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摘　要　目的：观察手法配合中药治疗第三腰椎横突综合征的临床疗效。方法：２０１１年５月至２０１３年３月，采用手法配合口服中

药龙血竭片治疗第三腰椎横突综合征患者８６例，男４９例，女３７例。年龄１８～５５岁，中位数３５岁。单侧６９例（左侧３７例、右侧

３２例），双侧１７例。病程１周至２年，中位数３个月。治疗２周后采用ＪＯＡ评分改善率评价疗效。治疗结束后３个月进行随访，

观察复发情况。结果：治疗２周后，控制６８例、显效１４例、有效２例、无效２例。治疗结束后３个月，６８例病情控制的病例中有１１

例复发，经再次手法治疗后症状缓解。结论：手法配合口服中药治疗第三腰椎横突综合征，操作简单，效果明显，值得临床推广应用。

关键词　第三腰椎横突综合征　肌肉骨骼手法　中药疗法

　　第三腰椎横突综合征是以第三腰椎横突部疼痛
为主要特征的腰部疾病，又称第三腰椎横突周围炎、

第三腰椎横突滑囊炎［１］，是引起慢性腰背部疼痛的常

见病，好发于青壮年男性，以体力劳动者及久坐者居

多，发病率近年来呈逐渐上升趋势。２０１１年 ５月至
２０１３年３月，我们采用手法配合中药治疗第三腰椎横
突综合征患者８６例，疗效满意，现报告如下。

１　临床资料
本组８６例，男４９例，女３７例；年龄１８～５５岁，

中位数３５岁；均为第三腰椎横突综合征患者。单侧
６９例（左侧３７例、右侧３２例），双侧１７例。均符合
《中医病证诊断疗效标准》中第三腰椎横突综合征的

诊断标准［２］。病程１周至２年，中位数３个月。

２　方　法
２．１　手法治疗　患者取俯卧位，术者站于患者一侧，
按顺序进行手法治疗：①术者双手掌心平放于患者腰
背部，沿顺时针或逆时针方向轻柔缓慢地按摩，以患

者腰背部肌肉完全放松为度；②术者双手拇指置于患
者第三腰椎横突处，用力按压１５～２５ｓ，然后上下弹
拨３～６次；③术者双手四指并拢置于患者腰髂肋肌
外侧缘，拇指用力向下、向外牵拉和弹拨腰髂肋肌１０
～２０ｓ；④治疗结束前用掌心轻柔按摩患者腰背部肌
肉１ｍｉｎ。手法治疗每周１次，连续治疗２周。
２．２　药物治疗　口服龙血竭片（云南大唐汉方制药
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有限公司生产），每片０．４ｇ，每次５片，每日３次，连
续服用２周。

３　结　果
３．１　疗效评定标准　采用 ＪＯＡ评分改善率［３］评价

疗效，改善率 ＝（治疗后评分 －治疗前评分）÷（２９－
治疗前评分）×１００％。控制：改善率≥７５％；显效：５０

≤改善率 ＜７５％；有效：２５≤改善率 ＜５０％；无效：改
善率＜２５％。
３．２　疗效评定结果　所有患者均于治疗２周后根据
上述疗效标准评定疗效，控制６８例、显效１４例、有效
２例、无效２例。治疗结束后３个月随访发现６８例病
情控制的病例中有１１例复发，经再次手法治疗后症
状缓解。

４　讨　论
第三腰椎横突较长，周围附着腰大肌、腰方肌、骶

棘肌、腹横肌、腹内斜肌、腹外斜肌，是腰部活动的枢

纽，受损后局部血液循环障碍导致肌肉挛缩或组织黏

连，引起腰部疼痛或运动功能障碍。倪朝民等［４］通过

研究发现，第三腰椎横突末端承受的拉应力最大，损

伤是导致第三腰椎横突综合征的主要原因。疼痛症

状较轻的第三腰椎横突综合征患者，可采用小针刀、

超声脉冲电导等方法治疗［５－６］，虽然疗效显著，但费

用较高。手法治疗第三腰椎横突综合征，具有操作简

单、效果明显、费用低廉等优点，能够改善局部血液循

环，解除肌肉痉挛，有效缓解疼痛症状［７］。第三腰椎

横突综合征属于中医“腰痛”“腰腿痛”“痹证”范畴，

主要由气滞血瘀等原因所致，临床常采用活血化瘀等

方法治疗。中药龙血竭具有活血化瘀、消肿止痛、收敛

止血、软坚散结等作用，临床常用于治疗跌打损伤和瘀
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血疼痛。由于第三腰椎横突综合征是一种慢性劳损性

疾病，治疗后容易复发，因此临床应重视预防，如嘱患

者保持良好腰部姿势，并积极进行腰背肌功能锻炼。

本组患者治疗结果显示，手法配合口服中药治疗

第三腰椎横突综合征，操作简单，效果明显，值得临床

推广应用。
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