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伸肌肌腱炎 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 3 2
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大腳趾關節內部痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 5
大腳趾痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 5
腳的外面—中間骨突處 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 7 1
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足跟底（常在內側）—也會沿着足弓底到腳的前部 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 8 3
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不斷出現的內翻扭傷和腳踝不穩定 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : : 5
踵骨背後以上的肌腱 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : : 8
跟腱 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : : 8
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小腿前—脛骨外 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 1 5
脛骨前側疼痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 1 5
脛部前—內側邊緣 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 1 9
脛內側痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 1 9
小腿外部，腳踝以上膝蓋以下 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 4 3
小腿側邊痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 4 3
小腿肌肉的各種疼痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 4 8
小腿痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 4 8
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膝蓋骨疼痛或附着在膝蓋骨上的肌肉疼痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 5 6
髕骨股骨膝蓋痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 5 6
膝蓋後彎腿處 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 3 1
膕窩和鵝足疼痛 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 3 1
膝蓋外部 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 3 7
骼脛術和股二頭肌終止點 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 : 3 7
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區域 5—大腿和髖部 ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? @ A B
大腿內部—從腹股溝或下髖部肌肉—膝蓋方向 C C C C C C C C C C C C C D E F
大腿內側痛 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D E F
大腿外部從髖部外骨隆突出向下延伸 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D E G
大腿外側痛 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D E G
從臀部上部肌肉向下到腿部下部的背側，再到膝蓋 C C C C C C C C C C C C C C C D H D
膕繩肌疼痛 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D H D
髖部前，大腿附屬的—正下方或正上方 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D H H
髖屈肌受傷 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D H H
從腰部到臀部對折低處的臀肌疼痛 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D G I
臀肌疼痛和梨狀肌綜合症 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D G I

區域 6—背部 ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? @ J K
背部下方的各種問題 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D L M
背部下方疼痛 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D L M

其他問題 ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? ? @ K N
非處方藥物問題 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D L E
非類固醇消炎止痛藥（

O P Q R S
）

用於運動受傷 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D L E
物理療法 C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C C D L GT U V W X Y Z [ \ Y ] ] ^ V _ _ ` a V b

的傷病預防工具

跑—走—跑 TM方法 c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c d e e
合適的速度和跑—走—跑比例可以降低受傷風險 c c c c c c c c c d e d
“神奇 1英里”c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c d e f
估算公式 c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c d e g
選擇最適合的鞋 c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c c d e h
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Chapter 2

David Hannaford
醫生的足傷病治療

大衛 A漢諾福醫生（David Hannaford）

醫生的足傷病治療

關於傷病清單

此傷病清單是我醫治運動型損傷時最常

到見的，還有許多較少見的傷病並沒有包括

在內。而當中所推薦的療法也不是完整的，

隨着時間的推移，治療方法也會發生變化。

這裏採用的方法是從運動足病醫生的角度來

推薦的，也許其他醫療界人員會提倡不同的

療法。我儘量把大多數其他專業療法也囊括

進來，但仍或許有所疏漏。

當然，最好還是常向專業人士尋求幫

助，以確診並排除產生併發症的可能；尤其

在傷勢和本書中的描述並不吻合或者疼痛很

劇烈的時候。

3432_跑步創傷治療手冊_20141017.indd   17 17/10/14   下午3:24



區域2—腳踝 
The Ankle
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David Hannaford 醫生的足傷病治療

多數在腳踝外面— 
但有時也在腳踝內
Outside of the Ankle Mostly— 

But Can Be on the Inside

腳踝扭傷Ankle Sprains

疼痛位置i 當腳向外過度翻轉的時候，疼痛會聚集在腳踝
外部，這被稱為內翻扭傷（j k l m n o j p k o q n r j k ）。i 不太常見的是，當腳翻轉時離內側太遠，就會
造成內部腳踝受傷（外翻扭傷，m l m n o j p k o s n r j k ）。i 內翻扭傷影響的主要區域有踝骨、大腿或者是
腳的上部。i 外翻扭傷所產生的疼痛圍繞在踝骨內部或腳的

* 圖片顯示僅為患處位置，而非傷患情況
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99David Hannaford 醫生的足傷病治療

內側。腳踝以上的區域也常常會感到疼痛。i 扭傷會造成大腿或腳部的一些區域受損。如果某些意外區域疼
痛異常，應該好好接受檢查。

生理結構簡介i 從踝骨外面到腳附着了三條韌帶。在正常的跑步、行走移動
中，腳會翻轉到中立的位置，腳踝平衡身體重量和向前運動的

力量。腳持續過度翻轉，主要韌帶會嚴重受壓，還有可能撕裂。

韌帶連接處的骨骼上往往很受力，連骨骼也能斷裂。當腳在轉

動期間翻過骨骼時，其壓力足以令遠離韌帶的骨頭發生骨折。

有時腳踝處的韌帶的作用只是令肌腱帶來酸痛效果。i 外翻扭傷會令圍繞在內部踝骨的大型堅固韌帶受傷，或者拉傷
支撐足弓的肌腱，這條肌腱從大腿內部延伸到腳踝。腳踝內部

大型韌帶受傷需要很久才能痊癒。

成因i 內翻扭傷常常因在不知道的和不規則的地面上跑步而產生。腳
踝脆弱的人更容易患內翻扭傷，而不穩定的鞋子也會令受傷風

險加大。i 外翻扭傷往往因在不穩定的表面上跑步而導致。體重更重、腳
踝脆弱以及腳內旋都會產生壓力、令受傷風險增加。i 橫向體育移動（美式足球、足球、籃球）遠比像跑步、健步這
樣的線性運動造成外翻扭傷的風險大。

療法i 首先，全面評估腳踝。多數情況下，事故均發生在鍛煉期間，
跑步者 t 健步者必須找到回家、取車的方法。在人體原本的設
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100 David Hannaford 醫生的足傷病治療

計中，縱然扭傷得頗厲害，也能在痛楚中行走幾分鐘。雖然嚴

重扭傷或骨折的話可能導致無法走動，但幸好這也不常發生。

其實在受傷的那一刻，除非出現嚴重度扭傷，否則是很難判別

受傷程度的。即使腳踝出現“卟”的聲音，但其受傷程度仍不

及斷骨嚴重。這聲音通常是因伸展腳踝令足骨最高處傾斜而脫

離骨臼，“卟”一聲也許是吸力被釋放的結果。i 有時跑步 t 健步的行為（若有可能）會加速輸送血液和液體，因
而令到疼痛逐漸降低。如果只進行短程跑步而且痛感輕微，傷

勢就不會進一步惡化，而且腳 t 腿仍能正常運作。i 如果刺痛或痛楚令步履略跛，仍可小心且輕柔地繼續跑到下一
個中途站。但若跑步時出現扭傷，則應從跑步改為走路。i 如果每走一步都會令疼痛上升，最好還是停下來尋求幫助。i 如果痛楚劇烈到令你無法支撐自己，立刻尋求幫助，同時考慮
當作緊急意外處理。i 彈性壓縮護腿或彈性繃帶等工具可將患處瞬間壓縮，適用於輕
微扭傷。i 立即冰敷。用冰包裹腳踝，盡可能把腳抬高過頭。i 情況嚴重的話，最好立刻看醫生（急診室等）。如果需要手術，
最佳時機是在腫脹發生之前。否則治療會產生大量延誤，無法

立刻消炎。i 壓縮和冰敷的頭一兩個鐘頭後，繼續使用壓縮和冰敷約 u v 分
鐘。每 u 到 w 個小時一次。預防大面積的發炎就能加速痊癒。
幾天後，往往就不需要彈性貼布了，但還是建議使用彈性踝部

護腿。i 儘快看醫生的情況有： x y 儘管已在治療但水腫仍是很明顯；u y 個人無法支撐體重；w y 還是非常痛。i 醫生會照 z 光確定是否有骨折。有的腳踝骨折不像想像中的那
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101David Hannaford 醫生的足傷病治療

麼疼，有的踝骨骨折並不需要石膏，還能走路。建議使用物理

治療，加速恢復過程。i 如果扭傷輕微到可以在家進行治療，最好在大部分腫脹消失以
前避免運動，因為走路的時候並不痛。跑 t 走 u v 分鐘能測試出
是否可以開始訓練。剛開始跑的時候，最好每走一分鐘，跑 x v
到 x { 秒鐘。如果出現輕度酸痛，往往運動是很安全的，但是
如果有顯著的腫脹和疼痛，踏地和邁步有巨大變化，或者日常

行走還持續出現酸痛，就應該推遲鍛煉。等幾天以後再進行嘗

試。i 大多數的內翻扭傷都可在家治療，少於 w 到 | 週就能痊癒，一
般週期是 u 週。外翻扭傷的痊癒週期往往要超過 u 週。i 開始鍛煉時，考慮使用彈性腳踝護腕是明智的。開始癒合的頭
幾週再發生一次扭傷的話是很危險的，因為肌腱和感覺神經都

受到干擾，反應速度也變慢了。腳踝護腕有助腳踝對突然爆發

的力量產生更快的反應，降低再次扭傷的可能。i 如果外翻扭傷伴隨腫脹、跛行或疼痛，則更為嚴重，需要看醫
生。如果疼痛一般並無腫脹的現象，可採用治療內翻扭傷的冰

敷療法來應對外翻扭傷。這會有助於預防內旋，令雙腳從外翻

扭傷恢復中稍微外旋。因為每走一步，腳踝的內部都必須非常

努力。內旋消除後，負荷就會變小。

本體感受練習—為了復健和預防未來扭傷

這些練習訓練神經並令肌肉快速適應不均勻的地形，預防未來

扭傷。如果這些訓練並沒有引發疼痛突然加劇，嘗試測試性鍛煉是很

安全的。即使以後你重新開始訓練了，最好還能繼續做幾週這樣的練

習。除非受傷嚴重，幾週都沒法活動，普通的加強練習不如這些本體

感受練習重要。隨着訓練恢復，腳踝強度會全面得到改善。在打石
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膏、固位或肌腱受傷後，建議加強腳踝針對不斷出現的扭傷。i 疼痛一開始下降，就可以為你準備返回活動而開始治療。坐着
的時候抬高腿部，向上和向下彎曲腳踝。腳尖向下再向上，反

覆約一分鐘。少量的、輕度疼痛是正常的—但感到刺痛或劇

痛的時候，額外休息一日。如果傷勢並沒有惡化，每天就可以

多做幾組這樣的練習。i 若從事上述練習並沒有感到疼痛，就可以加入第二階段：端坐
時，把腳像以前一樣抬起，相信大腳趾指尖像鉛筆頭一樣。大

腿保持不動，但用腳趾末端書寫字母的時候旋轉腳踝。一天可

以完成多次這種旋轉練習。i 若從事上述練習並沒有感到疼痛，開始站樁練習。最方便、最
有效的，往往也是很簡單的，並不需要任何器材。用傷腿保持

站立，平衡腳部的力量。將未受傷的腿抬離地面，從前到後、

從一邊搖擺到另一邊，一分鐘內快速改變方向。這一動作要求

平衡很好。如果沒法做到，不得不點地，不斷重複練習直到你

幾乎每次的一分鐘練習都可以完成得很好。不要用手和手臂輔

助平衡。建議穿鞋。i 接下來，進行赤腳練習，最終達到可以光腳站立在柔軟的表面
上，比如草地或枕頭。進行最終測試時要閉上眼睛。

 小貼士 

‧ 一次扭傷以後，數月內對不規則的地形感到緊張是正常的。

‧ 韌帶撕裂徹底修復需要幾個月的時間。若腳踝重複扭傷，韌帶就無法癒

合。
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何時停止訓練} 若有腫脹或者無法以正常的步幅跑步或步行，就不要考慮鍛
煉。返回鍛煉時可能會有輕度疼痛。那麼，應該減少運動時長、

降低運動強度。如果改善變慢了或中止了，多休息幾日。

帶痛跑步、健步的後果} 腳踝腫痛的時候，無法保護軟骨表面、防止肌腱受到壓力。身
體轉變為癒合 ~ 保護模式，除非創傷已經修復，否則無法適應
練習。如果此時再過度使用腳踝，癒合變慢或終止，就會產生

更多的創傷。
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外踝骨上或其周圍
On or Around the Outer Ankle Bone

外踝Outer Ankle

疼痛位置} 外踝骨上或其周圍。} 踝骨上大腿骨（腓骨）外或踝骨後痛。
疼痛描述} 腳踝剛剛扭傷引發的疼痛不是這種受傷。} 腳踝過去扭傷的舊傷餘痛是受傷的原因之一。

這種酸痛或刺痛會隨着活動而加強。可能在日

常行走時，疼痛輕微或不存在，但會因活動刺

激感到疼痛。

* 圖片顯示僅為患處位置，而非傷患情況
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105David Hannaford 醫生的足傷病治療} （無任何扭傷事故）踝骨後或其幾英尺高的地方感到僵硬會產生
疼痛。} 如果僅是踝骨附近受傷，可能會被誤認為是跟腱炎，除非骨骼
本身感到酸痛。} 骨骼本身的刺痛是有可能的，也是考慮因素之一。

生理結構簡介} 外踝骨和腳之間有三條韌帶連接。它們都是伸展開的，腳踝扭
傷的時候，有時會發生撕裂。也許需要很久的時間修復到“正

常”狀態，有時則永遠都不可能徹底恢復。當腳彎曲在腳踝的

時候，韌帶會因受傷增厚、變弱，伸展起來就痛苦，有時也會

捏縮在踝骨和腳之間。} 扭傷會伸展並傷害兩條源於大腿外部肌肉的肌腱（腓骨長肌和
腓骨短肌）。肌腱向下延伸到小腿腿骨，穿過背面的骨槽和踝

骨骨槽（外踝）下。當腳踝翻轉為足內翻（向外），這些肌腱常

常因為拉扯超過正常的長度而受傷。} 一般肌腱炎會出現在兩條肌腱上（當聚集在一起，腓骨肌腱），
會從輕度酸痛發展為真正的撕裂和斷裂（極其罕見）。} 骨頭本身也可以發展出壓力性骨折。這通常在較大踝骨中的窄
小部分裏發生。

成因} 未痊癒的腳踝扭傷會令此處很脆弱，因為扭傷令組織發生改
變。內旋不會令踝骨擰到肌腱、腱鞘、韌帶或足部骨頭外部的

關節囊，扭傷後這些組織增厚可能會產生一些問題。即使是輕

微的內旋也會刺激到踝骨突出附（內踝），外旋常常會導致典

型的腓骨肌腱的腳面肌腱炎。腳後旋的時候，這些肌腱無法放

3432_跑步創傷治療手冊_20141017.indd   105 17/10/14   下午3:24



106 David Hannaford 醫生的足傷病治療

鬆，就會受到刺激和發炎。如果忽視問題的話，會導致更加嚴

重的受傷。在很嚴重的階段，肌腱彼此產生壓力，因為它們包

裹在腳踝外部（外踝）角度突出的地方，較窄的肌腱也會拉長，

從而引發撕裂。腳踝扭傷也會發生這樣的情況，所造成的損傷

不足以支持繼續訓練，即使受傷和疼痛並沒有持續惡化。} 當這些肌腱無法緊緊契合骨槽，它們往往容易延伸到踝骨的外
側，這會造成突發性疼痛，或者感到腳踝“要衝出去”。許多

人在扭傷的時候跌倒在地，就是因為這一原因。因為肌腱會立

刻回到骨槽，非醫學人士很難診斷此類受傷。

療法} 這些問題會因低級的刺激而持續，不會發展成很嚴重的情況。
冰敷、換新鞋、休息、減少跑步以及彈性腳踝護腕都對此類創

傷產生良好的效果。} 如果在扭傷後發現傷處停止修復，在恢復訓練時踝骨周圍疼痛
上升，原因可能是內旋。隨着舊患可能令腳踝組成部分發生改

變，而穿着能有助控制移動的鞋就有需要了。} 如果沒有扭傷，疼痛始於踝骨周圍，原因可能是過度內旋或過
度外旋，特別是如果最近換鞋或改變了跑步距離。從專業跑步

用品商店或者跑步姿勢專家那裏尋求幫助，往往可以分辨到底

是內旋還是外旋的原因。} 如果疼痛逐漸從踝骨向上發展到大腿 � 到 � 英吋的位置，就多
數因為過度外旋。鞋子破舊或在傾斜的跑道上跑得太久，以及

所穿的鞋對於個人來說具備很多移動控制性，這些都是主要原

因。在平坦的地形上跑步、縮短跑步距離，穿着更中性的鞋就

能出現癒合。} 如果感到骨頭上有刺痛感，不建議進行任何治療，因這有可能
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是壓力性骨折，需要看醫生。} 如果疼痛在休息和換鞋後都無法漸漸得到改善，則看起來有可
能是這些區域以上或者踝骨上的肌腱發生撕裂。每週的跑步的

里數到達一定程度後，傷痛確實會重複出現，而在這種情況下，

可能會有輕度腫脹。} 如果腳踝像上述所說“衝出來”，中止跑步幾周也許會令傷勢
開始癒合，彈出（半脫位）就會中止。但是，若連續發生幾次

半脫位，可能需要進行外科手術。} 如果懷疑肌腱撕裂、壓力性骨折或者肌腱重複半脫位，就要去
看醫生。這個區域也會發生一些不太常見的問題。} 醫生往往會用 � � � 確診是否有肌腱撕裂，以及肌腱半脫位的原
因。照 � 光常常能在受傷 � 到 � 週後判斷是否有壓力性骨折。
如有肌腱撕裂，有時不需要手術也能癒合，但通常需要花很久

的時間才能康復。固位一段時間可以加速癒合速度，尤其在癒

合剛剛開始就進行固位的話。但是在癒合期間的休息時，往往不

需要再進行固位。很多病患選擇用手術康復，因為效果通常不

錯，但也有手術殘餘問題的風險。如果問題出現的時間很久，半

脫位、彈出的肌腱就需要進行手術。若雙腳內旋或外旋，訂制醫

療矯形器能矯正踝部的移動形式，令可能導致受傷的惡化消失。

 小貼士 

‧ 此處所有問題都有潛力得到控制，在相當長的一段時間內也能減少問題

的出現。一般需要幾年的時間才能令內踝處的傷勢徹底癒合。脆弱的肌

腱如果沒有繼續惡化，可以在很長一段時間內得到持續改善。許多人在

青少年時期，肌腱都有彈出的問題，但後來都慢慢癒合了。

‧ 足弓高的人會因為內旋而體會到大多數腳踝扭傷對踝骨造成的捏力，即

使在穿鞋跑步的時候看起來是直直的。這種腳型的內旋能力是有限的，

即使個人的內旋程度較小、次數少，還是會受到刺激。結合鞋和內插器

可以令內旋在較短的時間內保持在“非刺激”的範圍。
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何時停止訓練} 可用常識去判辨，在此處帶着微痛或酸痛進行訓練是正常的
（不是疼痛）。

帶痛跑步、健步的後果} 當有疼痛且毫無任何癒合跡象時去進行訓練是錯誤的，無論是
長期的中度疼痛或短期的劇烈疼痛，均可能會令傷患惡化。肌

腱炎會變成肌腱撕裂而不得不進行手術，輕度骨折也會變成壓

力性骨折。} 單次賽事引發的疼痛導致訓練全盤中止是很少見的。儘量保持
不要產生刺激是關鍵。如果受傷還沒得到改善，採取 � 到 � �
天的戰略癒合期往往就能慢慢改善問題。請向醫生諮詢。
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