
15 编辑：张国锋
排版：韩剑明 校对：黎丽莎

2024年7月2日 星期二

科学认识脊柱侧弯 提高患者康复效率

采取科学康复措施 有效缓解腰痛症状
腰背痛是常见的健康问题，

统计数据显示，80%的人一生中
都曾经历过腰背痛。这种疼痛在
康复科、骨科以及疼痛科等属于
最为普遍的病症之一。通常，人
们将其称为腰痛、腰背痛或下背
痛，其特征是背部、腰骶部和臀
部疼痛，可能伴随或不伴随下肢
的放射痛。这种疼痛通常间歇性
发作，可能是腰部局限性或弥漫
性疼痛，持续时间可长达数天至
数月，并在运动时加剧。

一、腰背痛的分型和病因

腰背痛的分类主要根据疼痛
持续时间和病因划分。从时间角
度划分，可将腰背痛分为急性腰
背痛（持续<3个月）和慢性腰
背痛 （持续≥3个月） 两大类；
从病因划分，可分为特异性腰背
痛、非特异性腰背痛以及根性腰
背痛，即坐骨神经痛。康复治疗
的首要目标是缓解疼痛。在症状
改善后，治疗方向将转向功能恢
复，包括腰椎活动度的增强、腹
背肌力的提升，甚至一些患者还
需要解决心理障碍，如恐动症。

二、腰痛的康复治疗方法

（一）健康教育
健康教育是腰背痛康复的重

要环节，患者需要了解关于腰背
痛的知识，包括预防、病因、康
复过程等。合理的健康教育有助
于患者积极参与治疗，形成正确
的生活和运动习惯，预防疾病复
发。

（二）卧床休息
在急性期，适度卧床休息有

助于减轻疼痛，但长期卧床可能
导致肌肉萎缩、骨密度下降，因
此需要在医生的建议下控制休息
时间和方式。

（三）腰围制动
腰围制动可以在一定程度上

提供支撑，减轻腰背痛患者的症
状。然而，长时间过度使用腰围
制动也可能导致肌肉萎缩和依
赖，因此需在专业指导下使用。

（四）牵引
牵引是通过外力拉伸脊柱、

减轻椎间压力的一种治疗方法。
它可以改善脊柱间隙，减轻神经
根受压程度，对某些腰背痛患者

有效。
（五）手法治疗和运动疗法
手法治疗是治疗腰背痛的一

种常用方法，通过缓解疼痛，改
善脊柱关节活动度，在腰背痛患
者中广受欢迎。其中，Mait-
land 脊柱关节松动术和Mck-
enzie脊柱力学治疗法是主要代
表。

在欧洲腰背痛治疗指南中，
强调了慢性腰痛治疗手段首选运
动疗法。运动疗法的内容主要包
括肌力训练、耐力训练、柔韧度
训练以及神经肌肉控制训练。这
些运动的目的在于提高脊柱的稳
定性，纠正腰椎的力学变化。常
见的运动疗法包括William体
操、脊柱伸展体操、脊柱核心稳
定训练、麦肯基疗法等。

1.William体操
William体操由医生Wil-

liams设计，他认为引起腰痛的
主要原因是腰椎前凸的增大。通
过增强腰椎屈曲肌群，腰椎前凸
可以减轻，从而达到缓解腰痛的
目的。William体操的训练动作
包括双膝触腋运动、摸脚尖、平

背运动、仰卧起坐运动、弓腰运
动、下蹲起立运动等。

2.脊柱伸展体操
脊柱伸展体操主张重点训练

屈肌，以增强骶棘肌为主，使腰
椎前凸，降低椎间盘内压及增强
腰椎稳定性。常见的训练动作有
挺胸运动、半桥运动、桥式运
动、俯卧抬上身运动、燕式运动
等。

3.脊柱核心稳定训练
对于腰背痛患者，核心稳定

训练不仅需要训练躯干的浅层肌
肉，更应重视躯干深层肌肉的运
动控制训练。核心稳定训练可增
强脊柱局部稳定肌肌力，改善腰
椎稳定性。训练包括对脊柱深
层、浅层核心肌群的力量训练、
稳定训练与平衡协调等能力的训
练。

4.麦肯基疗法
麦肯基疗法的创始人认为，

腰痛的发生主要是因为姿势不
良、脊柱频繁向前弯曲。因此，
麦肯基疗法以脊柱伸展动作为主
轴，强调训练脊柱的伸展肌群，
其主要目的是减轻腰椎间盘后侧

的压力，增加机械性刺激感受器
的传入，减轻神经根的压迫以及
椎间盘内的压力，以达到减轻疼
痛的效果。

5.贴扎技术
贴扎技术是一种非侵入性治

疗技术，通过将有波纹弹性的贴
布贴于体表，可以改善局部血
流、促进淋巴回流、减轻软组织
肿胀及疼痛、增加本体感觉输
入，放松软组织或促进软组织功
能活动。此外，贴扎技术在支撑
稳定肌肉与关节的同时，又不妨
碍机体的正常活动。

总体而言，康复治疗对大多
数腰背痛患者有着良好的疗效。
然而，在选择康复方法时，需要
以康复评定为前提，以便选用最
适宜、最有效的康复治疗方法。
通过科学的康复措施，我们可以
更好地应对腰背痛问题，提高患
者的生活质量。康复不仅关乎身
体的康复，更是为了让每个患者
都能重获活力，迎接美好的生
活。

（柳州市工人医院 江杨洋）

继肥胖症和近视之后，脊
柱侧弯已经成为影响我国儿童
青少年健康的第三大“杀手”。
脊柱侧弯往往发病隐匿，通常
是在学校体检时发现了脊柱侧
弯，或偶尔有家长发现孩子出
现了高低肩，到医院就诊时才
发现，因此有起病隐匿、儿童
期发病、青春发育期加重、过
了青春期侧弯不能恢复等特
点。随着脊柱侧弯的发病率日
益升高，提高人们对脊柱侧弯
的认识、提高脊柱侧弯患者的
康复效率，尤其是提高保守治
疗的康复效率迫在眉睫。

一、何为脊柱侧弯

脊柱侧弯指脊柱在冠状面
上一个或多个节段椎体偏离身
体中线向侧方形成弯曲，多伴
有椎体的旋转、矢状面改变以
及椎旁的韧带肌肉异常，是一
种三维结构畸形。

国际脊柱侧弯矫形与康复
治疗科学学会 （SOSORT） 采

用测量立位全脊柱正侧位X光
片上的Cobb方法进行诊断，将
Cobb 角≥10°定义为脊柱侧
弯。其中以特发性脊柱侧弯最
为常见，好发于10～16岁的青
少年，以体型瘦长的女性多
见。

造成脊柱侧弯的原因有很
多，但最常见的一类是特发性
脊柱侧弯（70%-80%) ，发生
的原因可能由骨头、肌肉、神
经或基因的异常引起，具体原
因目前仍不清楚。

二、脊柱侧弯的危害

一般情况下，脊柱侧弯的
危害包括身体外观异常、脊柱
畸形、腰背疼痛、心肺功能障
碍、心理问题等。

1.身体外观异常：脊柱侧弯
导致脊柱在侧向出现弯曲，可
能导致身体外观的不正常，包
括肩膀、骨盆不对称，造成身
体姿势不协调。

2.脊柱畸形：长期、严重的

脊柱侧弯可能导致脊柱结构的
畸形，影响正常的脊柱生理曲
度，这可能引起椎间盘压力分
布的不均匀，增加椎间盘退变
的风险。

3.腰背疼痛：脊柱侧弯可能
导致脊椎结构的异常及两侧肌
肉的不平衡，从而引起腰背部
疼痛。

4.心肺功能障碍：严重的脊
柱侧弯可能对心脏和肺部造成
压迫，从而影响心血管和呼吸
系统的正常功能。

5.心理问题：由于疾病导致
畸形和其他症状，患者的自信
心会受到严重影响。

三、脊柱侧弯的自我检测

可以通过以下方法，初步判
断孩子是否存在脊柱侧弯——

1.双肩高低不平。
2.向前弯时背部不对称。
3.单侧背部隆起。
4.双侧胸廓不对称。
5.肩胛骨一侧隆起而另一侧

凹陷。
6.腰部肌肉一侧饱满而另一

侧空虚。
7.骨盆高低不平。
8.长短腿。
也可通过亚当试验来确

定——

孩子双脚与肩同宽站立，
双手自然下垂，向前弯腰，从
颈椎开始到腰椎逐渐弯曲，家
长从后方检视孩子的背部是否
有不对称的凸起，如有则是发
生了脊柱侧弯。

四、发现脊柱侧弯如何
进行日常保健

1.坐姿必须端正，若需长时
间端坐，所坐的椅子必须有靠
背，且椅背的角度不可大于115
度；臀部与椅背必须紧靠，若
能在腰部加垫一个护腰垫，则
更能保持腰椎的正常弧度。

2.走路时，挺胸而非挺肚
子，以免腰椎往前突而造成腰
椎神经压迫，怀孕妇女尤须注
意。

3.睡觉时，为保持颈椎正常
弧度，应将枕头改为符合人体
颈部工学设计 （符合颈部正常
弧度） 的健康枕头，避免睡高
枕。避免使用脸朝下的趴睡姿
势，以免造成颈椎侧弯。

4.避免弯腰捡拾重物，宜蹲
下捡拾。

5.避免单侧抱重物。避免长
期使用单侧肩挑重物，减少脊
椎负担。

6.穿轻快、柔软且具有弹性
的鞋子，以免增加脊椎负担。

7.常进行热水浴可消除肌肉
僵硬。

8.定期做脊椎评估。
9.若有酸痛再犯，应及早处

理，以免耽误治疗。

五、发生脊柱侧弯后该
如何进行康复治疗

1.运动疗法：通过纠正生理
曲度、矫正中线位置和椎体的
旋转、特殊呼吸技巧等，改善
躯干三维畸形，增加躯干稳定
性，改善平衡功能，提高心肺
功能，阻止畸形进展。

2.推拿治疗：放松紧张肌
肉、筋膜，纠正脊柱或身体局
部结构异常。

3.矫形支具：制作良好的
支具可以起到稳定躯干、调整
中线位置、改善脊柱侧弯和旋
转的作用。此外，部分物理治
疗可以帮助调整肌肉力量，辅
助改善脊柱侧弯。对于存在异
常步态的孩子，矫正步态也是
脊柱力学矫正的一个重要部
分。

4.不宜保守治疗者可至骨科
咨询手术治疗。

（柳州市妇幼保健院 刘芳
坚）


