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腰椎间盘突出症的临床治疗进展
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腰椎间盘突出症是因椎间盘退变
、

破裂
、

突出
,

压迫或刺

激相邻组织所出现的综合征
,

系骨科常见疾病
,

也是患者产生

腰腿痛的主要原因之一
。

作者查阅了近 � 年来国内相关医学

杂志
,

现将本病的临床治疗进展综述如下
。

≅ 非手术疗法

≅
!

≅ 卧床疗法 近年来临床研究证实本疗法确系治疗本病

最基本的保守疗法之一
。

王大传「‘〕将患者分为严格卧床组

Α6 Β与不严格卧床组 ΑΧΒ
,

每组各  Δ 例患者
,

6 组经严格卧床

Ε 一 Φ 周后
,

再行手法
、

封闭
、

中药治疗
,

Χ 组则未严格卧床
,

结

果两组远期疗效对 比
9 6 组优 良率为 ΓΓ Η

,

Χ 组优 良率为

�Ι Η
,

6 组优良率明显高于 Χ 组
,

表明严格卧床对早期腰椎间

盘突出症的治疗确有很好的效果
。

≅
!

Ε 牵引疗法 近年来在实施方法
、

牵引器械方面有较大改

进
,

疗效亦有较大提高
。

刘峰ϑΕΚ 尝试区分部位采取相应角度

进行牵引治疗
。

其将患者随机分为 6
、

Χ 两组
,

6 组行牵引床

分角度牵引
,

蚝践成 ΦΔΔ 角牵引
,

场
,

 成巧
。

角牵引
,

ΛΦ
,

Ι成 Δ& 即

水平牵引
,

每次 ΦΔ 分钟
,

每 日一次
,

牵引后做手法治疗
,

Χ 组

则仅行水平牵引
,

而后做手法治疗
。

结果
9 6 组 ≅�Γ 例患者

中
,

有效率达 Μ�
,

Φ Η = Χ 组治疗 ≅�� 例
,

有效率为 Μ≅
!

ΙΓ Η
,

两

组痊愈率比较
,

差异具有非常显著性Α尸 Ν Δ
!

Δ≅ Β
,

有效率 比较

差异有显著性 Α尸Ν Δ
!

Δ Β
,

表明成角度牵引能够使生理曲度

不同的各腰椎得到最大有效牵引力
,

比普通水平牵引疗效确

有提高
。

≅
!

Φ 手法治疗 对于传统的手法治疗
,

近年来更注重结合生

物力学
、

中医俞穴原理进行治疗
,

以增大传统疗法的科学内

涵
,

提高疗效
。

如孙宝金 ϑ∗Ο 报道在静脉全麻后行牵引
、

按压俞

穴
、

斜扳
、

侧扳
、

直腿抬高手法治疗腰椎间盘突出症 ≅≅� 例
,

结

果
9

优良率为 Γ 
!

Ι Η
,

并随访 ΦΔ 例 Ι 一 ≅Ε 年后统计
9

优良率

为 ΜΔ Η
,

表明麻醉下行手法治疗可使病人的肌肉
、

韧带松弛

无抵抗
,

并使椎间隙在无张力下扩大到一定限度
,

从而为松弛

粘连
、

扩大神经根管打下基础
,

使疗效提高
。

≅
!

Ι 封闭疗法 近年来本疗法主要是在封闭药物的用量
、

组

成方面加以研究改进
,

使疗效得以提高
。

王子健 ϑ’Ο 观察了药

物用量大小对疗效的影响
,

将患者分为两组行硬膜外腔封闭
,

6 组予强地松龙  Δ +Π
、

利多卡因  + −
、

维生素 Χ− −&& +Π
、

维

中国中医研究院广安门医院
,

北京 ≅Δ Δ Δ  Φ

生素 氏Ε  Δ Δ 1Π =Χ 组则予强地松龙 ≅Ε + Π
、

利多卡因 ≅Δ 耐
、

维生素 Χ −ΕΔ Δ +Π
、

维生素 Χ≅ Ε ≅ && & 1Π = 每周一次
,

三次为一疗

程
。

结果
9 6 组 �Γ 例

,

治愈率为 ΦΔ
!

ΓΓ Η = Χ 组 ΓΙ 例
,

治愈率

为 Ι�
!

� Η
,

证明使用大剂量药物治疗效果较小剂量效果更

佳
。

郑满红〔 〕则以碱化药液 Α Η Θ ∗ Ρ〔Σ毛≅Δ 耐
、

Ε Η 利多卡因

 + #
、

地塞米松 ≅Δ 司
、

维生素 Χ Τ−&& + Π
、

维生素 Χ ≅ ΕΔ
!

 呢溶
于生理盐水成 �Δ 时药液Β进行骸管注射治疗 Γ� 例腰椎间盘

突出症
,

优良率达 Γ�
!

Ε Η
,

郑氏提出当组织 内州 Ν � 时可引

起疼痛
,

碱化液可提高 ? Ρ 值
,

使 Ρ
十

和局部致痛物质浓度降

低
,

并冲击神经根
,

使粘连松解
,

缓解局部酸中毒
,

达到治疗作

用
。

≅
!

 中药治疗 中草药疗法是本病非手术疗法中常用方法

之尸
,

近年来临床着重于分型论治与专病专方的治疗研究
。

顾利群困将腰椎间盘突出症分为六型
,

即气滞血癖型
、

寒湿阻

络型
、

气血双亏型
、

脾肾阳虚型
、

肾阴不足型
、

湿热蕴蒸型
,

分

别进行治疗
,

效果良好
。

姚共和叫则以专方
一

海马全蝎汤 Α海

马
、

全蝎
、

炙土元
、

牛膝
、

炮山甲
、

木瓜
、

娱蛤Β内服
,

配合局部中

药 Α桃仁
、

干姜
、

防风
、

伸筋草
、

透骨草
、

杜仲
、

乳香
、

没药
、

赤芍
、

红花
、

桑寄生
、

威灵仙
、

鸡血藤 Β电渗
,

治疗患者 � 例
,

结果总

有效率为 Η Η
,

优良率为 ΓΜ Φ Η
,

丰富和提高了传统中药对

本症治疗的辩治水平
。

≅
!

� 综合疗法 从近 � 年来的报道观之
,

在腰椎间盘突出症

的非手术治疗上已大量运用综合疗法
,

较之单纯运用某种疗

法具有更好的疗效
。

顾千里阁治疗腰椎间盘突出症 Μ �Γ 例
,

将患者分为三期
9

急性期 Α发病  天以 内Β予以甘露醇加地塞

米松静点 Φ 一 � 天
,

外贴镇江膏药
,

平卧硬板床
,

所治 ΦΦ� 例优

良率为 Μ 
!

≅ Η
,

并随访了 Ε ΔΓ 例‘Γ 个月 一 Γ 年Β
,

其中 ≅ΓΜ 例

无复发 = 亚急性期 Α发病 �一 ΦΔ 天 Β除上述方法外加用推拿手

法
,

共 Ι ΓΕ 例
,

治愈率达 ΓΓ
!

Ε Η
,

随访 Ε ΔΜ 例Α≅Δ 个月 一 � 年Β
,

无复发者 ≅� Γ 例 =慢性期 Α发病 Φ≅ 天以上 Β予手法
、

膏药
、

中药

内服 Α以独活寄生汤为主方加减 Β加牵引治疗
,

共 ≅ΙΙ 例
,

治愈

率为 Γ≅
!

Μ Η
,

随访 ΜΕ 例ΑΙ 个月一 � 年Β
,

无复发 � 例
。

Ε 手术疗法

Ε
!

≅ 传统手术 自ΕΔ 世纪 ΦΔ 年代开始运用手术治疗腰椎

间盘突出症
,

迄今手术治疗已成为本病常见的治疗手段
。

靳

安民 ϑΜ− 对腰椎间盘突出症髓核摘除术三种术式 Α半椎板切除
、

全椎板切除及开窗术 Β进行远期 比较研究
,

抽取 ≅Μ ΓΦ 一≅Μ Μ 
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Ξ
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≅Β 沈 ΕΔΔ Ε刀/ −
!

巧
!

Θ&
!

≅Ε

年开窗术式 Φ ΔΔ 例
,

半椎板切除 ΙΔ 例
,

全椎板切除 ΦΔ 例
,

得

出结论
9

全椎板切除疗效最差
,

术后并发症发生率最高
,

应尽

可能避免 = 而小切口开窗术则具有损伤小
,

恢复快
,

疗效好
,

并

发症少的优点
,

疗效最好
,

值得提倡
。

张记恩〔’“〕尝试以 段石<

公司气动圆磨钻行磨削开窗术治疗腰椎间盘突出症
,

术后所

有病例疼痛立即消失
,

Ε一 Φ 天后即可床上行腰背肌锻炼并下

床进行有限活动
,

术后 Φ 个月随访 巧 例
,

临床症状已全部消

失
,

术后 ≅ 年随访 ≅Δ 例
,

已恢复 日常工作
。

张氏认为这一术

式损伤小 Α切口平均 Ι
!

% #+ Β
,

出血少 Α约 ≅Δ Δ一 ≅ Δ 司 Β
,

术后

恢复快
,

不破坏后柱结构
,

椎管未完全敞开
,

避免了硬膜囊粘

连
,

值得推广
。

徐印坎ϑ−− 〕在腰椎间盘突出症髓核摘除后植人

人工髓核
,

从而恢复间盘功能
,

有效地避免了术后椎体不稳
、

继发椎间隙狭窄等并发症
。

Ε
!

Ε 有限手术 高殿华〔‘Ε〕以局部注射治疗本病
,

其方法是

用国产胶原酶在 8 线机引导下行胶原酶注射治疗腰椎间盘

突出症
,

每次注人 �Δ 7 Ψ 胶原酶
,

术后绝对卧床 � )
,

相对卧

床 ≅ 周
,

共治疗 ΙΔ 例
,

随访 � 个月以上
,

优良率达 Γ Η
。

李

大廉〔’Φ〕将单侧经皮穿刺椎间盘切吸术与双侧切吸术进行

比较研究
,

选取病程 − 年以上腰椎间盘突出症患者 ≅Δ Ι 例
,

随机分为两组行经皮穿刺椎间盘切吸术
,

单侧穿刺切吸组

Α6 组 ΒΙΕ 例
,

双侧切吸组 ΑΧ 组 Β�Γ 例
,

术后随访 � 一 ≅Γ 个

月
,

6 组治愈率为 ��
!

Ε Η
,

Χ 组治愈率为 Μ 
!

� Η
,

表明双侧

经皮穿刺椎间盘切吸术治疗腰椎间盘突出症较单侧切吸治

疗效果更佳
。
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,
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柔和
、
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,
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。

中频波渗透性强
,

可调至
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。
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9
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款到后立即发货
。

ΑΕΒ 厂家销售
,

所售产品保修壹年
,

长期维修
。

运费保险费由我方负责
。

ΑΦΒ 面向全国

常年办理邮购
,

欢迎来函来电索取资料
。

公司地址
9
北京市东城区校尉路  号文达写字楼砚 ≅Φ 室Α王府井中央美术学院 Β通信及邮局汇款地址

9

北京市海淀区中关村南大街 ≅Ε 号 ≅ΕΓ 信箱京华行公司 邮编
9 ≅Δ ΔΔ Γ≅ 联系人

9
徐照 电话

9 Δ ≅Δ 一 � Ε Γ Γ Μ Ε Ι = ��Δ Φ ≅ ��� 手机
9 ≅ Φ ΜΔ≅ ΔΙ Δ�Δ Ε

,

≅ΦΔ ≅ΔΔ Μ� �Φ � 银行汇款户名
9

北京市京华行科贸有限责任公司 开户行
9
北京建行玉泉路分理处 帐号

9
Ε� ΦΔ Δ ≅� Δ ≅Δ


