
不少人认为，上了年纪

出现驼背是再平常不过的

事，也不拿驼背当回事，殊

不知这是个认识误区，驼背

有危害。

驼背是一种比较常见的脊
柱畸形，轻度驼背除形象不佳
外，一般没有明显影响。但当
驼背严重时，不仅形体难看，
行走不便，还会压迫内脏，影
响心肺功能，引起腰背酸痛和
头颈不适等症状。

在日常生活中尽早采取措
施，可以矫正和防止驼背加重，
具体可通过以下几个方面来预
防缓解。

饮食。多吃含钙量高的食
品，适当补充钙质。比如，多
吃豆制品，每天喝一瓶牛奶、
一碗豆浆等；勿过量饮酒、咖
啡、碳酸饮料等。

生活习惯。人到老年，身
体功能下降，腰背部肌肉强度
和弹性下降，变得松弛，易成
驼背。老年人不要久坐，而且
要保持良好的坐姿，建议每坐
1 小时站立活动 5 分钟。行走
时不要把双手放在背后，反背
手走路，因为背手走路时头会
不知不觉低下来，易引起驼背。

床和枕头的选择。建议选

择硬板床，选床垫按照 3∶1原
则。比如床垫厚度为 9 厘米，
手压下陷为 3厘米，这样的床
垫比较合适。枕头高低适宜，
平躺时支撑头的地方压缩后大
约是一个拳头的高度 （5~7 厘
米），支撑脖子的部分要再高
3~5 厘米；侧睡时，支撑脖子
的部分，最好和一侧肩膀的宽
度等高，以保持人体脊柱处于
正常的生理状态。
加强锻炼。运动时，骨骼

的血液循环会得到良好的改善，
有利于增强骨骼抵抗折断、弯
曲及扭转方面的性能，从而预
防老年性骨质疏松，防止驼背。
驼背发生时间较久者，除

一般运动外，还需要做专门的
矫正操，以帮助牵伸已经缩短

的肌肉、韧带，调整躯干肌群
的不平衡，加强伸背和挺胸肌
群的力量，纠正脊柱的姿势性
弯曲。

端坐或站立，双手横持体
操棒或长度超过肩宽的棍棒，
放在肩背部，挺胸抬头，感到
肩背部肌肉酸胀即停，每日早
晚各做 1次。

坐在靠背椅上，双手抓住
臀部后的椅面两侧，昂首挺胸，
每次坚持 10~15分钟，每日做
3~4次。

仰卧床上，在驼背凸出部
位垫上 6~10 厘米厚的垫子，
全身放松，两臂伸直，手掌朝
上，两肩后张，保持仰卧 5~10
分钟，每日做 2~3次。

（搜狐健康）

别不把驼背当回事
尽早采取措施防止加重
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健康/

24 岁的小李饱受脊柱侧弯
困扰，脊柱已呈“S”形，严重
影响了她的外形及运动功能，令
她苦不堪言。来到武进人民医院
骨科门诊就诊时，小李自述起初
并未注意，随着时间推移，自己
脊柱弯曲的程度越来越明显，劳
累过后胸背部十分疼痛，走路等
正常行动也受到影响，表达了自
己强烈的手术欲望。骨科主任、
骨科二主任、主任医师厉晓龙充
分评估了小李的全身情况，影像
结果显示小李脊柱侧弯已达 51
度，为重度胸腰椎侧凸，符合手

术指征。厉晓龙主任团队为小李
行脊柱侧弯矫正手术，目前小李
恢复情况良好。

厉晓龙表示，很多时候家长
发现孩子的行为姿势有异常情
况，但选择忽视，认为年龄增长
自然会发育正常，殊不知很多的
特发性脊柱侧弯就源于早期的不
重视，家长应当对孩子的生长变
化引起注意。通过筛查发现脊柱
侧弯，在孩子年龄较小时尽早进
行干预和保守治疗，避免进一步
发展。

武进人民医院骨科主任、
骨科二主任、主任医师厉晓龙
介绍，青少年特发性脊柱侧弯
是如今最常见的脊柱侧弯类型，
好发于青少年青春发育期，初
始发病年龄多是 9~12岁，女孩
发病率明显高于男孩。轻度的
脊柱侧弯通常没有明显不适，
外观上也看不到明显的不对称
性，但对于处于生长发育黄金
时段的青少年来说，会存在较
高的进展风险，若不及时进行
针对性的康复干预治疗措施，
侧弯程度会逐渐进展加重。较
重的脊柱侧弯会影响到青少年
的生长发育，除体态上的不美
观外，还会造成慢性疼痛，影
响心肺功能，甚至导致神经系
统疾病，影响一生。

家长可以让孩子双脚并拢，

双手向下直指脚尖，弯腰 90
度，观察背部两边高低是否等
高。如存在背部两侧有明显视觉
上或触觉上不等高的情况，则存
在脊柱侧弯的风险，应及时至医
院就诊，通过评估筛查以及拍摄
“脊柱全长 X光片”明确诊断。

在日常生活中，青少年应当
改变久坐习惯，纠正不良站姿坐
姿；增加体育活动和身体锻炼，
保持每天的中高强度有氧运动累
计不少于 60分钟，每周高强度
的肌肉抗阻运动不少于 3次；合
理安排学习和休息时间，控制电

子产品使用，学龄前儿童每天屏
幕时间不超过 1 小时，学龄儿
童、青少年每天屏幕时间不超过
2小时，休息时做一些放松颈肩
腰背及四肢关节的动作，可有效
预防脊柱侧弯。

武进人民医院骨科二是常州
市临床重点专科、武进脊柱外科
中心。在技术方面，科室着重开
展脊柱外科、骨关节外科及微创
骨科技术的临床和基础研究工

作，每年常规开展颈椎病、腰椎
间盘突出症、腰椎管狭窄、胸腰
椎骨折等各类脊柱手术500余
例，全髋、全膝关节置换术100
余例，四肢骨折创伤手术300余
例，椎间孔镜、关节镜等微创手
术100余例。

在未来，骨科二团队将致力
于探索脊柱及脊柱相关疾病最新
前沿进展，打造脊柱微创品牌，
追求新技术新项目上实现新的突
破，为患者提供更加优质、高
效、精准的诊疗服务。

（武医宣）

脊柱是人体的“第

二生命线”，目前，脊柱

侧弯已成为继肥胖、近

视之后，危害我国青少

年健康的第三大疾病，

关注脊柱侧弯的重要性

不言而喻。武进人民医

院骨科二成熟开展脊柱

侧弯矫形术，致力于守

护青少年“脊梁”，让青

少年不走“弯”路。

科室介绍

专家提醒

厉晓龙 武进人民医院骨科主

任兼骨科二 （34病区）主任，武进

脊柱中心主任，主任医师，江苏大

学副教授，硕士研究生导师，医院

工会副主席。常州市医学会骨科专

业委员会委员，江苏省工伤和医疗

损害鉴定专家，中共党员，武进区

政协委员。从事骨科临床工作 20余

年，擅长颈椎病，腰间盘突出症，

脊柱侧弯矫形，全髋、全膝置换，

骨折创伤手术等各类骨科手术，累

计独立主刀完成各类高难度骨科手

术 8000余台。

专家门诊时间：周四上午（本部）
周二上午（武进第四人民医院）

专家名片

每年冬季降温后，医院都
会接诊多例一氧化碳中毒患
者。专家提醒，尽量不要在室
内使用燃烧炭火取暖，不要在
燃烧炭火后入睡。一旦使用炭
火取暖，一定要检查室内通风
状况是否良好。

含碳物质如炭火、煤气等
在燃烧不完全时会产生一氧化
碳，由于一氧化碳无色、无味、
无刺激性，即使空气含量中超
标，人们也难以察觉。通过呼
吸道吸入体内后，会引起一氧
化碳中毒。因为一氧化碳与血
红蛋白的结合能力非常强，容
易形成碳氧血红蛋白，导致血
红蛋白失去携带氧气的能力，
从而引发窒息，导致人体器官
和细胞受到侵害，严重时会危
害大脑健康，引发各类脑病，
甚至危及生命。

专家表示，当暴露时间超
过 6~8小时或更长，无论急性
期症状是否严重，一氧化碳中
毒迟发性脑病的发生率均会增
加。环境中一氧化碳浓度越高，
病情越重，死亡率越高。

如发现有人发生意外，如
何第一时间进行救治？医生介
绍，在保证个人安全的前提下，
迅速打开窗户，让空气流通起
来，对轻度中毒者来说，经数小
时通风观察后即可恢复。如果情
况紧急，及时拨打 120急救电
话。如果患者出现心跳、呼吸骤
停，在等待 120到来的过程中，
应将其转移到安全环境里，立
即进行心肺复苏。患者如出现
口鼻分泌物增多，要用毛巾等
擦拭干净分泌物，将头部偏向
一侧，以防分泌物吸入呼吸道
导致窒息。 （浙江老年报）

冬季取暖方式要得当

谨防一氧化碳中毒

女孩脊柱扭成“S”形
手术矫治挺直腰杆

典型病例


