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摘  要 

腰椎间盘突出症是一种常见的疾病，其发病率呈逐年上升的趋势，对病人的生存和健康造成了很大的危

害。当前，人们普遍认为，椎间盘纤维环的完整性被破坏是造成腰椎间盘突出的一个主要原因，如果椎

间盘纤维环的完整性被破坏，就会加重髓核组织的突出，加速椎间盘的退行性变化，从而引起相关的疾

病，所以，修复椎间盘纤维环的完整性，对疾病的防治有着非常重要的作用，本文旨在对纤维环修复方

式作一综述。 
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Abstract 
Lumbar disc herniation is a common disease, the incidence of which is on the rise year by year, 
posing a great danger to the survival and health of patients. Currently, it is widely believed that 
the destruction of the integrity of the annulus fibrosus of the intervertebral disc is one of the main 
causes of lumbar disc herniation. If the integrity of the annulus fibrosus of the intervertebral disc 
is destroyed, it will exacerbate the protrusion of the nucleus pulposus tissue and accelerate the 
degenerative changes of the intervertebral disc, which in turn will cause the related diseases, so 
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repairing the integrity of the intervertebral disc annulus fibrosus is of great importance for the 
prevention and treatment of the disease, and this paper aims to give a review on the methods of 
annulus fibrosus repair. 
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1. 引言 

最近几年，随着人口老龄化的加剧，以及人们的工作生活方式发生了变化。腰椎间盘突出症的发病率持

续上升，这给患者家庭和社会带来了很大的负担。椎间盘位于脊柱中相邻椎体之间，由纤维环、髓核以及软

骨终板构成，它可以增大脊柱运动幅度、承载负载，起到缓冲和保护脊髓的作用。椎间盘退变是一种很复杂

的疾病。可以与衰老、遗传、病变和椎间盘断裂等因素有一定的关系，但是退行性变化和腰部疼痛的联系还

不明确。纤维环是椎间盘中的一个重要组成成分，它在椎间盘退变中起着关键作用。当纤维环的整体被打破

时，突起的髓核将在此过程中引起腰椎间盘突出症是腰椎间盘突出症的主要发病机制之一。不管纤维环的完

整性受到多大的损害，都可能增加椎间盘退变和髓核突出的概率，所以，在腰椎间盘脱出时，修补纤维环的

缺损是十分必要的。本文将纤维环修复策略分为临床运用型修复方式和试验型修复方式，旨在分类介绍近几

年来国际和国内的纤维环修复方式，希望能为未来的研究方向及临床转化的选择提供一些参考。 

2. 纤维环解剖及生理 

人体纤维环是一无血管结构，由 15~25 个同心层组成，每层纤维环间呈 60˚夹角斜行排列[1] [2]，具

有较强的牵拉性与抗压缩性，同时能防止髓核向外突出[3]。基于纤维环结构及细胞的差异，又可将其进

一步分为内部纤维环和外部纤维环[4]。在机械方面，内部纤维环承受更高的来自髓核组织的静水压力，

而外部纤维环承受更高的来自外界的拉力，这对细胞外基质的合成和转化有着重大影响，导致 I 型胶原

的含量由内而外逐渐增多，而 II 胶原由内向外逐渐减少[5]。 

3. 纤维环损伤与椎间盘退变的联系  

椎间盘退变机制目前尚不明确，其中其退变的主要因素之一是由于纤维环受到压力而引起的纤维环断

裂，髓核突出。在急性损伤或慢性应激的情况下，受损的纤维环发生微断裂，使髓核从薄弱的环形裂隙处

突出；同时在受损部位形成强烈的炎症反应，导致细胞凋亡和椎间盘细胞外基质的代谢失衡，促进椎间盘

退变的发生[6]。此外，纤维环损伤后其完整性遭到破坏，而椎间盘扭矩范围、扭转刚度和扭转中性区刚度

受 AF 损伤影响显著，所以纤维环损伤使椎间盘生物力学性能发生改变不断加重椎间盘的退变[7]。 

4. 纤维环修复策略 

4.1. 临床运用型修复方式 

目前临床中用于纤维环修复的方式较为稀少，主要是外科手术方式修复，其中纤维环缝合术、纤维

环缝合器和射频热凝术运用最为广泛，技术较为成熟。 
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4.1.1. 纤维环外科缝合术 
将破损的纤维环直接缝合是最简单直接的修复方法，腰椎间盘突出摘除髓核后进行纤维环缝合已在

临床上应用[8] [9]。蔡学侬[10]等学者通过回顾性研究分析，表明腰椎间盘突出症髓核摘除术中纤维环切

口缝合关闭对能减少椎间盘残留组织再突出及术后黏连，从而减少术后复发及再手术率具有明显作用。

单纯的外科缝合术不需要特殊的操作设备，有可以在基层等医院开展的优势，然而该修复方式受手术视

野及手术空间的限制，大多数徒手缝合纤维环操作难度大，需要一定的熟练度，对医生操作要求较高，

需要系统的训练才可熟练进行。 

4.1.2. 一次性纤维环缝合器 
一次性缝合器在椎间盘纤维环修复中被广泛应用，并且随着科学技术的发展，目前已经有椎间盘内镜

下专用缝合器以及其他微创内镜下专用缝合器投入使用，为临床椎间盘修复提供了便利。目前常用的缝合

器有 FAST-FIX 半月板缝合器、Xclose 纤维环修补器和国产纤维环缝合器[11]。缝合器使用方法：病变节段

椎间盘显露后，纤维环纵行切开，专用器械摘除突出及部分内部髓核，操作过程中保护好切口两侧纤维环。

缝合前先检查切口的完整性，使用缝合器在距纤维环切口一侧边缘约 2~3 mm 处刺入(纤维环已破裂者，自

破口较短的一侧刺入)，顺时针转动旋钮至停止，对齐旋钮上的标志线，确保直针穿刺到位，使用勾线器将

纤维环内的缝线钩至切口处，达到取出目的，扣动扳机，逆时针转旋钮至停止。缝合器退出，打完结后，

推结器把线结推至切口处，专用线剪剪断缝线，缝合完毕[12]。国内学者宋晋刚[13]通过回顾性研究发现一

次性纤维环缝合器操作简便可即刻闭合纤维环破口，促进纤维环修复，降低了术后复发率，患者近期临床

效果满意。田昌勋[14]等将 80 例腰椎间盘突出患者分为对照组(椎间盘摘除纤维成形术)和试验组(椎间盘摘

除一次性纤维环缝合修复术)进行对比实验，两组患者均是在椎间盘内镜下进行，通过比较两组手术相关指

标、临床疗效、腰椎间盘突出复发率，发现一次性纤维环缝合术(运用一次性纤维环缝合器)操作更简便，

对患者损伤较小，改善了手术效果，降低了术后复发率。刘俊良[15]等在椎板间隙入路内镜微创手术联合

纤维环缝合修复治疗椎间盘的研究中也指出一次性纤维环缝合器具有可操作性强，设计简便的优点。目前

纤维环缝合器是椎间盘微创手术纤维环缝合中必要的工具，相较于纤维环单纯外科缝合，一次性缝合器不

仅具有设计精巧简便，方便操作的特点，还能很大程度上改善患者手术的预后。 

4.1.3. 射频热凝术 
椎间盘射频热凝技术(电热疗法)是一种微创或局限创伤的纤维环修复方法，它可使纤维环局部胶原纤

维及组织发生变性，以修补缺损，实现纤维环的闭合。STAMULI 等[16]对 85 例接受椎间盘电热疗法的患

者进行 24 个月的随访，评估了 Oswestry 残疾指数、视觉模拟量表、生活质量等，结果表明电热疗法显著

改善了患者的预后。霍路遥等[17]通过对进行射频热凝技术的 112 例患者治疗后进行 3 d 及 1、6 个月 VAS
评分，JOA 评分，红外热成像温差值(ΔT)及腰椎活动度(ROM)等进行对比分析得出射频热凝技术更适用于

青、中年人。目前射频热凝术仍缺乏长期随访数据，长期治疗效果是未知数，需要进一步随访研究。 

4.2. 纤维环试验阶段修复方式 

组织工程学修复纤维环的方法多样，而且多处于的动物实验阶段，未运用于临床。其中细胞、支架

这两类修复方式研究较多，支架可以一定程度上填补纤维环缺损，它为植入细胞的生长、分化以及产生

细胞外基质提供了物理基础；各种细胞可以直接或间接修复纤维环；进一步促进纤维环修复再生[18]。 

4.2.1. 细胞疗法 
细胞治疗是通过植入、替换损 伤和凋亡的细胞，促进椎间盘中的细胞再生以提高纤维环中的活细胞

量，是纤维环修复的理想方法。目前常用于椎间盘纤维环修复与再生治疗的细胞为人体间充质干细胞，
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包括骨髓间充质干细胞、脂肪来源的间充 质干细胞、脐带间充质干细胞等[19]，这些细胞增殖分化能力

都很强。也有研究表明研究发现，自体纤维环细胞可能是纤维环修复理想的细胞来源[20]。XiaoHe Li 等
[21]通过动物实验研究发现，体外骨髓间充质干细胞对修复椎间盘纤维环具有积极意义，值得临床推广。

目前细胞疗法仍处于试验阶段，并且细胞制备较为困难，还有实现细胞的定向分化和应用产生的伦理问

题需要解决，因而极大限制了其临床应用。 

4.2.2. 支架 
所用的支架必须具有较好的力学强度和生物相容性。具有生物可降解性，它可以由天然材料和人工

合成材料制备，天然材该材料具有低毒，接近自然组织，易于大规模生产的特点。在制备工艺中对人造

合成纤维的物理化学性能进行精细调整[22]。Shamsah H A [23]在利用静电仿聚酯混合支架模拟纤维环的

实验研究中得出该支架能理想模拟自然纤维环，并可以在一定范围内产生拉伸性能。Zhengdong T [24]等
使用透明质酸微溶胶静电纺丝和 I 型胶原自组装技术来制造层状仿生材料微/纳米纤维支架，释放碱性成

纤维细胞生长因子以促进椎间盘切除术和内镜下椎间孔椎间盘切除术后纤维环的修复和再生，证实了该

支架临床运用的潜力。Zheng Yi 等[25]通过采用同轴静电纺丝法制备了 PFTBA 核壳供氧支架，在大鼠模

型上进行试验，发现供氧纤维成功地防止了大鼠模型椎间盘切除术后的退化，预见了供养支架在 AF 修

复过程中的潜力。综上，大量动物试验表明，各种类型的支架对椎间盘突出动物模型术后纤维环的修复

存在正向影响，这对支架技术在未来修复人体纤维环提供了借鉴意义；而目前支架技术最大的挑战在于

支架的制备、植入及支架异物性的克服，因而还需要更长时间的探索研究。 

5. 总结与展望 

纤维环在生理状态下，其自愈功能较弱且缓慢，可利用多种修复方式，帮助修复纤维环的结构、功

能的完整，其意义在于减轻或逆转椎间盘退行性变。目前运用于临床的纤维环修复方式短期疗效尚佳，

但是缺乏长期随访研究，且难以恢复纤维环完整的功能结构和力学特性，因而不能满足纤维环治疗需要，

需联合其他修复方式；近年来，纤维环组织工程学修复技术发展迅猛，取得了不错的进展，逐渐成为纤

维环修复方式的主流趋势，但大部分修复方式研究还不太成熟，并未运用于临床实践，还停留于动物实

验阶段，因而需要不断深入研究，探索向临床转化的道路将会是未来研究的新方向。 
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