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康复医学研究学习兴趣小组

踝关节损伤原因及其康复与预防
 南京医科大学康达学院 2014级康复2班 张昊文
大家应该还记得NBA步行者队的保罗乔治在防守下落时没站稳，造成踝关节内旋90°损伤，然后赛季报销。由于踝关节外侧的韧带较内侧的韧带弱，加上内踝较短，所以易发生足内翻(脚心朝内侧)而损伤外侧副韧带。踝关节背屈时，距骨无活动余地，但在跖屈(提起脚跟)时，距骨可向两侧轻微活动，所以踝关节往往在跖屈位发生内翻位扭伤。
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外踝韧带扭伤的康复
局部冰敷压迫止血。伤后1~2天即可用粘膏支持带保护，开始练习慢跑等一般活动，7~10天即可恢复训练。
陈旧性踝韧带断裂合并踝关节不稳的康复 

康复练习时必须以粘膏支持带保护踝关节。应特别注意提足跟及屈踝的力量练习。较轻的病例多能保持正常的训练。较重反复扭伤的病例即为踝关节不稳，多需将松弛的韧带紧缩或重建。
踝关节内外侧韧带断裂缝合术后康复
踝关节内、外侧副韧带损伤的机制不同，但手术的方式和临床处理以及愈合恢复过程基本相同。仅仅是因损伤严重程度和手术方式选择不同，各项练习开始的时机和练习的量和强度不同。开始练习时应在专业医院的指导下根据自身具体情况进行。
术后1天
活动足趾：用力、缓慢、尽可能大范围地活动足趾，但绝对不可能引起踝关节活动。5分钟/组，1组/1小时。
股四头肌（大腿前侧肌群）等长收缩练习：即在卧位或坐位时大腿肌肉绷劲及放松，在不增加疼痛的前提下尽可能多做，大于500次/日。
术后2~3周
继续以上练习
必须站立行走时，可扶双拐、患脚不着地，但只是如厕等必要的日常生活。
开始抬腿练习：30次左右/组，组间休息30秒，连续练习4~6组，2~3次/日。练习时有可能因石膏托过重无法完成。
逐渐开始腿部肌力练习：目的是恢复石膏固定期萎缩的大腿肌肉。练习腿部绝对力量，选用中等负荷（完成20次动作即感疲劳的负荷量），20次左右/组，连续练习2~4组，组间休息60秒，至疲劳为止。
术后4周~6周
开始踝关节主动屈伸练习：缓慢、用力、最大限度地绷脚尖和勾脚尖（必须在无痛或微痛范围内。因早期组织愈合尚不够坚固，过度牵拉可能造成不良后果），10~15分钟/次，2次/日。可在练习前热水泡脚20~30分钟，以提高组织温度改善延展性，加强练习效果。
由专业医师根据情况决定开始被动踝关节屈伸练习：逐渐加力并增大活动度，10~15分钟/次，2次/日。活动度练习应循序渐进，在1~2个月内使踝关节的活动度达到与健侧相同。
可健侧手扶单拐、患脚着地行走，开始负重及重心转移练习，使患腿逐渐负重，5~10分钟/次，2次/日。训练2周左右力求达到正常步态行走。
开始静蹲练习：加强腿部力量，以强化下肢功能和控制能力，2分钟左右/次，休息5秒，10次左右/组，2~3组/日。
抗阻“勾脚”练习：对抗橡皮筋阻力完成“勾脚”动作（脚尖向上勾的动作），30次左右/组，组间休息30秒，连续练习4~6组，2~3次/日。
抗阻“绷脚”练习：对抗橡皮筋阻力完成“绷脚”动作（脚尖向下踩的动作），30次左右/组，组间休息30秒，连续练习4~6组，2~3次/日。
开始踝关节及下肢功能练习：

前向跨步练习：力量增强后可双手提重物作为负荷或在踝关节处加沙袋作为负荷以强化练习，20次左右/组，组间间隔30秒，连续练习2~4组，2~3次/日。要求动作缓慢，控制上体不晃动。
后向跨步练习：力量增强后可双手提重物作为负荷或在踝关节处加沙袋作为负荷以强化练习，20次左右/组，组间间隔30秒，连续练习2~4组，2~3次/日。要求动作缓慢，控制上体不晃动。
侧向跨步练习：力量增强后可双手提重物作为负荷或在踝关节处加沙袋作为负荷以强化练习，20次左右/组，组间间隔30秒，连续练习2~4组，2~3次/日。要求动作缓慢，控制上体不晃动。
手术6~8周后

经专业医师复查评定认为韧带愈合良好，可逐渐恢复运动。
踝关节内外翻活动度练习：缓慢、用力、最大限度内外翻踝关节。必须在无痛或微痛范围内，并逐渐增加角度和活动度（因组织愈合尚不够坚固，过度牵拉可能造成不良后果）。10~15分钟/次，2次/日。可在练习前后热水泡脚20~30分钟，以提高组织温度改善延展性，加强练习效果。
全面恢复踝关节肌力和控制力：提踵练习，即用双脚尖站立，2分钟左右/次，休息5秒，10次/组，2~3组/日。
坐位垂腿“勾脚”练习：对抗沙袋等重物的重量为阻力完成动作，30次左右/组，组间休息30秒，连续练习4~6组，2~3次/日。
抗阻内外翻练习：抗橡皮筋阻力完成动作，30次左右/组，组间休息30秒，连续练习4~6组，2~3次/日。
强化下肢功能：保护下全蹲，双腿平均分配体重，尽可能使臀部触及足跟，3~5分钟/次，1~2次/日。
开始患侧单腿蹲起练习：要求动作缓慢，控制上体不晃动。必要时可双手提重物以增加练习难度，3~5分钟/次，1~2次/日。
台阶前向下练习：力量增强后可双手提重物作为负荷或在踝关节处加沙袋作为负荷以强化练习，20次左右/组，组间间隔30秒，连续练习2~4组，2~3次/日。要求动作缓慢，控制上体不晃动。
踝关节内、外侧副韧带损伤保守治疗的康复
踝关节内、外侧韧带损伤后如患者踝关节稳定性较好可以保守治疗。采用石膏或支具固定4~6周后，拆除石膏，练习踝关节活动。
伤后1天：康复训练同踝关节内、外侧韧带断裂缝合术后1天的治疗方案。
伤后2天~4周：康复训练同踝关节内、外侧韧带断裂缝合术后2~3周的治疗方案。
伤后4周：此时若石膏已拆除，康复训练同踝关节节内、外侧韧带断裂缝合术后4周的治疗方案。若仍未拆除石膏，可以延迟训练。
伤后8周：待专业医师检查评定韧带已愈合，可以继续训练。康复训练同踝关节内、外侧韧带断裂缝合术后6~8周的治疗方案。若仍未拆除石膏，可以延迟训练。

踝关节韧带损伤的预防
由于踝关节损伤是运动中的常见损伤，因此基本的问题是预防损伤。这点对于以前有踝关节损伤的运动员尤其重要，因为他们再度损伤的危险性是没有踝关节损伤的运动员的4~10倍。患者在6~12月内损伤尚未得到充分康复，再度损伤的风险特别高。下列措施能够取得良好的结果：
（1）合适的鞋子：鞋子介于人体脚板与地面之间，缓冲下肢对地面之间的缓冲力，提供下肢适当的稳定性与贴地性。
（2）良好的场地：良好场地的维护往往比选择一双合适的鞋子更重要，脚踝扭伤的祸首也往往仅只是一颗石头、一块突起的小泥巴或是一个坑洞。
（3）脚踝的保护：对于脚踝曾扭过伤的人来说，预防再度扭伤是相当重要的，可以贴扎或是护踝的方式来保护踝关节。
（4）恢复踝关节的功能：再多外在的保护，还不如自己有能力来控制预防脚踝扭伤的再发生，可以前面所提到的拉筋运动、本体感觉训练、脚板外旋肌肌力训练来达成。
  （南京医科大学康达学院基础医学部网页）       
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