮颈椎后路单开门内固定系统,其特征在于：所述第一锁紧

组件包括与第一螺钉通过螺纹配合的第一螺帽，与第一螺帽的螺纹孔相交在第一螺帽上贯

穿设有一个拉绳通道，所述拉绳通道设置在第一螺帽的螺纹孔的尾部。

6.根据权利要求3所述的经皮颈椎后路单开门内固定系统,其特征在于：所述第二固定

件包括与椎弓根固定的第二螺钉。

7.根据权利要求6所述的经皮颈椎后路单开门内固定系统,其特征在于：所述第二锁紧

组件包括活动套设于第二螺钉并用于拉绳导向的导向件、将拉绳固定在导向件上的固定组

件。

8.根据权利要求7所述的经皮颈椎后路单开门内固定系统,其特征在于：所述导向件上

设置有用于拉绳导向的导向通道，所述固定组件包括分别设置在所述导向通道的进出口处

对拉绳进行固定的限位件和压紧件，所述导向件通过压紧件压紧于限位件。

9.根据权利要求8所述的经皮颈椎后路单开门内固定系统,其特征在于：所述限位件和

压紧件朝向导向件的侧面上均设有防滑纹路。

10.根据权利要求8所述的经皮颈椎后路单开门内固定系统,其特征在于：所述限位件

为设置在导向通道的进口一侧并与第二螺钉螺纹连接的底片，所述压紧件为设置在导向通

道的出口一侧并与第二螺钉螺纹连接的第二螺帽。
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经皮颈椎后路单开门内固定系统

技术领域

[0001] 本发明涉及经皮脊柱内固定系统，具体涉及一种经皮颈椎后路单开门内固定系

统。

背景技术

[0002] 现有颈椎后路“单开门”技术，需要从颈椎后方切开皮肤，剥离椎旁软组织和肌肉，

暴露颈椎后方结构，磨断一侧椎板与侧块交界(开门侧)，另一侧椎板单皮质磨除(门轴侧)，

然后向门轴侧掀开，使用线或内固定维持椎板处于“单开门”状态。相对于经皮内镜下手术，

现有技术创伤大，增加了伤口感染风险和术后疼痛的发生率，继而增加了术后康复时间。

发明内容

[0003] 有鉴于此，本发明的目的在于提供一种经皮颈椎后路单开门内固定系统，通过经

皮置入椎板成型的固定装置，通过牵引件可采用经皮内镜技术辅助进行单开门手术，做到

了单开门手术的经皮操作，减少了对颈椎后方软组织的手术创伤，使“单开门”手术更加微

创化。

[0004] 经皮颈椎后路单开门内固定系统,包括第一固定件、第二固定件、连接第一固定件

和第二固定件的牵引件，所述第一固定件和第二固定件上分别设置有椎板固定部和椎弓根

固定部，通过所述牵引件可将第一固定件拉紧于第二固定件。

[0005] 进一步，所述牵引件为连接第一固定件和第二固定件的拉绳。

[0006] 进一步，所述固定系统还包括将拉绳的两端分别与第一固定件和第二固定件进行

固定的第一锁紧组件和第二锁紧组件。

[0007] 进一步，所述第一固定件包括与椎板固定的第一螺钉。

[0008] 进一步，所述第一锁紧组件包括与第一螺钉通过螺纹配合的第一螺帽，与第一螺

帽的螺纹孔相交在第一螺帽上贯穿设有一个拉绳通道，所述拉绳通道设置在第一螺帽的螺

纹孔的尾部。

[0009] 进一步，所述第二固定件包括与椎弓根固定的第二螺钉。

[0010] 进一步，所述第二锁紧组件包括活动套设于第二螺钉并用于拉绳导向的导向件、

将拉绳固定在导向件上的固定组件。

[0011] 进一步，所述导向件上设置有用于拉绳导向的导向通道，所述固定组件包括分别

设置在所述导向通道的进出口处对拉绳进行固定的限位件和压紧件，所述导向件通过压紧

件压紧于限位件。

[0012] 进一步，所述限位件和压紧件朝向导向件的侧面上均设有防滑纹路。

[0013] 进一步，所述限位件为设置在导向通道的进口一侧并与第二螺钉螺纹连接的底

片，所述压紧件为设置在导向通道的出口一侧并与第二螺钉螺纹连接的第二螺帽。

[0014] 本发明的有益效果：经皮螺钉的置入可以避免对后方椎旁肌肉的剥离，减少手术

创伤，同时配合颈椎经皮内镜技术，镜下完成椎板的离断和部分磨除使手术更加精准和安
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全。同时，该系统还自带通道下锁紧装置，以椎弓根为锚定点，椎板钉在体外锁紧绳牵拉下

可以辅助开门和锁定开门的程度。本系统能经皮完成单开门手术，减少手术创伤，为患者的

快速康复提供了有力保障。

附图说明

[0015] 下面结合附图和实施例对本发明作进一步描述：

[0016] 图1为本系统实施例1的结构示意图；

[0017] 图2为本系统实施例1的使用状态示意图；

[0018] 图3为实施例2的结构示意图；

[0019] 图4为实施例3的结构示意图。

具体实施方式

[0020] 图1为本系统实施例1的结构示意图，图2为本系统实施例1的使用状态示意图，本

发明一种经皮颈椎后路单开门内固定系统,包括第一固定件1、第二固定件2、连接第一固定

件1和第二固定件2的牵引件，所述第一固定件1和第二固定件2上分别设置有椎板固定部和

椎弓根固定部，通过牵引件可将第一固定件1拉紧于第二固定件2。本系统先分别将第一固

定件1和第二固定件2置入椎板和椎弓根进行固定，通过牵引件将第一固定件1拉紧于第二

固定件2，其第一固定件1绕门轴侧转动，向门轴侧掀开，实现开门，本系统可采用经皮内镜

技术辅助进行单开门手术，做到了单开门手术的经皮操作，减少了对颈椎后方软组织的手

术创伤。

[0021] 本实施例中，所述牵引件为一端与第一固定件1固定连接，另一端活动地穿设于第

二固定件2的拉绳3。拉绳3可以直接与第一固定件1栓接，另一端为穿过第二固定件2的自由

端，通过牵引拉绳3的自由端，即可实现上述操作。

[0022] 本实施例中，所述固定系统还包括用于将拉绳3的两端进行固定的锁紧组件。锁紧

组件包括将拉绳3的两端分别与第一固定件1和第二固定件2进行固定的第一锁紧组件和第

二锁紧组件。在结束单开门手术后，即可分别用第一锁紧组件和第二锁紧组件将拉绳3的两

端锁紧于第一固定件1和第二固定件2，形成一定的预紧力，实现了锁定开门，防止开门处椎

板的再次压迫。

[0023] 本实施例中，所述第一固定件1包括与椎板固定的第一螺钉，第一螺钉是中空的中

空螺钉，用于导针的导向。所述第一锁紧组件包括与第一螺钉通过螺纹配合的第一螺帽4，

与第一螺帽4的螺纹孔相交在第一螺帽上贯穿设有一个拉绳通道5，拉绳通道5设置在第一

螺帽4的螺纹孔的尾部。在置入第一螺钉的过程中，先向椎板打入导针，然后通过导针打入

第一螺钉，第一螺钉内部中空，设置有用于容纳导针的盲孔，外部形状和现有手术用螺钉相

同，具体打入方式也是属于现有技术，在此不再赘述。可以理解，第一螺帽4是设有螺纹孔

的，从而第一螺钉的外端螺纹连接，并且第一螺帽4的螺纹孔与拉绳通道5是相通的，拉绳通

道5设置在第一螺帽4的螺纹孔的尾部，在第一螺钉旋入第一螺帽4螺纹孔的尾端的时候，对

拉绳通道5里面的拉绳3进行顶紧，从而起到了固定的操作，方便手术的进行。

[0024] 本实施例中，所述第二固定件2包括与椎弓根固定的第二螺钉，第二螺钉21是中空

的空心螺钉，用于导针的导向。第二螺钉的置入方式与第一螺钉相同。第二锁紧组件包括活

说　明　书 2/3 页

4

CN 109316231 A

4



动套设于第二螺钉并用于拉绳3导向的导向件6、将拉绳3固定在导向件6上的固定组件。导

向件6上设置有用于拉绳3导向的导向通道7，所述固定组件包括分别设置在所述导向通道7

的进出口处对拉绳3进行固定的限位件8和压紧件9，所述导向件6通过压紧件9压紧于限位

件8。本实施例压紧件9采用与第二螺钉螺纹连接的第二螺母，限位件8采用底片，也是第二

螺钉螺纹连接的，这样在轴向方向是可调的。采用限位件8和压紧件9，可以同时对拉绳3的

位于导向通道7的两侧进行一个压紧，从而起到了对拉绳3固定的操作，方便后续手术的进

行。

[0025] 本实施例中，所述限位件8和压紧件9朝向导向件6的侧面上均设有防滑纹路，可以

增加限位件8和压紧件9对拉绳3的预紧力，其中10为人体深层组织。

[0026] 图3为本系统实施例2的结构示意图，本实施例与实施例1的区别在于，实施例2的

导向通道7为两个，同向设置在导向件6上，对称设置在导向件6中心的两侧，本实施例拉绳3

穿过拉绳通道5后，两端均为自由端，分别穿过导向件6的两个导向通道7，采用此种设置方

式可以使牵引的过程更加稳定，方便手术过程更顺利的进行，同时手术完成后固定更加牢

靠。

[0027] 图4为本系统实施例3的结构示意图，本实施例与实施例1的区别在于，实施例2的

导向通道为两个，但是一个设置在导向件6上，另一个设置在底片8上，本实施例拉绳3穿过

拉绳通道5后，两端均为自由端，分别穿过导向件6和底片8上的两个导向通道，采用此种设

置方式可以使牵引的过程更加稳定，方便手术过程更顺利的进行。

[0028] 最后说明的是，以上实施例仅用以说明本发明的技术方案而非限制，尽管参照较

佳实施例对本发明进行了详细说明，本领域的普通技术人员应当理解，可以对本发明的技

术方案进行修改或者等同替换，而不脱离本发明技术方案的宗旨和范围，其均应涵盖在本

发明的权利要求范围当中。
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