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摘  要 

笔者通过查阅大量相关文献，归纳、总结多裂肌的退变与腰痛、腰椎间盘突出症、腰椎滑脱、退行性腰

椎椎管狭窄症、脊柱压缩性骨折、成人退行性脊柱侧凸等脊椎退行性疾病的关联。多裂肌的退变通常表

现为肌肉横截面积的减小、脂肪浸润度的增加以及不对称分布，这些退变均与脊椎疾病具有显著相关性，

其对于脊椎疾病的发生、病情进展、治疗及预后具有非常重要的作用。 
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Abstract 
By reviewing a large number of relevant literature, the author summarized and summarized the 
association between the degeneration of multifidus and lumbago, lumbar disc herniation, lumbar 
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spondylolisthesis, degenerative stenosis of the lumbar, spinal compression fracture, adult dege-
nerative scoliosis and other degenerative diseases of the spine. The degeneration of multifidus is 
usually manifested by the reduction of muscle cross-sectional area, the increase of fat infiltration 
and the asymmetric distribution. These degenerations are significantly correlated with spinal 
diseases, and play a very important role in the occurrence, progression, treatment and prognosis 
of spinal diseases. 
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1. 引言 

多裂肌在人体脊柱中扮演着重要的角色，它发源于腰椎的椎板和棘突，并在下方的关节突、横突和

骶骨处形成，这种肌肉系统在维持人体脊柱稳定性占据着重要的地位。作为腰部最发达的肌肉之一，多

裂肌发挥着要重作用，石立强等学者通过研究发现浅层多裂肌负责控制脊柱的屈曲和定向活动，而深层

多裂肌则负责控制脊柱节段间的运动[1]，从而使脊柱更加稳定、灵活，更有效地保护脊椎。脊椎退行性

疾病是脊柱外科中常见病、多发病，而多裂肌对于稳定脊椎极其重要，所以多裂肌的退变与腰痛、腰椎

椎管狭窄症、腰椎椎间盘突出症、腰椎滑脱等脊椎退行性疾病密切相关[2] [3]。笔者通过查阅多裂肌退变

与脊椎疾病的相关性文献，归纳、总结多裂肌的退变与脊椎疾病的发生、进展、治疗以及康复等方面联

系，综述如下。 

2. 多裂肌退变与腰痛 

腰痛是指腰、骶部的疼痛或不适感，部分患者合并患肢放射性疼痛，腰部疼痛的特点具有自愈性和

复发性。腰部疼痛不适不仅导致人体生理功能的下降，还会造成严重的心理障碍，造成生活质量严重降

低，并且加重了患者经济负担，损失了社会劳动生产力。腰痛根据是否有无明确的病理织形态改变分为

特异性腰痛、非特异性腰痛；按病程可分为急性腰痛(<1 个月)、亚急性腰痛(1~3 个月)、慢性腰痛(>3 个

月)。其中下腰痛在临床中较为常见。有研究表明，下腰痛终生患病率高达 84%，在工业化国家导致残疾

和失业。慢性下腰痛是阿片类药物处方最常见的非癌性原因。腰痛是所有长期病假 15%和所有残疾抚恤

金的 10%的原因[4]。 
关于多裂肌退变和腰痛关系，大量学者进行了探究，其中符楚迪、潘兵等经过研究证实了腰椎部多

裂肌的萎缩与下腰痛相关性显著[5]。而吴巍巍等学者通过对比研究发现，慢性腰部疼痛为椎旁多裂肌萎

缩以及脂肪化的重要原因之一，腰部疼痛的时间、腰部疼痛的程度以及腰部功能障碍程度均与多裂肌萎

缩呈正相关[6]。其机制可能为慢性腰部疼痛患者多缺少腰部功能煅炼，多裂肌活动随之明显下降，毛细

血管反应减低显著、且关闭时间较平时延长，从而导致肌肉的血液供应严重不足，肌肉的营养状态差，

使得肌肉长期处在缺氧状态下；同时肌肉内糖元不能充分利用、分解，导致大量乳酸以及相关代谢产物

积存于肌肉组织内，最终导致肌肉水肿，同时刺激神经产生疼痛感；长时间作用后使得肌肉横截面积减

Open Access

https://doi.org/10.12677/acm.2023.1361444
http://creativecommons.org/licenses/by/4.0/


沈征，沈生军 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2023.1361444 10316 临床医学进展 
 

小、脂肪浸润严重，最后被脂肪组织替代，造成废用性肌萎缩。另有学者发现脂肪浸润多裂肌是患者出

现下背痛的主要原因[4]，这与上述观点因果相反。周同等学者通过研究发现，多裂肌的功能失调是慢性

腰部疼痛不适的重要因素[7]。另一项研究发现，慢性腰痛患者腰部多裂肌大小和物理特性与正常人无明

显差别，只表现为力量减小[8]。金京等通过研究发现，随着骨骼肌的衰老，多裂肌的功能受到影响，关

节力线发生改变，腰椎稳定性受到影响，肌肉应力发生异常，最终导致慢性腰痛的发生[9]。综上所述，

腰痛与多裂肌退变关系密切，但其因果关系还需进一步探究。 
运动一直是治疗慢性背痛的首选方法。抵抗运动已被广泛认可以减少老年人肌内脂肪浸润[10]。吕莹

的研究表明电针治疗对于多裂肌脂肪侵润率高有较为显著治疗作用，可重建脊柱的稳定性，电针治疗对

于改善腰痛、生理性障碍存在明显优势[11]。因此在应用传统治疗方法效果不佳时，可尝试应用电针治疗。 

3. 多裂肌退变与腰椎间盘突出症 

腰椎间盘突出症(Lumbar disc herniation, LDH)在临床诊疗中较为常见，是我国脊柱疾病中的常见病和

多发病，有流行病学通过研究发现，我国的 LDH 人群发病率高达 7.62%，因防治 LDH 耗费了大量的医

疗资源[12]。胡零三等学者通过研究发现，LDH 的发生与患者病侧腰部、骶部多裂肌退变具有相关性，

表现为多裂肌面积的萎缩以及多裂肌脂肪的浸润[13]。有关多裂肌脂肪浸润程度分级，我们一直采用简化

的 3 级脂肪渗透系统来划分，有学者提出 4 级脂肪渗透系统是一种更有效的半定量分级系统，可以代替

简化的 3 级系统。在简化的 4 级系统中，根据脂肪浸润的程度，将其划分为 1 级：正常(脂肪浸润占肌肉

横截面积的 10%)、2 级：轻度(10%~30%)、3 级：中度(30%~50%)、4 级：重度(超过 > 50%)。4 级脂肪

浸润系统比 3 级脂肪浸润系统在确定椎旁肌脂肪浸润水平和预测腰椎间盘突出方面更有效[14]。刘晶晶通

过分析 66 例 LDH 患者多裂肌退变，得出了多裂肌的退变与高位 LDH 呈显著性相关的结论。患有高位

LDH 的患者，多裂肌的萎缩会显著加剧，表现为多裂肌面积的减少、肌肉厚度降低，以及多裂肌脂肪浸

润度增加[15]。而另外一项研究显示腰椎多裂肌萎缩率在低水平(L5/S1)亦较高[16]。有研究认为多裂肌的

退变机制可能由炎性因子介导的炎性或免疫性损伤以及废用性肌萎缩等有关。王俊武通过研究发现缺乏

维生素 D 的 LDH 患者多裂肌的脂肪浸润度可能比正常患者更加严重[17]。随着年龄的增长，长期腰部负

荷过重，容易导致腰背肌损伤而出现腰背肌脂肪浸润和肌纤维变性。有学者通过建立动物模型，分析多

裂肌萎缩与椎间盘损伤之间联系，得出结论：椎间盘的损伤导致多裂肌快速萎缩，这种现象考虑为椎间

盘损伤导致支配同一节段多裂肌的神经受损，通过反射性抑制机制而产生。但是 Yarjanian [18]等学者通

过对比正常人、腰痛患者和 LDH 患者多裂肌退变差异时否定了上述观点，因为多裂肌的萎缩呈可逆性。

多裂肌的退变与 LDH 相关性机制较为复杂，还需进行广泛且深刻的研究分析。 
因此，在治疗 LDH 时我们应更加关注多裂肌的功能恢复。有学者通过研究发现悬吊核心运动训练能

够改善多裂肌的萎缩，增加多裂肌的横截面积和厚度，这对于多裂肌功能恢复有积极意义[19]。也有学者

通过对 LDH 患者治疗前、后的双侧多裂肌行超声测量后得出结论，非手术脊柱减压系统对于改善 LDH
患者临床不适症状具有显著效果，且对增加多裂肌的弹性效果明显[20]。采用恰当的治疗可使多裂肌面积

增加，脂肪浸润程度降低，多裂肌功能有所恢复，这对于 LDH 的治疗及康复具有重要作用。 

4. 多裂肌退变与腰椎滑脱 

腰椎滑脱的分型包括：1) 先天性或发育异常性脊柱滑脱，2) 峡部脊柱滑脱，3) 退行性脊柱滑脱，

4) 创伤性脊柱滑脱，5) 病理性脊柱滑脱，6) 脊柱手术后脊柱滑脱。多裂肌的退变(肌肉横截面积的减小、

脂肪浸润度增加)对腰椎滑脱具有显著影响[21]。程大为等学者应用 MRI 评估 88 例退变性腰椎滑脱患者

不同节段多裂肌与腰椎滑脱的联系，发现腰椎滑脱患者的多裂肌整体出现退变。随着滑脱严重程度的增
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加，多裂肌退变较前进一步加重。在相同情况下，患有腰椎滑脱症的患者在相同平面上多裂肌的退变最

明显[22]。孙良彬通过研究表明多裂肌退变的严重程度与腰椎滑脱产生的腰背部疼痛程度具有明显的相关

性，重度的多裂肌退变可导致严重的腰背部疼痛以及腰椎功能性障碍[23]。而邓军等学者通过研究 112
例腰椎滑脱患者影像学资料，证实了峡部裂性腰椎滑脱症患者多裂肌的萎缩与滑移百分比具有显著的正

向相关性[24]。有学者通过研究[25]发现低脂肪浸润度和高椎旁肌横截面积是峡部腰椎滑脱和退行性腰椎

滑脱的保护性因素。而另外一项研究认为峡部裂型腰椎滑脱与退变型腰椎滑脱相比，其多裂肌退变更加

显著[26]。 
近年来我们多采用保守治疗方式治疗腰椎滑脱，通过休息、应用外部支架、牵引、腰背肌锻炼等多

种治疗方式，可以显著改善病变问题。其治疗机制可能包括：1) 通过直接或间接作用力复位或部分复位

滑脱的椎体，从根本上解决病变；2) 减轻无菌炎性反应，减少致痛性物质含量，降低神经末梢的疼痛刺

激，从而达到缓解患者腰背部疼痛目的；3) 缓解肌肉痉挛，减少黄韧带折叠、粘连，减轻神经压迫。对

没有神经性症状的腰椎椎体滑脱患者，根据患者疼痛诱发的因素，给予加强腰背肌功能锻炼，可以减轻

疼痛。同时口服非甾体类镇痛药物，可使患者疼痛减轻或消失。抗骨质疏松和局部理疗有减缓退变进展

的作用。临床上高达 76%患者可以进行保守治疗，保守治疗成功率达 69.3% [23]。有学者通过研究发现，

给予退变性腰椎滑脱患者非手术定位脊柱减压联合多裂肌针刀松解治疗能够显著的减轻临床症状，提高

生存质量，其疗效优于普通针刺治疗结合普通牵引治疗[27]。还有学者通过研究发现，术前多裂肌的形态

影响腰椎滑脱术中独立侧位腰椎椎间融合术的手术结果。多裂肌形态良好的患者在独立侧位腰椎椎间融

合术后表现出更加良好的预后[28]。 

5. 多裂肌退变与退行性腰椎椎管狭窄 

退行性腰椎管狭窄(degenerative lumbar spinal stenosis, DLSS)在老年人群中发病较为普遍，DLSS 是导

致老年人群出现慢性腰腿疼痛的重要原因之一。伴随着人口老龄化程度逐年加重，DLSS 的发病率呈现

连年升高，并逐渐呈现年轻化趋势，这种情况已引起医疗工作者越来越多的重视。有研究发现[29]多裂肌

的退变(体积减小、脂肪浸润增加、双侧分布不对称)与 DLSS 的发病具有明显的相关性。有学者通过回顾

分析 116 例 DLSS 患者的影像学资料得出结论：DLSS 患者多裂肌萎缩程度更重，病变节段多裂肌退变程

度与椎管狭窄程度具有显著的相关性[30]。退行性腰椎椎管狭窄患者多存在明显下腰痛，这可能与多裂肌

的退变有关。一项研究结果显示[31]，多裂肌萎缩与疼痛强度有一定的相关性。因此，关注多裂肌的横截

面积可能有助于阐明腰椎管狭窄症患者下腰痛的原因。 
多裂肌的退变还与退行性腰椎管狭窄患者预后有关，有学者通过研究发现，多裂肌脂肪浸润可能是

单节段退行性腰椎管狭窄患者术后功能改善的潜在预测因素[32]。另一项研究显示，椎旁肌相对容积减小

及脂肪浸润程度增加与腰椎管狭窄症 TLIF 手术预后不良相关[33]。因此我们在治疗 DLSS 过程中应更加

关注多裂肌退变所带来的影响。 

6. 多裂肌退变与脊柱压缩性骨折 

脊柱压缩性骨折是临床工作中的常见疾病，而胸腰段骨折的发生较其他椎体节段更为普遍，发病原

因与其特殊的解剖功能和载荷力学有关。都芳涛等学者通过研究证实了脊柱骨折患者的双侧多裂肌呈不

对称性萎缩趋势，这种不对称的萎缩增加了胸腰段脊柱骨折的发生概率[34]。Chen Z 等学者通过研究发

现，椎旁肌退变在骨质疏松性椎体骨折的发生和复发中起重要作用[35]。Huang W 等通过研究发现骨质

疏松性椎体压缩骨折的严重程度与椎旁肌肌脂肪浸润率相关，椎旁肌脂肪浸润程度越高，椎体压缩的严

重程度越高[36]。而另外一项研究显示，在骨质疏松性椎体压缩性骨折患者中，椎旁肌脂肪变性是进行性
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椎体塌陷的预测因素[37]。多裂肌为椎旁肌重要组成部分，其在椎旁肌中的重要作用已得到广泛认可，所

以我们认为多裂肌的退变是骨质疏松性椎体压缩骨折的危险因素；因此，全面评估多裂肌退变可能有助

于识别高危人群，并且在治疗中对这类患者进行针对性的功能锻炼，对于康复有重要意义。 

7. 多裂肌退变与成人退行性脊柱侧凸 

成人退行性脊柱侧凸(adult degenerative scoliosis, ADS)是脊柱侧凸中重要的组成部分，具体发病原因

尚待进一步研究，但有研究[38]发现多裂肌的退变与 ADS 发病相关。在评估 ADS 患者的多裂肌退变中，

我们通常习惯于应用 MRI，而 Rahmani N 等人通过研究[39]显示，超声是检测脊柱侧凸患者多裂肌横截

面积的一种高度可靠性手段。因此我们可应用多种技术综合评估 ADS 患者多裂肌的退变，这使得评估结

果更加准确。迟鹏飞等学者通过研究[40]发现，ADS 患者多裂肌的退变可能会影响顶椎的旋转。孙祥耀

等学者的研究[41]发现，凹侧多裂肌萎缩严重程度与 ADS 严重程度呈正相关性，凸侧多裂肌萎缩与 ADS
的严重程度呈显著负相关性，这对于评估 ADS 的病情变化具有重要意义。蒲斯等学者通过研究[42]发现，

ADS 患者多裂肌萎缩明显，且呈不对称分布，这种情况会导致了脊柱冠状面受力不均，从而加剧了脊柱

侧凸程度。这表明，凹侧多裂肌萎缩在成人退行性脊柱侧凸的发展过程中起着重要作用。上述观点提醒

我们在治疗当中需加强腰部肌肉功能锻炼，特别是强化腰部多裂肌肌力，改善多裂肌功能，以达到维持

腰椎稳定性的目的，从而改善或阻止 ADS 的进一步发展。 

8. 结语 

多裂肌是人体脊椎非常重要的肌肉组织，其对于维持脊柱稳定的重要性已经得到广泛认可。多裂肌

的退变和脊柱疾病的病因、病情进展以及治疗都具有紧密关联。目前已有大量学者致力于多裂肌萎缩、

脂肪浸润等退变导致脊柱稳定性下降，从而导致脊柱退行性疾病的研究。然而既往研究大多基于静态姿

势下采集患者 CT、MRI 等影像图像，根据扫描图像测量相关数据并加以分析，无法全面地反映多裂肌的

动态变化情况。近年来随着步态分析、肌骨超声、表面肌电等先进技术的广泛应用，我们在未来的研究

中可以更加准确地评估多裂肌的动态变化，分析多裂肌退变与脊柱疾病的相关性机制，从而得到更加全

面、精确的数据，取得更多的丰硕成果。 
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