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踝关节运动性损伤数字化 X线影像的诊断价值探讨

刘洪涛

中国人民公安大学医院放射科 北京 100036

【摘 要】：目的：分析踝关节运动性损伤数字化 X线影像的诊断价 值。 方法：将我院收治的 200例踝关节运动性损
伤患者纳入本研究中 ，所有患者均在我院接受了 数字化 X线摄影检查。 将综合诊断与 术中 检查作 为 依据，计算踝关节
运动性损伤数字化 X线摄影的诊断符合率。 总结踝关节运动性损伤数字化 X线影像特点。 结果：踝关节扭伤等较为 轻
微的损伤在数字化 X线摄影上 一 般无特异性的表现，一 旦发生外踝撕脱性的骨折，如骨折部位在联合部者可见折线呈
横形，向外呈角；若骨折端在联合部以 下 ，可见外踝末端内侧撕裂小骨折片。 外踝韧带撕裂者足内翻位可见踝外侧间
隙大幅增宽。 发生内踝撕脱性的骨折者数字化 X线影像可见内踝根部附近有明显的骨折痕迹，骨折线向内上 方行进。
胫骨下 端前结节损伤数字化 X线影像可见胫骨结节处局部软组织组织增厚或肿胀，部分患者可见髌韧带及其附近软组
织出现骨缝。 后踝发生撕脱性的骨折时可见骨折线从 下 径腓骨后韧带关节外侧开始走向胫骨下 端后缘。 结论：踝关节
运动性损伤数字化 X线摄影诊断效果良好，能够有效鉴别踝关节运动性损伤类型，值得应用。
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Discussion on the Diagnostic Value of Digital X-ray Image of Ankle Sports Injury
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Abstract: Objective: To analyze the diagnostic value of digital X-ray image of ankle sports injury. Methods: 200 patients with ankle
sports injury in our hospital were included in this study. All patients were examined by digital radiography in our hospital. Taking the
comprehensive diagnosis and intraoperative examination as the basis, the diagnostic coincidence rate of digital radiography of ankle
sports injury was calculated. Summarize the characteristics of digital X-ray image of ankle sports injury. Results: Slight injuries such
as ankle sprain generally have no specific performance on digital radiography. Once there is a avulsion fracture of the lateral malleolus,
for example, if the fracture site is at the joint, the broken line is transverse and outward is angular; If the fracture end is below the joint,
a small fracture fragment can be seen torn inside the end of the lateral malleolus. In the varus position of the foot, the lateral ankle
space is greatly widened in the case of lateral ankle ligament tear. The digital X-ray image of the fracture with avulsion of the medial
malleolus shows that there are obvious fracture traces near the root of the medial malleolus, and the fracture line moves inward and
upward. The digital X-ray image of the anterior tibial tubercle injury showed that the local soft tissue at the tibial tubercle was
thickened or swollen, and bone seams appeared in the patellar ligament and its adjacent soft tissue in some patients. When avulsion
fracture occurs in the posterior ankle, the fracture line can be seen from the outside of the posterior fibular ligament joint of the lower
diameter to the posterior edge of the lower tibia. Conclusion: The effect of digital radiography in the diagnosis of ankle sports injury is
good, and it can effectively identify the types of ankle sports injury, which is worthy of application.
Keywords: Ankle sports injury; Digital radiography; Diagnosis; Coincidence rate; Imaging characteristics

踝关节是人 体重要关节，韧带在踝关节活动过程中 发
挥着牵拉与 维持关节正常解剖结构的作 用。从 临 床上 看许
多踝关节损伤的患者通常有运动外伤史，例如运动过度或
者是扭伤造成踝关节肿胀、疼痛，甚至因为 运动摔伤导致
踝关节骨折[1 ]。 对重度踝关节损伤手术治疗是恢复关节功
能的首选，在术前需要加强对踝关节损伤的诊断，以 帮助
医生选择最合适的治疗方式[2]。 目前临 床中 普遍选择 X 线
摄影对骨关节创伤进行初步的检查，为 了 探讨踝关节运动
性损伤数字化 X 线影像诊断价 值，对我院在 20 19年 3月
至 20 22年 3月收治的 20 0 例患者进行了 检查与 研究，现

报道如下 。
1 资料与方法

1 .1 基线资料
研究已经伦理会审核并批准，将我院于 20 19年 3月

至 20 22年 3月收治的 20 0 例踝关节运动性损伤患者纳入
本研究中 ，所有患者有明确的运动外伤史，有不 同程度的
踝关节不 适症状，认知功能良好。 本研究排除认知障碍或
精神异常、病理性踝关节损伤、临 床资料不 全者。 在 20 0
例踝关节运动性损伤患者中 ，男性 153例，女性 47例；
患者的最小年龄 16岁，最大年龄 28岁，平均（22.98±
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4.0 2）岁；受伤至就诊时间 0 ~4日，平均（2.20 ± 1 .0 3）
日。

1 .2方法
20 0 例患者均在我院接受了 数字化 X 线摄影检查以

及 CT 检查，其中 数字化 X 线检查方法：使用 GE Brivo
XR515 X 线机进行检查，将患者受伤的踝关节固定后进行
检查，保证机器中 心线与 踝关节间隙上 方两 厘米处重合，
依次正侧位片拍摄[3]。 参数设置为 管电压 55-60 千伏，管
电流 50 毫安、曝光时间 0 .1 秒，曝光后将数据上 传至影
像工作 站。 再有经验丰 富的医生在监视器上 对 X 线片上
各种指标进行测量，观察损伤部位以 及骨折线位置等信息，
由两 名经验丰 富的医生独立诊断并给出一 致的诊断意见[4]。

1 .3观察指标
将综合诊断与 术中 检查作 为 依据，计算踝关节运动性

损伤数字化 X 线摄影的诊断符合率。 总结踝关节运动性
损伤数字化 X 线影像特点。

1.4统计学方法
使用SPSS19.0 软件 包进行统计学分析，计数数据使

用例数、百分比表示，采用卡方值检验。 检验后 P< 0 .0 5
差异具有统计学意义 。

2 结果

2.1 数字化 X 线影像诊断踝关节运动性损伤的效果
综合诊断与 术中 检查检出 20 0 例踝关节运动性损伤

患者中 外踝损伤 96例，内踝损伤 85例，后踝损伤 10 例，
胫骨下 端前结节损伤 9例。 数字化 X 线摄影检出外踝损
伤 94例，内踝损伤 85例，后踝损伤 9例，胫骨下 端前结
节损伤 8例，诊断符合率为 98.0 0 %，与 综合诊断与 术中
检查结果无统计学差异（P>0 .0 5）。 如表 1 所示。
表 1 踝关节运动性损伤数字化 X 线影像与 CT检查诊断

符合率

检查
方式

外踝
损伤

内踝
损伤

后踝
损伤

胫骨下
端前结
节损伤

诊断符合
率

综合诊
断与 术
中 检查

96 85 1 0 9 1 0 0 .0 0 %

数字化
X 线摄
影

94 85 9 8 98.33%

X 2 - - - - 4.0 40
P - - - - >0 .0 5
2.2踝关节运动性损伤数字化 X 线影像特点
踝关节扭伤等较为 轻微的损伤在数字化 X 线摄影上

一 般无特异性的表现，一 旦发生外踝撕脱性的骨折，如骨
折部位在联合部者可见骨折线呈横形，向外呈角；若骨折
端在联合部以 下 ，这可见外踝末端内侧撕裂小骨折片。外
踝韧带撕裂者足内翻位可见踝外侧间隙大幅增宽。发生内

踝撕脱性的骨折者数字化 X 线影像可见内踝根部附近有
明显的骨折痕迹，骨折线向内上 方行进。胫骨下 端前结节
损伤数字化 X 线影像可见胫骨结节处局部软组织组织增
厚或肿胀，部分患者可见髌韧带及其附近软组织出现骨缝。
后踝发生撕脱性的骨折时可见骨折线从 下 径腓骨后韧带
关节外侧开始走向胫骨下 端后缘。

3 讨论

踝关节解剖结构复杂，在各种外力作 用下 ，很容易使
得踝关节内侧或者是外侧的韧带损伤，严 重的可能发生骨
折。踝关节运动性损伤是较为 常见的一 种踝关节损伤，在
各个 年龄段均可发生大多见于 中 青年群体中 [6]。 踝关节运
动性损伤因为 踝关节特殊的解剖位置，在损伤后很容易因
为 外踝距腓、跟腓韧带相对薄弱，所以 部分患者容易出现
距骨内翻。

目前临 床上 诊断踝关节运动性损伤主 要是根据患者
的病史、临 床特征、X 线检查结果，踝关节运动性损伤患
者有明确的运动外伤史，例如篮球运动过程中 足底内侧缘
着地使得关节过度内旋等或踝关节遭受暴力撞击[7]。 体格
检查可见踝关节运动性损伤患者有不 同程度的踝关节红
肿、疼痛症状，许多患者踝关节活动受限，甚至影响正常
行走。但体格检查以 及病史一 般只能够对踝关节运动性损
伤患者的损伤部位做出初步的判断，无法评估踝关节损伤
的严 重程度。而不 同踝关节运动性损伤的治疗方式有着明
显的不 同，对于 扭伤或者是Ⅱ 度踝关节损伤的患者大多采
用保守治疗的方式，而对于 撕脱性骨折等较为 严 重的踝关
节损伤需要采用手术治疗的方式[8-9]。

数字化 X 线摄影是诊断骨关节系统损伤常用的一 种
影像学检查方式，是利用计算机技术以 及非晶硅平板探测
器将穿透人 体产 生的 X 线信息转化为 数字信号，进行图
像重建与 处理的一 种影像学诊断方式[1 0 ]。数字化 X 线摄影
操作 简单方便，检查费用低，可以 被绝大多数踝关节运动
性损伤患者所接受。 而且 数字化 X 线摄影与 传统 X 线摄
影相比，有着更好的自然对比效果能够更为 清楚的显示患
者踝关节关节间隙、骨块形态等信息，尤其是在踝关节骨
折或者是脱位诊断中 具有良好的效果[1 1 ]。虽然数字化 X 线
摄影有诸多的优势，但其在诊断部分踝关节损伤时，可能
会因为 病灶与 内踝或者是外踝骨折块重叠，出现漏诊的情
况[12]。 综合诊断与 术中 检查检出 20 0 例踝关节运动性损伤
患者中 外踝损伤 96例，内踝损伤 85例，后踝损伤 10 例，
胫骨下 端前结节损伤 9例。 数字化 X 线摄影检出外踝损
伤 94例，内踝损伤 85例，后踝损伤 9例，胫骨下 端前结
节损伤 8例，诊断符合率为 98.0 0 %，与 综合诊断与 术中
检查结果无统计学差异（P>0 .0 5），可见数字化 X 线摄影
在诊断后踝骨折等踝关节运动性损伤中 的不 足，但这种检
查方式在绝大多数运动性损伤中 仍 有较好的诊断效果。

踝关节扭伤等较为 轻微的损伤在数字化 X 线摄影上
一 般无特异性的表现，但一 旦出现撕脱性的骨折等严 重的
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损伤，不 同部位踝关节运动性损伤数字化 X 线摄影图像
有着明显的差异。如骨折部位在联合部者可见折线呈横形，
向外呈角[13]；若骨折端在联合部以 下 ，可见外踝末端内侧
撕裂小骨折片。外踝韧带撕裂者足内翻位可见踝外侧间隙
大幅增宽。 发生内踝撕脱性的骨折者数字化 X 线影像可
见内踝根部附近有明显的骨折痕迹，骨折线向内上 方行进。
胫骨下 端前结节损伤数字化 X 线影像可见胫骨结节处局
部软组织组织增厚或肿胀，部分患者可见髌韧带及其附近
软组织出现骨缝[14]。 后踝发生撕脱性的骨折时可见骨折线
从 下 径腓骨后韧带关节外侧开始走向胫骨下 端后缘。因此
医生在使用数字化 X 线摄影诊断踝关节运动性损伤过程
中 ，应该根据体格检查以 及 X 线摄影的图像明确诊断。
若踝关节运动性损伤患者数字化 X 线摄影图像清晰度较
低，无法有效的进行诊断，则应该考虑采用多层螺旋CT
从 冠状面时装面等多个 角度观察与 诊断踝关节损伤情况
[15]。

综上 所述，踝关节运动性损伤数字化 X 线摄影诊断
效果良好，能够有效鉴别踝关节运动性损伤类型，值得应
用。

参考文献：

[1] 陈思,万 鑫,万 业 达.踝关节外侧副韧带损伤程度与
X 线应力位下 测量数值相关性分析[J].天津医科大学学
报,2022,28(2):173-176.

[2] 李佳岱,牛玉军.磁共振检查对膝关节前外侧韧带
与 外侧稳定结构损伤的相关性分析 [J].陕西医学杂
志,2020,49(9):1125-1129.

[3] 谭乐 .踝关节骨折 X线在下 胫腓联合损伤诊断中
的应用分析[J].影像研究与 医学应用,2021,5(13):16-17,20.

[4] 赵新宇,王恩峰,苏洪涛.X线平片、CT及MRI对
踝关节运动损伤的诊断价 值探讨[J].影像研究与 医学应

用,2021,5(3):169-170.
[5] 沈炜斌.X线平片、CT及MRI对踝关节运动损伤

的诊断研究[J].医学食疗与 健康,2020,18(17):185-186.
[6] 王天昊,饶胜国,高天翔,等.踝关节体位对下 胫腓

联合损伤 X 线诊断的影响 [J].影像研究与 医学应
用,2020,4(12):177-178.

[7] 徐菲,杨志杰.磁共振 T2-mapping成像在早期踝关
节骨性关节炎诊断中 的应用价 值探析[J].中 国医学计算机
成像杂志,2020,26(4):339-343.

[8] 邵华平.踝关节骨折行X线与 螺旋CT三 维重建技
术 诊 断 的 临 床 价 值 对 比 研 究 [J]. 浙 江 创 伤 外
科,2020,25(1):158-160.

[9] Teramoto,Atsushi,Akatsuka,et al.3D MRI evaluation
of morphological characteristics of lateral ankle ligaments in
injured patients and uninjured controls[J].Journal of
orthopaedic scienc e.2020,25(1). 183~187.

[10] 田旭玉.踝关节骨挫伤 X线与 MRI 的诊断价 值
及影像表现[J].影像研究与 医学应用,2020,4(22):100-101.

[11] 孙辉.浅析 X线平片及 CT诊断踝关节运动损伤
的效果研究[J].世 界最新医学信息文摘,2021,21(85):193-1
94.

[12] 章文,何东 安,方丽 亚 ,等.MSCT 三 维重建技术及
X 线在后踝骨折诊断中 的应用价 值 [J].浙江创伤外
科,2021,26(1):172-173.

[13] 李晓卿,张加芳,唐劲松.X线片与 多排螺旋 CT 三
维重建对踝关节骨折的诊断价 值对比[J].中 外医学研
究,2021,19(32):76-80.

[14] 童卫玲,杨桂华,张煜楠,等.踝关节正侧位和足正
斜位 X线检查诊断第 5跖骨基底骨折的价 值对比[J].天津
医药,2021,49(10):1102-1106.


	踝关节运动性损伤数字化X线影像的诊断价值探讨
	刘洪涛
	中国人民公安大学医院放射科 北京 100036
	【摘  要】：目的：分析踝关节运动性损伤数字化X线影像的诊断价值。方法：将我院收治的200例踝关节运
	【关键词】：踝关节运动性损伤；数字化X线摄影；诊断；符合率；影像特点
	1 资料与方法


	1.1基线资料
	1.2方法
	1.3观察指标
	1.4统计学方法
	2 结果

	2.1数字化X线影像诊断踝关节运动性损伤的效果
	2.2踝关节运动性损伤数字化X线影像特点
	3 讨论
	参考文献：



