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内容概要

　　《挂号费丛书：专家诊治腰椎间盘突出症（升级版）》采用一问一答的形式，大多数问题都是我
们在临床工作中被反复询问的，限于临床工作的繁忙，平时常常回答得比较简短。
该书内容上层层深入，基本上完整地介绍了目前医学界对腰椎间盘突出症这一疾病的认识，同时也包
括了最新的治疗手段和康复方法。
希望病员朋友们不论什么问题都能从中找到答案，有所收获，这也是我们全体编者的心愿。
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作者简介

　　董健，医学博士，博士后，上海市领军人才，上海市医学领军人才上海市优秀学科带头人。
复旦大学附属中山医院骨科副主任，大外科副主任，骨科学科带头人。
主任医师教授博士生导师，中国医师协会骨科分会脊柱外科全国委员：中华医学会上海分会骨科委员
上海市脊柱外科学组副组长：上海市中西医脊柱外科学会副主任委员骨伤科学会副主任委员，全国中
西医脊柱病学会委员，全国微创骨科学会常委，中国康复医学会骨与关节及风湿病专业委员脊柱非融
合技术学组创始委员：国际华裔骨科学会理事，脊柱外科分会理事：日本骨科学会会员：日本组织工
程学会会员：美国骨代谢学会会员：国际脊柱内固定协会会员.AOSPINE国际讲师团讲师；上海市医疗
事故鉴定专家等。
主持和承担国家“863”高科技计划国家重大基础研究“973”子项目，国家自然科学基金上海市医学
重点项目等12项课题。
主攻颈腰椎脊柱退行性疾病颈腰椎病的治疗和腰突症复发的防治脊柱严重骨折脊柱原发及转移性肿瘤
治疗，骨修复及骨诱导，骨相关生物材料。
在国际国内发表学术论文B0余篇其中SC收录20余篇，研究成果被国际权威杂志多次引用，引用单位包
括哈佛大学牛津大学，东京大学等世界著名大学。
获上海市科技进步等奖上海市医学科技二等奖，上海市优秀发明奖等奖项均为第一完成人。
擅长脊柱外科领域相关疾病的诊治，先后赴、美、英、德、日、法、意大利、韩、香港等地学习，进
修交流讲学，回国后先后，开展了各种高难度手术和新技术，如全椎弓根螺钉技术，腰椎后凸截骨矫
形术、经后路胸腰椎肿瘤全切术，脊柱非融台技术，单枚融合器TILF技术，显徽外科椎间盘摘除等微
创技术。
在治疗颈椎病腰椎间盘突出症，腰椎滑脱、腰椎管狭窄、胸腰椎骨折、脊拄原发和转移性肿瘤脊柱侧
弯，强直性脊柱炎，脊柱结核腰椎后凸畸形等疾病方面积累了丰富的经验，并形成自己的特色。

　　多次受邀在全国及省市级骨科学术会议及学习班上授课：指导20余名硕士和博士研究生。
同时，还担任10余种国内及国际著名杂志的编委，审稿专家。

　　主编或参编《专家解答腰椎间盘突出症》、《脊柱外科手术图谱》、《现代骨科学》、《实用外
科学》、《骨科创伤诊疗常规》、《现代颈椎外科手术学》等多部书籍。
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章节摘录

版权页：   插图：   （5）保持椎间孔的大小，维持侧方关节突的一定高度：主要是椎间盘的厚度起作
用，生理情况下难以显出其意义。
一旦椎间盘脱水退变，厚度减小，导致椎间关节和椎间孔变窄，使脊神经受压。
 （6）保护与滋养功能：保护功能主要指软骨板对发育期骺板所受压应力的缓解作用；滋养功能主要
指软骨板是椎体与椎间盘之间进行营养交换的通道。
 椎间盘在维持脊柱的稳定性中的作用 因为脊柱是由椎间盘和韧带将多个椎骨连接而成的，它的稳定
性维持有赖于椎间盘、韧带所提供的内源性稳定与椎旁肌提供的外源性稳定。
每一节段关节的小幅度的活动，整合成脊柱整体较大幅度的灵活运动。
由于椎间盘内的静态液压，加之髓核的变形移动以及纤维环内外层的交叉牵引，椎间盘可有效地缓解
脊柱受到的各种应力。
 前、后纵韧带分别附着于椎体的前、后缘，前纵韧带宽大，与椎间盘联系紧密；后纵韧带较窄，与椎
体连接紧密而与椎间盘连接疏松。
另外，附着于椎骨间的还有其他韧带如椎体侧方韧带、关节囊韧带、棘间韧带、棘上韧带。
这些韧带等都是以胶原纤维为主，几乎无弹性，抗张力能力极强，可保护椎间盘并与之协同以限制脊
柱的过度屈伸。
 人体的躯干肌和胸腹内外肌提供了脊柱的外源性稳定。
在腰脊柱，位于后侧的骶棘肌与前侧附着于腰椎横突的腰大肌，以及腹直肌、腹外斜肌、腹内斜肌相
互拮抗，以一个综合平衡的力，维持着腰段脊柱的稳定。
这些肌肉远离脊柱的活动轴，收缩时能在脊柱同侧产生压力，对侧产生张力。
双侧协调动作就可以抵消脊柱活动时造成的凹侧与凸侧结构的应力不平衡，从而保护整个结构系统免
于损伤。
 椎间盘随年龄增加发生怎样的变化 椎间盘随着年龄增加而逐渐发生退变，此外还与遗传、 承重和吸
烟等有关。
 髓核中的蛋白多糖和含水量逐年下降。
有研究表明， 人出生时髓核含水量约为90％，18岁时降至80％左右，至70岁时仅为70％。
髓核的含水量减少后，弹性和张力减退，降低了抗负荷的能力，易受损伤。
 同时纤维环和上下软骨板亦随之发生退变。
纤维环各层胶原纤维间水分减少，纤维更新率降低，继而发生玻璃样变和钙化，脆性增加，容易断裂
。
软骨板退变后造成局部血供下降，软骨细胞营养障碍，软骨变薄、钙化，在外力作用下容易发生破裂
。
 什么体位下腰椎“压力”最大 腰椎是脊柱负重最主要的部位，随着体位的变化腰椎负荷也随之变化
（图6）。
 （1）直立时：一个体重70 kg的人直立时，第2腰椎～第3腰椎椎间盘的压力约为40 kg（以100％计），
是体重的60％左右。
前屈时上部体重的力矩增加（150％），因此椎间盘内压力将增高，若有扭转活动时，增加扭转负荷，
则椎间盘内压力增加更加明显。
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