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科学研究显示，脊柱侧弯已成为继肥胖、近视后，危害我国儿童及青少年健康的第
三大“杀手”。

据流行病学资料，儿童及青少年脊柱侧弯的发病率约为2%~3%，即每一百个人中
就有两三个人患病。

“弯了腰”的孩子，该如何挺起脊梁？专家表示，在脊柱侧弯的预防和矫正过程中
，老师、家长的观察、提醒很重要，孩子在日常生活中也要养成良好的学习习惯和
身体姿态，更要积极运动，做到早预防，早发现，早干预。

“不痛不痒”难察觉

去年7月底，38岁的张枫林（化名）终于在香港大学深圳医院做了脊柱侧弯手术，
治好了孩童时期患上的疾病。

“不痛不痒，检查出来了，自己和父母都没有太在意。”张枫林告诉《工人日报》
记者，早在小学六年级体检时，她就被检查出来脊柱有问题，到医院复查后，确诊
为轻度脊柱侧弯。然而，由于对该疾病危害不了解，后续的复查、治疗就不了了之
了。

脊柱侧弯是儿童青少年中最常见的脊柱畸形，脊柱弯曲大于10°或躯干侧方偏移大
于2cm，就是脊柱侧弯。正常人的脊柱从后面看应是一条直线，并且脊柱两侧对称
。而脊柱侧弯则脊柱向侧方弯曲，呈S型或C型，又叫脊柱侧凸。

数据显示，目前我国中小学生发生脊柱侧弯人数已经超过500万，并且还在以每年3
0万左右的速度递增。

据深圳市儿童医院骨科脊柱外科副主任医师徐江龙介绍，脊柱侧弯分为先天性脊柱
侧弯、特发性脊柱侧弯和其他类型脊柱侧弯，占比分别约为10%、80%、10%。“
与由于脊柱先天发育异常、出生就有的先天性脊柱侧弯不同，特发性脊柱侧弯多发
于青少年期，具体病因目前仍不清楚，可能跟基因或环境等综合因素影响有关。”

徐江龙告诉记者，一般来说，脊柱弯曲10°-20°为轻度脊柱侧弯，20°-40°为中度，
40°以上则为重度。患有脊柱侧弯的孩子一般会直立状态下被发现两侧肩部、肩胛
骨、骨盆等处不等高，向前弯腰时一侧后背异常隆起，女孩的话还可能出现双侧乳
房发育不对称等情况。。

“脊柱侧弯绝大多数不痛不痒，具有一定隐匿性，若不仔细观察，早期难以发现。
”徐江龙直言，大多数患者是通过学校定期体检发现的，也有部分是细心家长发现

                                    1 / 4



智行理财网
38岁还能不能矫正牙齿(38岁还可以牙齿矫正吗)

孩子姿势不良后到医院检查确诊。

“前期主要是形态上有影响，稍微有点高低肩。直到30岁后，脊柱侧弯加重了，久
站、久坐会腰疼，对工作生活才开始有影响。”张枫林说道，她一直不敢紧身衣服
，就怕他人发现她的“不正常”。

去年，张枫林接受手术时，脊柱侧弯已经较为严重了。如今，已为人母的她特别注
意孩子体态，并定期到医院体检。“若是当时父母在确诊后，能多了解一些脊柱侧
弯知识，积极治疗，应该不会加重到需要做手术。”她如是说。

严重可危及生命

别以为脊柱侧弯，只是个形象问题的小毛病。

“脊柱侧弯对患者生理及心理健康均有较大影响，除了影响生长发育和脊柱外形和
功能，还可能导致心肺功能衰竭。”香港大学深圳医院骨科医学中心脊柱外科副主
任朱锋解释说，脊柱侧弯会伴随高低肩、胸廓不对称，骨盆倾斜、背部隆起以及身
高减少，严重影响患者外观；该疾病发生在胸段居多，弯曲严重者会导致胸廓容积
下降，影响心肺发育，进而引起心、肺功能障碍或衰竭。

朱锋介绍，脊柱侧弯早期症状并不明显，一般出现在成年后，病史较长。脊柱三维
畸形改变造成脊柱受力不均衡，容易引起退行性改变，出现明显的腰背痛，生活质
量明显下降；而侧凸严重者椎体旋转程度较大，易造成椎管狭窄或神经根受压等神
经系统症状。

此外，徐江龙告诉记者，脊柱侧弯所致畸形会使患者产生自卑等负面情绪，严重影
响患者心理健康；并使腹腔容积减小、脊柱神经对内脏的调节功能紊乱，进而引起
食欲不振、消化不良等胃肠系统反应。

晴晴（化名）出生后不久，背上就鼓出个“驼峰”。辗转治疗无果后，1岁的她被
父母遗弃在福利院的门口。13年后，因背上的“驼峰”越来越大、越来越重，她直
不起身。她也没法像正常人走路，只能小碎步挪动。即便如此，走不到10分钟，就
会累得气喘吁吁。这“怪病”还让她感到自卑、孤独。

一次偶然的机会，深圳市儿童医院脊柱外科团队到福利院义诊。晴晴的“驼峰”，
引起了专家的注意。一番检查后，晴晴被确诊为先天性脊柱侧弯伴后凸畸形，且脊
柱已呈S型，侧弯角度达110°，压迫到心脏和肺部。

小儿和青少年脊柱侧弯患者中，大于10°的，发病率为0.5%~3%；大于30°的，发
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病率为0.15%~0.3%。也就是说，轻度到中度的脊柱侧弯较为常见，严重而需要治
疗的患者则很少见。

据介绍，脊柱侧弯角度110°的晴晴，已是极重度，治疗难度非常大。但如若不赶紧
治，则可能会出现神经压迫甚至导致瘫痪为确保手术成果，深圳市儿童医院脊柱外
科先为晴晴进行牵引矫正，一个月将脊柱畸形角度从110°减少到95°左右，初步具
备手术条件。然后联合北京儿童医院脊柱外科团队联手为她做脊柱侧弯后路矫形手
术。

根据手术方案，医生先将晴晴的T3-L3椎体内弯曲僵硬节段截断；然后，用钛合金
钉棒系统置入椎弓根。之后，再将椎间截骨及切除部分肋骨后所得骨粒，植入T3-L
3节段椎间。

术后复查，晴晴的脊柱侧弯明显改善，多年的“驼峰”不见了。她不仅能抬起来头
，还“长高”了7厘米。

加强锻炼，定期体检

“目前国内外的治疗方法包括观察、运动物理疗法、支具治疗和手术干预。”朱锋
介绍，早发性脊柱侧凸是指10岁以前发生的脊柱侧凸畸形，度数小且柔韧性好，但
由于有较多的生长潜能，有很大的进展风险，早期规范的干预就显得尤为重要。

朱锋表示，规范的做法是如脊柱侧弯角度在25°内，患儿需专科门诊定期复查，评
估生长潜能以及进展速度，并配合运动疗法来防止脊柱侧弯畸形的加重。若侧弯角
度在25-45°并处于生长高峰期内，应该使用支具治疗。港大深圳医院每年帮助这类
患儿累计5000人次，而且通过长期的临床对照随访研究发现规范支具配合运动疗法
对部分患者有良好的控制效果。

“很遗憾的是仍有部分患者保守治疗效果不佳，侧弯不断加重，出现明显的外观畸
形以及脊柱失平衡，这类患者往往需要进行手术治疗。”朱锋告诉记者，大湾区粤
港澳药械通政策支持下，目前在深圳可以有包括磁力控制生长棒在内的全世界最先
进的手术方案提供给各种年龄段需要手术干预的患儿。在手术治疗方面，脊柱畸形
矫正手术已不再仅仅停留在侧弯角度的纠正上，而是同时强调脊柱运动功能保留，
双肩平衡恢复、矢状面形态恢复、包括胸廓在内的三维旋转畸形的纠正等等。同时
如何降低患儿治疗过程中辐射的暴露，减少麻醉手术的次数，加快围手术期康复也
是一个脊柱外科医生应该关注和考虑的，因为外科医生始终应该把握的原则就是以
最少的痛苦，最小的伤害来追求最佳的疗效。

值得一提的是，加强锻炼能预防脊柱侧弯，而定期体检能做到早发现、早干预。目
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前，脊柱健康检查已被纳入中小学生体检项目。

徐江龙建议，儿童青少年平时要加强锻炼，游泳、跑步，以及多做拉伸运动、跳跃
类运动、力量类运动等，可以促进骨骼的健康发育，预防脊柱侧弯。此外，坐姿、
站姿要正确，床垫软硬要适中。（记者 刘友婷）

来源： 工人日报
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