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肋骨骨折了，怎么办？
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暴力如果直接作用在肋骨的位置，则会使受力处的肋骨向内
部进行弯曲折断，如果受到前后挤压时，则暴力很有可能会导致肋
骨的体段向外部发生弯曲折断，导致病友出现肋骨的骨折。病友
的肋骨骨折多数发生在第 4~7 根肋骨的部位，主要是由于病友的
第 4~7 肋骨较长且纤薄。通常情况下，由于第 1~3 肋骨有锁骨及
肩胛骨的保护，不容易发生骨折 ；而第 8~10 的肋骨，则容易通过
肋软骨和胸骨形成肋弓 ；第 11~12 肋作为辅肋，相比其他肋骨较
短，而且其肋骨游离于腰背部，因此不容易骨折。当出现了肋骨骨
折的情况，病友常见表现是反常的呼吸运动，或胸部发生了畸形，
同时伴有局部的疼痛，大部分情况下采取手术治疗，且多数病友的
预后比较理想。当病友发生肋骨骨折之后怎么办呢？文章将为您
介绍。
1 发生肋骨骨折的主要病因

1.1 外界暴力
受到外界的暴力是导致病友发生肋骨骨折的一个主要致伤原

因，如受到了钝物的打击、意外发生摔倒及坠落、受到撞击、车祸
等，都可能导致病友的肋骨发生骨折。

1.2 直接暴力
病友受到了直接暴力后，其作用力直接作用在胸壁，病友肋骨

的骨折端逐渐向内部发生移动，该情况容易刺破病友的胸壁和脏
层的胸膜，使空气进入胸膜腔或皮下，导致病友出现气胸。

1.3 间接暴力
病友受到了间接暴力，如挤压或坠落伤，导致其胸廓的前后方

向都受到挤压，而压力逐渐传递到胸骨的中部导致发生骨折，而骨
折端也常常容易向外进行移位，出现开放性的肋骨骨折。

1.4 病理性骨折
病理性的骨折，大部分是由于肿瘤侵袭到了骨质，而导致病友

出现骨质疏松及软化，所以在遭遇外力时，此类型病友更容易发生
骨折。
2 肋骨骨折好发的人群有哪些？

有恶性肿瘤骨转移的病友，大部分都可能会出现病理性骨折 ；
由于老年人的骨质比较疏松，而且其脆性较大，也容易出现肋骨骨
折 ；另外，约 40% 的胸部损伤病友存在肋骨骨折的情况。
3 肋骨骨折的诱发因素有哪些？

病友的骨质疏松，导致骨头的脆性增大，此种情况下，往往更
容易出现骨折 ；病友可能出现恶性肿瘤的骨转移，致使病友的骨
骼结构变得脆弱，所以更有可能出现病理性骨折 ；另外在进行危
险性较高的运动时，如滑雪、攀岩、跳伞、赛车等极限运动，增加了
肋骨骨折的风险。
4 肋骨骨折病友有哪些症状？

病友发生肋骨骨折，很有可能会对肋间神经造成刺激，使病友
产生局部的疼痛，胸壁也可能会发生畸形，部分情况下甚至出现骨
擦音。若病友出现多根或多处肋骨骨折，则在自主呼吸时会呈现
出反常运动，即连枷胸。

4.1 典型症状
反常呼吸运动，多根多处肋骨骨折在自主呼吸时出现反常运

动，称为连枷胸。
4.2 胸部畸形
病友在发生骨折后，两断端由于缺乏相邻完整的肋骨及肋间

肌的支撑，胸壁很可能会出现畸形。
4.3 局部疼痛
病友发生了肋骨骨折，很可能会对肋间神经造成刺激，从而产

生局部的疼痛。
5 肋骨骨折病友需要采取哪些检查？

5.1 体格检查
医生首先需要做好视诊，对病友胸部是否发生畸形进行观察，

如是否出现了凹陷或凸起的情况，有无刺破体表的骨折断端 ；其
次对病友胸部做好触诊，观察病友是否存在比较明显的压痛及骨
擦感 ；再次病友还有可能会并发气胸，在患侧胸部进行叩诊时会
出现鼓音，病友的呼吸音也会有所减弱 ；最后病友的胸壁可能会
出现皮下气肿的状况，通过触诊的时候，则可以捻发感。

5.2 X 线
通过对病友进行 X 线胸部平片以及 X 线肋骨检查，能及时对

肋骨的骨折情况进行明确诊断，与此同时，也能发现病友是否并发
血气胸，病友的 X 光片有利于明确病友的骨折情况。

5.3 CT
通过采取 CT 扫描的方式，能更好地明确肺挫伤的存在及肺

挫伤的严重程度，包括其范围和大小，也可以发现肺内部的血肿及
肺撕裂伤。如果仍然怀疑存在骨折的情况，且采取 X 线片检查的
方式不能确定，或是不能明确病友具体肋骨骨折类型，则需要进行
三维的构象，对病友做肋骨 3D-CT 的检查，这样可更好地明确进
行诊断。

5.4  病理检查
对进行开胸抢救，或通过 X 线以及 CT 检查均没有发现存在

肿物的病友是否有骨折，可以采取病理学检查的方式，在取组织切
片送到病理科进行相关检查后，再对病友是否发生了病理性骨折
进行判断。

5.5 血气分析
病友发生了反常呼吸，在运动后很有可能会导致病友的体内

出现缺氧、二氧化碳的滞留，导致病友出现动脉血的二氧化碳分压
增高，氧分压降低，可能诱发呼吸衰竭或循环衰竭。因此，对病友
的动脉血气进行分析后，能保证对病友病情的深入了解，对病友自
身的呼吸循环功能进行监测及相应治疗方案的决定有重要的参考
价值。
6 对病友进行一般的治疗

对有呼吸功能不全的病友，在发现反常呼吸后，运动会加重病
友连枷胸的症状，需要进行现场急救。在急救时需要应用加压的
方法，可减轻病友反常运动的程度，如用手进行加压，保证病友逐
渐向受伤一侧侧卧或是用敷料、沙袋进行加压包扎，之后再送至医
院治疗。进行肋骨骨折治疗的重点是镇痛、保持呼吸道的通畅。

在发生肋骨骨折事故后，若第一时间未能及时接受临床治疗，
严重的体外创伤会导致骨折端造成肋间血管及肺组织严重受损，
继而导致气胸、血胸或血气胸的形成，致使病友出现呼吸困难等现
象，对其生命健康具有较大的影响。因此在外伤后需及时对病友
作出诊断，并根据检查结果进行手术治疗，以此来实施有效的治疗
方式，对促进病友康复有十分重要的临床意义。


