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主持人：剛才的幾位患者都不同程度地談到了自己的病情，

但是我注意到了，雖然他們得的是腰椎疾病，可是

腿部的癥狀好像更加明顯一點兒。

劉海鷹：是的。腰椎發出的神經

根支配著下肢的感覺和

運動，如果說神經根受

到刺激，受到壓力，它

將會產生相應的所支配

區域的腿疼痛。

主持人：好了，我們來看一下這

張圖，您給我們詳細地

解釋一下，好吧？

劉海鷹：這是一幅異常的腰椎剖

面圖，我們看到椎間盤

逐漸往後突出，壓迫到兩邊的側毛囊和神經根，這

要從側面看更形象一些。它逐漸往後壓迫，間隙也

窄了，經過卡壓之後，它所支配的區域就會產生感

覺運動的障礙，另外還會出現疼痛。百分之八九十

的腰椎患者的病人都會出現不同程度的疼痛。

主持人：因為腰椎間盤突出之後，壓迫了神經。我們剛才看

到的第一位患者，他的病程是1 5年，應該說得病時

為何患者會出現不同程度的疼痛？

劉海鷹副教授

異常的腰椎剖面圖



第一部分 21

[中老年腰腿疼]
名

家

診
會

間比較長了，他的發病情況是逐年加重的。是不是

所有的腰椎患者的典型癥狀都是這樣的？

王會民：退變性腰椎疾病的特點就是這樣，是一個慢性的、漸

進的、由輕到重的發展過程。不像年輕人得的急性椎

間盤突出，受傷、運動以後，突發劇烈的腰腿疼痛，

疼得不能忍受。它是慢慢來的，一開始是走路、勞

累，或者說不正確的姿勢時間長了以後，出現腰酸、

腿疼這些現象，休息以後就好了，可能十天半個月、

半年都不發病了。隨著病情的發展如果沒有得到及時

治療，情況就會越來越重，發作的頻率也更頻繁了，

以至於休息、甚至吃藥也緩解不了癥狀。

主持人：不同的腰椎疾病患者的表現是不是也不一樣呢？

劉海鷹：是的，單純的椎間盤突出，它的表現主要是腰疼和下

肢的放射性疼痛，像過電一樣疼痛，百分八九十的病

人都會有這樣的臨床癥狀。產生這種疼痛的原因，主

要是突出的物質造成對神經機械性的壓迫，它釋放出

化學性的物質，也是對神經化學的刺激，產生放射性

的疼痛，主要是腰疼和下肢的放射性疼痛。

主持人：主要癥狀是這樣的，那麼如果不加以控制，發展下

去會是什麼樣的情況呢？

劉海鷹：我們剛才已經看了模型，發展下去會刺激後面椎管裡

面一些物質，像滑韌帶、小關節，會造成椎管狹窄。
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當人體進入成人期的同

時，發育卻逐漸停止，隨之

而來的就是身體各組織的老

化、退變，即進入退變期。

俗話說“人老從腰腿老起”。

隨著人均壽命的延長，以及

現代醫療技術的不斷提高，

因退行性病變所致的腰腿痛

在諸多疼痛疾病中佔有主要

地位。我們經常發現，盡管

有人年齡相似，但退變的程

度卻不相同。有的人剛 4 0

歲，腰椎或膝關節的X光片

卻顯示出5 0—6 0歲年齡的退

變程度，那麼，什麼人的腰

腿老化得快呢？

1. 過度負荷的人

如重體力搬運工、舞蹈

演員、運動員，他們年輕時

腰部長期處於被迫體位。盡

管正常人腰椎間盤可承受達

6 0 0—7 0 0公斤的壓力，但如

果長期處於平均壓力達 3 5 0

公斤狀態時，就可以使腰椎

間盤纖維環斷裂，導致髓核

突出壓迫神經而引發一側肢

體的放射痛，從而患上了腰

椎間盤突出症。

2. “坐家”——伏案工作者

通過醫學工作者對腰椎

間盤的壓力測量表明，當人

體直立時，第三腰椎間盤壓

力負荷量約7 0公斤，但如果

將腰椎向前屈曲則可以達

1 2 0公斤，如果在此情況下

再負重2 0公斤，椎間盤內壓

力可驟升至 3 4 0 公斤。反

之，躺在床上時測得的壓力

最低，僅是站立時的一半。

如果長時間地使腰椎處於前

屈或側彎狀態，勢必加重腰

椎間關節的負荷而容易發生

退變。生活中從事腦力勞動

的人如作家、會計、電腦程

式師、編輯、教師等，經常

伏在案前工作，腰椎恰好處

於前屈狀態，時間久了很容

易老化而發生病變。

誰的腰腿老得快專家文摘02
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3. 有慢性勞損的人

某些職業使腰部長期處

於遭受震蕩的狀態，如卡

車、拖拉機、裝甲車駕駛

員，使腰椎間盤長時間遭受

持續、反復的高壓衝擊，形

成慢性勞損，可加劇髓核對

周圍韌帶的壓力，而容易引

起撕裂及韌帶骨膜下出血，

嚴重者可致椎間盤髓核突

出。

4. 受到暴力、外傷的人

暴 力 及 外 傷 引 起 骨 關

節、肌肉、韌帶損傷，加劇

退變。還有腰椎穿刺、粗暴

的推拿手法、大重量的牽引

也可直接破壞腰部正常結構

的完整而加速退變的可能。

5. 有慢性炎症的人

腰椎周圍的各種炎症，

可直接刺激周圍的肌肉、韌

帶，造成該部位的肌肉緊

張、韌帶鬆弛和椎管內外平

衡失調而加劇腰椎的退變。

6. 先天因素

凡是能影響腰部正常活

動及負荷功能的先天性畸

形，如先天性椎體融合、腰

椎�化等，均可使退變過程

加劇。

7. 其他

如全身代謝性疾病、內

分泌紊亂、中毒以及藥物

等，均可導致腰椎和膝關節

退行性變加劇。

退變可引起以下幾種常

見疾病：( 1 )肥大性脊柱炎；

( 2 )下腰椎失穩症；( 3 )老年性

駝背畸形；( 4 )腰椎間盤突出

症；( 5 )腰椎管狹窄症；( 6 )退

變性小關節損傷性關節炎；

( 7 )退變性椎崩裂和椎體滑

脫；( 8 )膝關節增生症（骨性

膝關炎）。
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腰椎間盤突出症有一定

的好發傾向，那麼，什麼人

愛“突出”呢？

1. 從年齡上，2 0—4 0歲

之間的青壯年易發生

此病，比例大約佔整

個發病率的80%。

2. 從性別上，腰椎間盤

突出症多見於男性，

因為男性體力活動較

多、較頻繁，腰部活

動範圍大。

3. 從體型上，過於肥胖

或過於瘦弱的人易致

腰椎間盤突出。

4. 從職業上，勞動強度

較 大 的 產 業 工 人 多

見。比如：司機、煤

礦工人、農民等。

5. 從姿勢上，每天常常

伏案工作的辦公室工

作人員及經常站立的

售貨員、紡織工人等

較多見。

6. 從 生 活 和 工 作 環 境

看，若環境經常潮濕

或寒冷，也易發生腰

椎間盤突出。

7. 從 女 性 的 不 同 時 期

看，產前、產後及更

年期為女性腰椎間盤

突出的危險期。

哪些人愛“突出”專家文摘03


