
“六步筛查法”
在家查脊柱侧弯
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家长认知存在误区
脊柱侧弯是一种病理状态， 它

是由脊柱骨骼的畸变使与之相连的
结构产生变形。 造成其高发病率的
原因除了公众对该病缺乏基本常识
外， 也与患儿家长存在的认知误区
有关 。 对于孩子脊柱发生的变化 ，
很多家长会误认为是发育过程中的
正常现象或姿势不良引起， 很多患
儿自己发现了身体异常， 却因害羞
不敢告知父母， 从而耽误病情。

莫忽视孩子身体的细微变化
脊柱侧弯发生初期， 儿童身体

会出现下面这些细微变化:
▲双髋不等高， 腰部不对称；
▲一侧肩膀比另一侧明显突出

或 “增大”；
▲领口不平， 一侧肩部比另一

侧高；
▲女孩双乳发育不均等；
▲胸廓不对称；
▲其他类型的脊柱侧弯还可能

会出现躯干部大小不等， 牛奶咖啡
斑、 背部异常毛发等。

一旦孩子出现以上几种异常情
况， 家长应及时带患儿前往医院咨
询医生。

对于脊柱侧弯的早期诊断并不
难。 家长可带孩子前往医院拍摄一
张清晰的脊柱全长站立位 X 线片 。
如应用 Cobb 角法测量脊柱侧方弯曲
角度大于 10°则为脊柱侧弯。 尽量不
要躺着拍摄这类脊柱 X 线片,这样会
在一定程度上掩盖患者的真实病情，
尤其对于脊柱柔韧性较好的轻度患
者 ， 拍摄出的效果可能会表现为
“正常”。

选择最佳治疗时机
孩子如诊断有脊椎侧弯要尽早地

进行治疗， 并且根据病因和发病程度
的不同， 选择适当的治疗方法。 一般
而言， 支具治疗和手术治疗是两种较
为确实有效的治疗办法。

支具治疗是非手术治疗中最重要、
最可靠的方法， 目前多数学者认为支
具对于生长发育未成熟， 侧凸角度在
20 度-40 度之间的轻、 中度青少年特
发性脊柱侧弯治疗效果较好， 而对于
先天性及其他类型的脊柱侧弯的治疗
效果不佳 。 并且一旦开始支具治疗，
就应该每天 23 小时佩带， 根据随访情
况酌情减少， 直至骨骼发育成。

对于青少年特发性脊柱侧弯角度
在 40 度以上， 并且支具治疗不能有效
控制侧弯进展、 外观畸形明显、 躯干
失平衡的患者， 则应及时进行手术治
疗， 以避免延误病情； 而先天性脊柱
侧弯的患儿， 如果侧弯是容易进展的
类型或者在观察期间出现侧弯明显进
展， 也应尽早手术治疗， 3 岁-5 岁是
一个比较好的手术时机。

中南大学湘雅医院脊柱外科
主任 教授 张宏其

������大多数学校每年的体检并
没有脊柱侧弯筛查这个项目，
那如何做到早发现该病呢？ 家
长可以用以下 “六步筛查法”
每年为孩子检查一下， 具体做
法如下：

让孩子脱掉上衣及外裤，
光脚自然站立， 双上肢自然下
垂于身体两侧， 家长站在孩子
背后观察：

第一步： 看孩子的两肩是
否等高。

第二步： 用手摸一摸孩子
背部的肩胛骨， 有没有一侧肩
胛骨向后凸起。

第三步： 用手摸一摸孩子
背部的肩胛骨， 看两块肩胛骨
最下端是否等高。

第四步： 用中指和食指夹
着脊柱棘突划下来， 观察划痕
是否为一直线。 接着让孩子弯
腰， 双手自然下垂。

第五步： 触摸并对比孩子
的双侧背部是否有隆起、 是否
对称。

第六步： 触摸并对比孩子
的双侧腰部是否有隆起、 是否
对称。

这六步当中只要有一步发
现异常， 都应尽快带孩子到医
院脊柱专科检查， 拍摄 X 光
片或 CT 以进一步确诊， 一旦
确诊就应该及时 、 系统地治
疗。

长沙市第三医院骨科
副主任医师 蒋明辉

������福州市某中学学生小琼， 两年前
开始有点驼背， 当时家长没有重视。
今年暑假期间， 父母发现， 小琼一侧
肩胛骨明显突出， 脊柱居然弯成了一
个大弧形， 甚至走路都会影响出现喘
不上气来。 到医院就诊， 才发现她患
上了脊柱侧弯。

“每月都会遇到许多这样的病
例， 让人很受触动!” 南京军区福州总
医院第一附属医院健康管理中心陈玉
辉副主任医师提醒说， 对脊柱健康的
忽视而导致身体的疾病已成为普遍现
象， 在我国 5-15 岁的青少年中， 有
3%-5%患有不同程度的脊柱侧弯。

脊柱侧弯患者中 80%找不到发病
的原因， 可能与遗传、 激素分泌、 生
长发育不对称等有关。 这部分以青少
年多见， 他们一般在 10 岁－12 岁开始
发病。

对于脊柱侧弯尤其是特发性脊柱
侧弯， 至今原因并不明确， 主要考虑
是由基因决定的， 书包太重、 缺钙和
不良坐姿等原因， 并不是造成脊柱侧
弯的直接因素， 去除这些因素并不能

阻止病情的发生。 家长没必要盲目地
给孩子补钙。 但上述不良习惯， 确实
会加重脊柱侧弯病情的发展， 因此学
龄儿童应注意保持良好的坐姿和站
姿， 加强肌肉锻炼， 防治脊柱侧凸。

特别要提醒一点， 半躺在床上看
电视、 用手提电脑对脊椎很不好， 人
体的力量侧压在脊椎上， 脊椎弯曲容
易劳损； 还有， 靠在沙发上抬起脚也
是不好的姿势。 如果要想脊椎好， 最
好在凳子和椅子上端端正正坐好。

青少年出现脊柱侧弯时要尽早到
医院进行康复， 配合牵引、 家庭康复
体操、 支具、 平衡训练等， 可以使脊
柱侧弯得到恢复。 牵引和推拿去医院
做， 锻炼可平时在家里做。 普遍适用
的一招是锻炼背部肌肉， 如果脊柱朝
右边弯， 那右边的肌肉比较松弛， 人
体俯卧， 向后凌空伸出左边的腿， 上
下各做一次， 每次 30 下。 等到觉得
自己有余力了， 可以增加次数。 如果
要防止脊柱侧弯 ， 孩子可两手拉单
杠， 这也能促进脊柱平衡。

吴志

������儿童脊柱侧弯所造成的危
害虽然不是致命的， 但对孩子
的一生却可能产生极其严重的
影响。

从外观上看， 脊柱侧弯可
影响身高， 因为原本应该挺拔
的脊柱弯曲了， 必然会使孩子
发育不良， 长不高； 对女孩子
来说， 则会导致双侧乳房发育
不均匀、 一侧肋骨突出， 使孩
子缺乏自信心， 产生自卑自闭
的心理 ； 由于生物力学的改
变， 还会影响颈椎， 出现各种
颈椎病的症状， 如头痛、 头晕
等， 严重的还可以影响心肺功
能 ， 甚至累及脊髓 ， 造成截
瘫。 要强调的是： 一旦患上脊
柱侧弯， 往往随着孩子的发育
会逐渐加重， 因此越早发现越
早治疗， 效果越好。
济南市第五人民医院 张洪军

�������坐姿再正确， 维持时间
过久， 还是会伤身。 偶尔起身
动动 ， 能避免肩颈腰背出问
题。 下面是 4 种有助于保护脊
柱的健身动作， 简单易学。

贴墙壁站 最常做的保养
动作就是贴着墙壁站 5-10 分
钟。 具体动作： 1、 从后脑勺、
肩膀、 臀部到脚跟， 整个身体
贴紧墙壁， 自然挺立几分钟。
2、 缩下巴， 能减少肩颈负担，
有助肌肉放松 。 将下巴往里
收， 不能低头， 否则很多小肌
肉群无形中会更紧缩。

盘腿静坐 依据自己的身
体状况采取单盘、 双盘或两脚
交叉方式静坐。 具体动作： 用
垫子将臀部稍微垫高 2-4 厘
米， 身体保持正直。 下巴稍微
内缩 ， 眼睛向下约 45 度角 ，
两手放在大腿上。 眼睛保持半
开半闭的状态， 身体放松， 数
自己的呼吸， 吐气时从一数到
十， 反复数。

转身拍墙 转身拍墙可提
高腰腹部力量， 具体动作： 背
墙站立， 脚跟离墙约一个脚掌
的距离。 两手掌心向前举起，
手肘放松自然下垂 ， 肩膀放
松， 腰的力量才会集中。 慢慢
向右转身， 面对墙壁， 双手手
掌平贴墙壁轻拍， 停留 1-3 秒
钟， 身体回正， 再换左边做。
最初双脚可以跟着动， 以减少
腰部负担 ， 等腰腹逐渐有力
时， 双脚就尽量不要跟着动。

骑球弹跳 将健身球塞在
墙角， 避免滚动， 然后在球上
坐稳。 具体动作： 自然呼吸，
保持身体直立， 骨盆不歪斜或
扭转， 轻松坐在球上， 上下弹
跳。

第四军医大学唐都医院
脊柱神经外科副主任医师

李维新

早期识别脊柱侧弯
�������提起脊柱侧弯， 可能很多
人不太熟悉， 实际上， 脊柱侧
弯不是一种罕见疾病,其在我国
的发病率约为 1%-2%。 近年
来， 因脊柱侧弯前来医院就诊
的中小学生有明显增加的趋
势。 大多是家长发现孩子双肩
有明显高低、 背部高低不平或
弯曲已达 40 度以上， 才来就
诊， 错过了最佳治疗时机， 严
重影响孩子的身心健康。 因
此， 早期发现、 甄别脊柱侧
弯， 认识脊柱侧弯的疾病常识
显得尤为重要。

常做四种动作
保护脊柱

要想脊椎好 端端正正坐


