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颈椎前下缘椎缘骨２例
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关键词　颈椎；椎体；椎缘骨

　　椎缘骨特指发生于椎体边缘的三角形游离骨块，
多见于腰椎，胸椎、颈椎较为少见［１－２］。２０２３年３月，
我们收治了２例颈椎前下缘椎缘骨患者，现总结报告
如下。

病例１，男，３３岁，因“颈痛伴活动受限５年余”于
２０２３年３月１３日至浙江中医药大学附属第二医院门
诊就诊。患者 ５年前无明显诱因出现颈部疼痛、僵
硬，且症状逐渐加重；就诊时，患者颈部僵硬，颈椎旋

转活动受限，后仰时颈部疼痛，吞咽有不适感。颈椎

侧位Ｘ线片显示，Ｃ５椎体前下缘有游离的三角形高
密度影［图１（１）、图１（２）］。颈椎矢状位ＣＴ片显示，
颈椎轻度反弓，椎体缘轻度骨质增生，Ｃ５椎体前下缘
呈结节状高密度影［图１（３）］。颈椎矢状位 ＭＲＩ脂
肪抑制Ｔ２加权像显示，Ｃ５椎体前下缘呈小斑片影
［图１（４）］；Ｔ１加权像显示，Ｃ５椎体前下缘呈高信号

影［图１（５）］；Ｔ２加权像显示，Ｃ５椎体前下缘呈高信
号影［图１（６）］。诊断为 Ｃ５椎体前下缘椎缘骨。给
予患者双氯芬酸二乙胺乳胶剂外敷治疗，每日４次，
连续用药２周；并嘱患者进行游泳锻炼。就诊２个月
后复诊，患者颈部疼痛消除，颈椎旋转活动恢复正常，

颈部肌肉偶有僵硬。

　　病例２，女，７１岁，因“胸背部疼痛１年”于２０２３年
３月２３日至浙江中医药大学附属第二医院门诊就诊。
患者１年来胸背部反复疼痛，颈部偶有疼痛，贴敷膏
药后缓解，无外伤及剧烈运动史。体格检查：Ｔ７～Ｔ８
叩击痛，颈椎无压痛及叩击痛，压颈试验阴性，双侧臂

丛牵拉试验阴性，双侧霍夫曼征阴性，双上肢肌力正

常。颈椎正侧位 Ｘ线片显示，Ｃ５椎体前下缘有游离
的三角形高密度影（图２）。诊断为Ｃ５椎体前下缘椎
缘骨。给予患者洛索洛芬钠凝胶膏，于疼痛时贴敷。

通讯作者：许超　Ｅｍａｉｌ：ｄｏｃｘｕｃｈａｏ＠１２６．ｃｏｍ

·５７·　中医正骨２０２４年１１月第３６卷第１１期　ＪＴｒａｄＣｈｉｎＯｒｔｈｏｐＴｒａｕｍａ，２０２４，Ｖｏｌ．３６，Ｎｏ．１１　　（总８７９）　　　




图１　病例１颈椎影像图片

图２　病例２颈椎Ｘ线片

讨　论
椎缘骨的发生机制尚未明确，有外伤说、永存骨

骺说、椎间盘髓核疝入说等假说。目前，椎间盘髓核

疝入说普遍得到学者们的认可。该假说认为，椎缘骨

是由髓核在椎体边缘与软骨板连接处疝入到椎体内

形成的一个或数个三角形游离骨块［３］。椎缘骨病变

区域包括了疝入椎体的髓核和软骨、骨质缺损区及掀

起的骨块［４］。Ｋｏｙａｍａ等［５－６］发现，Ⅺ型胶原 α１ＴＴ
基因型是日本大学生体操运动员发生椎缘骨的危险

因素，认为Ⅺ型胶原α１ＴＴ基因型增加了椎间盘对机
械应力的易感性，骺板高压力易导致椎间盘退变，进

而导致椎缘骨发生。椎缘骨还与年龄、创伤、剧烈运

动、施莫尔结节和舒尔曼病等相关［７］。儿童和青少年

的骨骼处于生长发育阶段，在受力不均的情况下，椎

间盘组织可能通过椎体发育薄弱区疝入椎体内，导致

椎缘骨的发生；而体操和举重运动员由于脊柱负荷较

大，也可能发生椎间盘组织疝入椎体，进而导致椎缘

骨的发生［８］。此外，高同型半胱氨酸血症、骨密度降

低也是椎缘骨发生的危险因素［９－１０］。

腰椎椎缘骨多发生于椎体前缘，较少见于椎体后

缘［１１］。腰椎前缘椎缘骨通常无症状，而后缘椎缘骨

多会导致腰背痛、肌肉痉挛及神经压迫等症状［１２－１３］。
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此外，腰椎后缘椎缘骨患者还可能出现 Ｓｔｏｒｋ试验阳
性［１３］。目前，关于颈椎椎缘骨的报道较少。我们检

索数据库发现，仅４项研究［１４－１７］报道了颈椎椎缘骨，

其中２项研究［１４－１５］报道的是同一例患者。已报道的

３例及本文中报道的２例颈椎椎缘骨患者的椎缘骨
均位于颈椎前缘。Ｍｕｔｌｕ等［１６－１７］的研究结果显示，颈

椎椎缘骨患者有咽喉异物感、吞咽困难等症状，且内

窥镜检查显示下咽部后壁有外生性肿块。本研究的

２例患者主要表现为颈痛、颈部活动受限，其中１例
有吞咽不适症状。

影像学检查是诊断椎缘骨的主要方法。在 Ｘ线
片上椎体边缘若出现游离的三角形高密度影，可高度

怀疑为椎缘骨［１８］。在 Ｘ线检查不能确诊时，可采用

ＣＴ进一步确诊［１２］。ＣＴ对于骨组织具有较高的灵敏

度和特异度，借助ＣＴ三维重建能够全方位地观察骨
缺损和游离骨块的位置和形态。此外，在骨扫描中，

椎缘骨呈现放射性同位素摄取增加［１９］；在ＭＲＩ上，椎

体与椎缘骨间存在骨质缺损，同时有终板边缘局部凹

陷，且缺损区域可见异常软组织信号影［２０］。椎间盘

造影术能够显示疝入椎体的椎间盘组织，是诊断椎缘

骨最准确的方法；但鉴于其属于有创操作，临床上较

少将其用于椎缘骨的诊断［２１］。

椎缘骨在临床上较为少见，颈椎椎缘骨更加罕

见。椎缘骨与骨折、骨质增生、脊柱肿瘤等疾病具有

相似性，临床上须加以鉴别。椎缘骨和椎体骨折均可

见游离骨块，但椎体骨折患者一般有外伤史，游离骨

块与骨质缺损相吻合，且 ＭＲＩ显示，椎体有骨髓水肿
信号，而缺损区无椎间盘组织信号。椎体骨质增生与

椎体相连，无缺损区。脊柱肿瘤患者除疼痛外，还会

出现消瘦、乏力等症状，在 ＭＲＩ上可见椎体骨髓水
肿、骨质破坏和椎旁软组织肿块等异常表现。结合患

者病史仔细阅片，则能够避免误诊及不必要的侵入性

检查。

对于无症状的椎缘骨患者，无需治疗；对于有症

状的患者，以非手术方法治疗为主。临床上常采用卧

床休息、注射肌肉松弛剂、口服非甾体抗炎药或镇痛

药等方法对症治疗。然而，在非手术治疗无效或患者

出现神经压迫症状时，则应选择手术治疗［１１］。手术

治疗可采用椎板切除术切除椎缘骨处的部分椎板，以

彻底清除椎缘骨；也可采用微创手术仅切除游离的椎

缘骨［２２］。
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生内固定失效的风险。
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