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青少年足球运动员腰椎峡部裂的诊断及康复训练

徐中华

江苏省江宁足球训练基地　江苏　南京　211110

摘　要：腰椎峡部裂通常发生在青春期，年轻运动员中椎弓峡部裂的发生率较高，而成年人发病的情况很少见。脊椎峡部

裂和峡部脊椎滑脱的病因通常被认为是椎骨薄弱部分重复受到机械应力的结果。症状性椎弓峡部裂可以成功地保守治疗，

但目前对治疗方式的共识有限，且缺乏大规模的临床试验。
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Abstract:Lumbar spondylolysis usually occurs during adolescence, and the incidence of spondylolysis is higher in young athletes, while 
it is rare in adults. The cause of spondylolisthesis and spondylolisthesis is generally thought to be the result of repeated mechanical stress 
on the weak parts of the vertebrae. Symptomatic spondylolysis can be successfully treated conservatively, but there is currently limited 
consensus on treatment modalities and a lack of large-scale clinical trials.
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1 引言

青少年足球运动员腰椎峡部裂是一种常见的运动损伤，

尤其是在需要频繁弯曲和扭转腰部的足球比赛中更容易发

生。腰椎峡部裂的发生对运动员的职业生涯产生了重大的影

响，可能导致疼痛、功能受限以及竞技能力下降。

青少年足球运动员腰椎峡部裂与足球项目之间存在紧

密的关系。足球是一项高强度的运动，对身体各部位的力量、

柔韧性和稳定性都提出了较高的要求。腰椎峡部是脊椎骨的

一部分，它在足球运动中承受着大量的压力和应力。因此，

腰椎峡部裂在青少年足球运动员中相对较常见。

因此，对于青少年足球运动员来说，预防腰椎峡部裂

的发生非常重要。这包括正确的动作技术、适当的训练强度

和频率、良好的体位控制以及足够的休息和恢复时间。此外，

定期进行身体检查和注意身体的疼痛或不适感也是预防和

及早发现腰椎峡部裂的重要措施。

本研究的目的是深入了解青少年足球运动员腰椎峡部

裂的诊断和康复训练，以提供早期诊断和有效康复训练的

指导，最大程度地减少对运动员的影响和伤害。通过系统

地研究腰椎峡部裂的诊断方法和康复训练方案，我们可以

为青少年足球运动员提供科学、安全和个性化的康复服务，

帮助他们尽快恢复运动功能，减少复发风险，并提高职业生

涯的表现。

2 腰椎峡部裂的概述

2.1 病因分析及发病机制

腰椎峡部裂是指腰椎椎弓上的两侧峡部发生骨折。它

通常是由于长期重复的脊柱过度伸展和压力造成的。在足球

运动中，频繁的腰部弯曲、扭转和撞击动作会增加腰椎峡部

裂的风险。

腰椎峡部裂的发生机制主要是由于峡部处受到过度的

压力和应力，导致骨折。这种压力和应力可以来自于运动员

在比赛或训练中的各种动作，如急停、冲刺、跳跃等。此外，

腰椎峡部裂还可能与个体因素有关，如骨密度低、不良的姿

势和技术，以及缺乏核心肌肉的力量和稳定性等。

2.2 流行病学数据和临床特征

流行病学数据显示，腰椎峡部裂在运动员中比普通人

群更为常见。它通常发生在年轻的运动员身上，尤其是参与

高强度运动项目的运动员，如足球、篮球、田径等。男性运

动员比女性运动员更容易发生腰椎峡部裂。临床上，腰椎峡

部裂的典型症状包括腰背部疼痛和不适感，尤其在进行活动

时会加重。运动员可能还会出现腰部僵硬、肌肉紧张和活动

受限等症状。在一些严重的病例中，可能会出现神经损伤的

症状，如下肢放射痛、麻木和肌力减退等。
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对于腰椎峡部裂的诊断，通常需要进行详细的病史

询问、体格检查和影像学检查，如 X 射线、CT 扫描和 MRI

等。其中，MRI 可以更准确地显示峡部的骨折情况以及周

围组织的损伤。对于轻度的腰椎峡部裂，通常可以采取

onservative treatment 保守治疗，包括休息、物理治疗、

药物治疗和适当的康复训练。对于严重的病例，可能需要进

行手术治疗，如峡部骨折的修复或融合手术。

3 青少年运动员腰椎峡部裂的康复训练

3.1 康复训练的目标和原则

青少年运动员腰椎峡部裂的康复训练旨在恢复腰椎的

功能和力量，减轻疼痛，预防再发和减少损伤风险。康复训

练的目标是帮助运动员恢复到正常的运动水平，并逐渐增加

运动强度和负荷。

在进行康复训练时，需要遵循以下原则：康复训练应

根据运动员的年龄、健康状况和裂隙严重程度进行个体化

设计。每个运动员的康复过程可能会有所不同；康复训练

应以渐进的方式进行，从较轻的活动开始，逐渐增加运动量

和负荷。这样可以使腰椎适应负荷并减少再度受伤的风险；

康复训练应综合运用多种方法，包括运动疗法、物理疗法和

康复训练等。综合性的康复方案可以促进腰椎的全面恢复；

运动员应该学会自我管理，包括掌握正确的运动技巧、保持

良好的运动姿势和注意休息和康复的时间。

3.2 康复训练的具体方法

在康复训练的每个阶段，教练员和医务人员会根据运

动员的具体情况和康复目标进行个性化的计划和调整，以确

保康复训练的效果。

核心稳定性训练：核心肌群的训练可以增强腰椎的稳

定性，减轻对峡部的压力和剪切力。常见的核心训练包括

平板支撑、桥式运动和腹部肌肉训练等；柔韧性训练可以

帮助改善腰椎的灵活性，减少肌肉紧张和压力。常见的柔韧

性训练包括伸展、瑜伽和普拉提等；功能性训练可以模拟

运动的动作和需求，以帮助运动员恢复到正常的运动水平。

常见的功能性训练包括平衡训练、步态训练和运动模式训

练等。康复过程中，运动员需要合理安排休息和恢复时间，

以避免过度训练和再度受伤的风险。

康复训练的具体内容和进度应根据运动员的具体情况

和医生的建议制定，建议在专业医生或教练员或者医生的指

导下进行康复训练。

4 康复训练的阶段和计划

康复训练通常包括早期、中期和后期三个阶段。每个

阶段有不同的目标和计划，以帮助伤病运动员逐步恢复功能

和提高生活质量。

4.1 早期康复阶段

在早期康复阶段，疼痛控制和炎症缓解是首要任务。

可以通过药物治疗、物理疗法（如冷热敷）、休息和保护受

伤部位来实现。对于脊柱损伤的运动员，恢复脊柱稳定性是

重要的目标。这可以通过脊柱支具、脊柱稳定器或手术干预

来实现。同时，结合核心肌肉训练，以此加强运动员的躯干

稳定性和控制，以支持脊柱和四肢的运动。同时强化包括

腹肌、腰背肌和骨盆底肌肉的训练。而柔韧性和平衡训练有

助于改善运动员的关节灵活性和身体平衡能力，减少受伤风

险。这可以通过伸展运动、瑜伽、平衡板训练等来实现。

4.2 中期康复阶段

在中期康复阶段，运动员的运动功能逐渐恢复。教练员

或者医生会设计个性化的训练计划，包括力量训练、耐力训

练和心血管训练，以帮助运动员逐步增强运动能力。为了提

高运动员在运动中的核心稳定性和控制能力。还可以通过复

合运动、球类运动和功能性训练来实现。在这个阶段，教练

员或者医生将重点训练运动员在日常生活活动中的功能性能

力，如坐起、站立、行走、上下楼梯等。此外，还会通过运

动技能改善训练，提高运动员在特定运动或足球专项项目中

的表现。

4.3 后期康复阶段

在后期康复阶段，运动员的运动性能将得到进一步提

高和巩固。教练员或者医生会设计更高强度和复杂度的训练

方案，以挑战运动员的身体能力，促进进一步的功能恢复和

体能提升。针对需要恢复到高强度活动或竞技运动的运动

员，教练员或者医生将设计相应的高强度训练计划，以提高

运动员的爆发力、速度、敏捷性和耐力，以及相关技术和战

术的训练。

在这个阶段，教练员或者医生将教授运动员预防再发

和保护自己的措施。主要包括正确的姿势和体位、体育运动

中的安全技巧、正确的装备使用等。

5 康复训练的效果评估

通过功能评估工具，教练员或者医生可以客观地评估

运动员的功能恢复情况，并根据评估结果制定相应的康复训

练计划，以促进运动员的功能恢复和提高生活质量。功能评

估的频率和内容可以根据运动员的康复进展和康复目标进

行调整，以确保康复训练的效果和运动员的满意度。

5.1 功能评估工具

功能评估是康复训练中的关键部分，用于评估运动员

在康复过程中的功能恢复情况。以下是一些常用的功能评估

工具：（1）功能独立性测量（FIM）：FIM 是一种常用的功

能评估工具，用于评估运动员在日常生活活动中的独立程
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度。它包括 13 个项目，涵盖了包括清洁卫生、进食、移动

能力等在内的日常生活活动。每个项目都根据运动员的独立

程度进行评分，总分为 126 分，分数越高表示越独立。（2）

物理功能测量（PFM）：PFM 是一种用于评估运动员在康复

过程中身体功能恢复情况的工具。它包括各种身体功能和活

动的评估项目，（3）步态分析：步态分析是评估运动员行

走能力的重要手段。通过使用步态分析系统，可以对运动员

在行走过程中的步频、步幅、步态对称性等进行客观评估，

从而了解运动员的步行能力和步行模式是否正常。（4）量

表评估：除了以上具体的功能评估工具外，一些常用的功能

评估量表也可以用于评估运动员的功能恢复情况。

5.2 疼痛评估

疼痛评估是康复训练中的重要一环，用于评估运动员在

康复过程中的疼痛程度和疼痛对其功能和活动的影响。以下

是一些常用的疼痛评估工具：（1）疼痛视觉模拟量表（VAS）：

VAS 是一种用于评估疼痛强度的常用工具，运动员被要求

在 0-10 的刻度上指出自己的疼痛程度，其中 0 表示无痛，

10 表示最剧烈的疼痛。（2）疼痛描述量表：疼痛描述量表

用于评估运动员对疼痛的描述，例如疼痛的性质（锐痛、胀

痛等）和疼痛的持续时间（短暂、持续等）等。（3）疼痛

问卷调查：疼痛问卷是通过让运动员回答一系列与疼痛相关

的问题来评估疼痛的程度和对日常生活的影响。常见的疼痛

问卷包括疼痛影响问卷（Pain Impact Questionnaire）和

疼痛行为问卷（Pain Behavior Questionnaire）等。（4）

功能评估：虽然不直接评估疼痛，但功能评估可以帮助教

练员或者医生了解疼痛对运动员功能和活动的影响。例如，

通过评估运动员的日常活动能力、运动能力和灵活性等，可

以了解疼痛对其功能的限制程度。

通过疼痛评估，教练员或者医生可以了解运动员疼痛

的程度和特点，并根据评估结果调整康复训练计划，以减轻

疼痛和提高运动员的功能和生活质量。疼痛评估的频率和内

容可以根据运动员的疼痛状况和康复阶段进行调整，以确保

康复训练的效果和运动员的舒适性。

5.3 运动能力和技巧评估

运动能力和技巧评估是康复训练中的重要环节，用于

评估运动员在康复过程中的运动水平和技巧。以下是一些常

用的运动能力和技巧评估工具：（1）运动功能评估：运动

功能评估用于评估运动员在特定动作或活动中的能力。常见

的评估工具包括运动功能评分（MFS）、功能独立度测量（FIM）

和功能运动评估（FMA）等。（2）动作分析：动作分析是

通过观察和分析运动员在特定动作中的运动技巧和身体控

制来评估其运动能力。可以使用视频记录和运动捕捉技术进

行分析，以便识别问题和改进动作。（3）功能性测试：功

能性测试用于评估运动员在特定运动任务中的能力和技巧。

常见的功能性测试包括单腿平衡测试、纵跳测试和灵活性测

试等。（4）运动专项特定评估：针对足球运动项目特征，

可以进行特定的运动能力和技巧评估。例如，可以进行射门、

控球和传球等运动能力和技巧的评估。

6 结论与建议

6.1 结论

这项研究的重要性在于填补了目前对青少年足球运动

员腰椎峡部裂诊断和康复训练方面的知识空白。青少年期是

身体发育和运动技能发展的关键时期，对于足球运动员来说

尤为重要。因此，了解并针对性地处理腰椎峡部裂这一常见

的运动损伤，有助于保护青少年足球运动员的身体健康和职

业发展。

通过本研究的结果，我们将能够为青少年足球运动员

提供更有效的腰椎峡部裂诊断方法和康复训练方案，促进他

们在康复过程中的快速而安全的回归赛场。这不仅对运动员

本人有益，还对教练员、医疗团队和家长提供了更全面的指

导，以确保运动员的长期健康和竞技能力。

6.2 建议

尽管我们已经讨论了腰椎滑脱的诊断和康复治疗方法，

但仍存在一些未来研究的方向和挑战。首先，我们需要更多

的研究来了解腰椎滑脱的病因和发病机制，以便更好地预防

和治疗这种疾病。其次，我们需要比较不同康复治疗方法的

疗效和成本效益，以指导临床实践。此外，我们还需要研究

不同人群中腰椎滑脱的发病率和风险因素，以制定针对性的

预防措施。最后，我们需要探索新的治疗方法和康复策略，

以进一步提高腰椎滑脱运动员的康复效果和生活质量。
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