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踝骨骨折概述



定义
踝骨骨折是指由于外伤或病理等原因致使踝骨骨质部分或完全断裂的一种疾病。

分类
根据骨折的程度和类型，踝骨骨折可分为稳定性骨折和不稳定性骨折。稳定性

骨折通常包括裂缝骨折和青枝骨折，而不稳定性骨折则包括斜形骨折、螺旋形

骨折和粉碎性骨折等。

定义与分类



发病原因
踝骨骨折的主要原因包括直接暴力、间接暴力、积累性劳损和疾病因素。直接暴

力如重物撞击、车轮碾压等；间接暴力如扭伤、高处跌落等；积累性劳损如长期、

反复、轻微的直接或间接损伤；疾病因素如骨质疏松、肿瘤等。

危险因素

年龄、性别、职业、运动、健康状况等都可能成为踝骨骨折的危险因素。例如，

老年人由于骨质疏松和平衡能力下降，更容易发生踝骨骨折；从事高风险职业或

参加高风险运动的人群也面临更高的骨折风险。

发病原因及危险因素



踝骨骨折的主要症状包括局部疼痛、肿胀、瘀斑、功能障碍、

畸形及骨擦音等。患者还可能出现发热、休克等全身症状。

临床表现

根据患者的病史、症状和体征，结合X线、CT、MRI等影像

学检查，可以对踝骨骨折做出明确诊断。同时，还需要排除

其他可能导致相似症状的疾病。

诊断依据

临床表现与诊断依据



踝骨骨折的治疗方法包括保守治疗和手术治疗。保守治疗主要适用于稳定性骨折和无移位或轻度移位的骨折，包

括石膏固定、支具固定等；手术治疗则适用于不稳定性骨折和有明显移位的骨折，包括切开复位内固定、关节镜

手术等。

治疗方法

踝骨骨折的预后取决于骨折类型、治疗方法、患者年龄和健康状况等多个因素。一般来说，经过及时、规范的治

疗，大多数患者能够恢复正常的关节功能和生活质量。然而，部分患者可能遗留长期疼痛、关节僵硬、创伤性关

节炎等并发症。

预后评估

治疗方法及预后评估
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护理评估与计划制定



姓名、性别、年龄等基本信息

既往病史、手术史及过敏史

踝骨骨折的原因及受伤机制

生活习惯及营养状况

患者基本情况了解



疼痛、肿胀等局部症状观察

疼痛部位、性质及持续时

间

皮肤颜色、温度及感觉异

常

肿胀程度及范围

是否有畸形、骨擦音或骨

擦感



01

02

03

04

关节活动度评

估

步态及行走能

力观察

日常生活活动

能力评估

肌肉力量及神

经功能检查

功能活动受限程度判断
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个性化护理计划制定

根据患者病情及需求制定护理目标

确定护理措施及频次

安排康复锻炼计划

提供心理支持及健康教育
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术前护理措施落实



心理干预与健康教育

心理支持

提供情感支持，缓解患者焦虑和恐惧

情绪。

健康教育

向患者和家属解释手术目的、过程和

预期效果，以及术后康复注意事项。

鼓励患者表达感受

倾听患者需求，解答疑问，建立信任

关系。



术前检查
协助患者完成必要的术前检查，如X光、CT

等。

皮肤准备
指导患者清洁手术区域皮肤，避免感染风险

。

术前禁食禁饮
按照医嘱要求，指导患者术前禁食禁饮时间

。

术前用药
确保患者按时服用术前药物，如镇静剂、抗

生素等。

术前准备事项指导



疼痛缓解策略实施

定期评估患者疼痛程度

，记录疼痛性质和部位

。

按医嘱给予镇痛药物，

观察药物效果和副作用

。

采用物理疗法、心理疗

法等非药物手段缓解疼

痛。

教导患者和家属正确的

疼痛管理知识和技巧。

疼痛评估 药物镇痛 非药物镇痛 疼痛教育
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