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天矶骨科手术机器人与传统手术治疗股骨颈
骨折的直接经济负担比较
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【摘要】目的 比较天矶骨科手术机器人与传统手术治疗股骨颈骨折的直接经济负担。方法 回

顾分析 2016 年 7 月至 2018 年 12 月烟台市烟台山医院收治的 240 例股骨颈骨折患者的病历资料。将行

天矶骨科手术机器人定位空心钉内固定的 120 例股骨颈骨折患者作为手术机器人组，未使用机器人定

位空心钉内固定的 120 例股骨颈骨折患者作为传统手术组。比较两组手术时间、术后住院时间、总住院

时间、住院总费用、药物治疗费用等指标。结果 两组年龄、性别比较，差异均无统计学意义( 均P ＞
0． 05) 。手术机器人组手术时间、术后住院时间、总住院时间均短于传统手术组，差异均有统计学意义

( 均 P ＜ 0． 05) ; 手术机器人组住院总费用、药物治疗费用均低于传统手术组，差异均有统计学意义( 均

P ＜ 0． 05) 。结论 运用天矶骨科手术机器人治疗股骨颈骨折具有手术时间、术后住院时间及总住院时

间短，住院总费用、药物治疗费用低，直接疾病经济负担轻等优势。
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【Abstract】Objective To compare the direct economic burden of different surgical methods of femoral

neck fracture． Methods A retrospective analysis method was used to collect 240 cases of femoral neck fracture
in Yantaishan Hospital from July 2016 to December 2018． One hundred and twenty cases of femoral neck
fracture treated with Tianji orthopaedic surgery robot-positioned cannulated nail internal fixation were included
as operation robot group，and 120 cases of femoral neck fracture treated without robot-positioned cannulated nail
internal fixation were included as traditional operation group． The operation time，post-operative hospitalization
time，total hospitalization time of the 2 groups were collected and compared． The total of operation and drug
cost were compared between the 2 groups． Ｒesults There was no significant difference of the average age and
sex between the 2 groups ( all P ＞ 0． 05 ) ． The operation time，post-operative hospitalization time，total
hospitalization time of the operation robot group were shorten than those of the traditional operation group ( all
P ＜ 0． 05) ． The total cost of operation and drug cost in the operation robot group were lower than those of the
traditional operation group ( all P ＜ 0． 05) ． Conclusion Tianji orthopaedic surgery robot-positioned cannulated
nail internal fixation for the treatment of femoral neck fractures have the advantages of short operation time，

post-operative hospitalization time and total hospitalization time，low hospitalization cost and drug treatment
cost，and reduce the direct disease economic burden．
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股骨颈骨折是老年人群的多发疾病。有学者

预测，2025 年全世界股骨颈骨折的发病例数将增

长至 260 万，2050 年将达到 450 万，其中来自亚洲

的病例占全世界病例的比例将由 1990 年的 26%
上升至 2025 年的 37% ，2050 年将上升至 45%［1］。
临床上，多数股骨颈骨折患者采用牵引和闭合复

位内固定术即可达到骨性愈合。近年来，微创外

科智能化在临床的应用日趋广泛，骨科手术机器

人也应运而生。骨科手术机器人具有创伤小、精

确度高、安全性好、患者痛苦少且术后恢复快等优

势，可显著提高创伤骨科患者的治疗效果，满足广

大患者及医生对手术安全性和有效性的要求［2］。
随着人口老龄化的加剧，股骨颈骨折的疾病经济

负担逐年增长，给国家和社会带来极大的负担，因

此研究手术机器人与传统手术治疗股骨颈骨折的

疾病经济负担尤为必要。目前，已有不少学者对

股骨颈骨折的临床护理效果和住院费用进行了对

比研究［3-5］。但专门针对手术机器人与传统手术

治疗股骨颈骨折所产生的直接经济负担的相关分

析较少。本研究主要比较天矶骨科手术机器人和

传统手术治疗股骨颈骨折的直接经济负担。

资料与方法

1． 纳入与排除标准: ( 1 ) 纳入标准: 确诊为股骨

颈骨折; 术前向患者家属交代病情; 签署知情同意

书。( 2) 排除标准: 严重骨质疏松者; 合并其他股骨

骨折者; 合并其他疾病难以耐受手术者; 患者或家属

拒绝参与本研究。
2． 患者来源: 回顾分析 2016 年 7 月至 2018 年

12 月烟台市烟台山医院收治的 240 例股骨颈骨折

患者的病历资料。将行天矶骨科手术机器人定位空

心钉内固定的 120 例股骨颈骨折患者作为手术机器

人组，未使用机器人定位空心钉内固定的 120 例股

骨颈骨折患者作为传统手术组。本研究所涉及的时

间数据来源于病案资料，费用数据以患者出院时结

账费用等直接成本为依据，在数据收集时进行摘录，

不包含住院期间患者自身及其陪护人耗费的食宿、
误工等导致的间接成本或隐性成本。

3． 观察指标: 收集两组患者的一般资料。比较

两组手术时间、术后住院时间、总住院时间、住院总

费用、药物治疗费用等指标。
4． 统计学处理: 采用 SPSS 22． 0 统计学软件对

数据进行分析，计量资料采用 x ± s 表示，组间比较

行配对 t 检验，计数资料采用率表示，行 χ2 检验。
P ＜ 0． 05 为差异有统计学意义。

结 果

1． 两 组 一 般 资 料 比 较: 手 术 机 器 人 组 年 龄

( 56． 23 ± 2． 81) 岁，传统手术组年龄( 55． 63 ± 2． 92)

岁，差异无统计学意义( t = 1． 613，P ＞ 0． 05 ) ; 手术

机器人组男 43 例、女 77 例，传统手术组男52 例、女
68 例，差异无统计学意义( χ2 = 1． 4113，P ＞ 0． 05) 。

2． 两组手术时间、术后住院时间、总住院时间比

较: 手术机器人组手术时间、术后住院时间、总住院

时间均短于传统手术组，差异均有统计学意义( 均

P ＜ 0． 05) 。见表 1。
3． 两组住院总费用、药物治疗费用比较: 手术机

器人组住院总费用、药物治疗费用均低于传统手术

组，差异均有统计学意义( 均 P ＜ 0． 05) 。见表 2。

表 1 两组患者时间指标比较( x ± s)

组别
手术时间

( min)

术后住院时间

( d)

平均住院时间

( d)

手术机器人组 65． 65 ± 13． 06 6． 65 ± 2． 27 10． 13 ± 3． 01

传统手术组 78． 48 ± 14． 62 8． 15 ± 4． 67 12． 11 ± 6． 84

t 值 － 2． 908 － 3． 165 1． 980

P 值 ＜ 0． 05 ＜ 0． 05 ＜ 0． 05

表 2 两组患者总费用及药物治疗费用情况比较( 元，x ± s)

组别 住院总费用 药物治疗费用

手术机器人组 37 671． 93 ± 5 992． 90 8 367． 95 ± 3 337． 64

传统手术组 44 455． 62 ± 26 046． 98 10 220． 80 ± 6 522． 81

t 值 － 2． 7803 － 27． 828

P 值 ＜ 0． 05 ＜ 0． 05

讨 论

股骨颈骨折是临床常见疾病，术后发生骨折不

愈合及股骨头坏死的风险较高［6］。在传统手术操

作过程中，医生需要不断进行 X 线透视，以确保骨

折复位的精准性，这就造成患者及医护人员长时间

暴露在射线下，产生辐射损伤［7-8］。若处理不当，还

易导致患者出现皮下、肌肉软组织内及骨骼内出血，

从而影响患者的功能康复进程，并且加重患者的疾

病经济负担［9-12］。现今，微创外科手术技术发展迅

速，将其应用于骨科患者的治疗中有利于提升手术

精确度，减少创伤及术中放射损害，进一步提升治疗

效果［13-15］。尹注增等［16］对机器人与腹腔镜肝左外
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叶切除手术的经济学负担进行了分析，结果发现机

器人手术增加了住院费用，患者并未获益。王永成

等［17］将骨科手术机器人应用于骨盆骨折治疗中，发

现其具有显著的社会效益、技术效益和经济效益。
本研究结果显示，手术机器人组手术时间、术后住院

时间、总住院时间均短于传统手术组，差异均有统计

学意义( 均 P ＜ 0． 05) ; 手术机器人组住院总费用、药
物治疗费用均低于传统手术组，差异均有统计学意

义( 均 P ＜ 0． 05) 。这进一步验证了骨科手术机器人

治疗股骨颈骨折可缩短手术时间和住院时间，降低

治疗费用［18］。本研究也存在不足: 由于样本量有

限，未进行大范围的机器人手术随机对照试验，这在

一定程度上对研究的结果造成了影响; 本研究尚未

涉及到医保政策对骨科手术机器人的影响。在今后

的研究中将逐步完善上述内容。
综上所述，运用手术机器人治疗股骨颈骨折具

有手术时间、术后住院时间及总住院时间短，住院费

用、药物治疗费用低，直接疾病经济负担轻等优势。
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