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科学护腰，乐享晚年

近些年，尽管居民的保健意识在增强，但是随着我

国人口老龄化程度的加深，老年人群腰部疾病发病率

仍长期居高不下。临床数据显示，约45%的老年人存在

不同程度的腰部问题。

一、老年人腰椎结构变化
1.椎间盘：从“水垫”到“干饼”

年轻人的椎间盘如同水垫（含水量高，缓冲性佳），

其中髓核含水量可达80%～90%，弹性优异、减震能力

强，脊柱可轻松承受跑步、跳跃等运动带来的冲击。随

着年龄增长，椎间盘含水量会持续降低，60岁时髓核含

水量降至60%左右。这种“脱水”现象会导致椎间盘高

度下降、弹性减弱，使其从原本饱满的“水垫”变为干
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瘪的“干饼”。

这种退行性变化会引发两大健康问题：其一，椎间

盘缓冲能力下降，轻微的外力就可能引发纤维环破裂，

导致椎间盘突出；其二，椎间盘间隙缩小，导致邻近椎

骨间的活动性异常增强，进而加速小关节磨损退化。临

床上，有不少老年人仅做了简单的弯腰动作，就可能诱

发椎间盘突出，根源正是椎间盘退变。

2.骨质结构：从“钢筋”到“粉笔”

年轻人脊柱骨骼中骨小梁排布致密、皮质骨厚实，

类似钢筋混凝土，这种构造使脊柱具有很强的抗压

和抗扭曲能力。但是，人到了50岁左右，骨密度每年以

0.5%～3%的速度减少，骨小梁逐渐变细、出现断裂，皮

质骨变薄、多孔，骨骼力学强度显著下降，进而发生骨
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质疏松。

骨质疏松会让老年人的脊柱变得如同粉笔般易

碎。常见的老年驼背，就是多节段椎体压缩骨折的结

果。更危险的是，这类骨折的诱因往往十分轻微，咳

嗽、打喷嚏甚至弯腰系鞋带等动作都可能引发。

3.肌肉韧带系统：从“弹簧”到“旧橡皮筋”

年轻人腰背部肌群发达，肌肉纤维粗壮且强健，韧

带也具有良好的弹性，共同构成脊柱的动态稳定系统。

该系统如同一组强力弹簧，可以迅速根据运动需求改

变张力，确保脊柱安全。

老年人的肌肉量每年会减少1%～2%，尤其是Ⅱ型

肌纤维减少最为明显。同时，韧带中的胶原纤维出现

交联和变性现象，弹性持续下降。肌肉韧带系统退化

后，就如同失去弹性的旧橡皮筋，既无法充分保护腰

椎，也无法稳定支撑腰椎，运动时这些组织也极易发

生拉伤。

二、老年人腰椎锻炼方法
老年人进行腰椎锻炼时，应以安全为首要原则。

1.低冲击有氧运动

老年人可优选以下对关节冲击小的有氧运动：

● 水中行走：在水位达到腰部的水池中，缓慢行

走20～30分钟，每周练习3次。水的浮力有助于减轻腰

椎关节负荷，同时水的阻力有助于锻炼肌肉，可以增强

肌肉力量。

● 功率自行车：开始运动前，先调整座椅高度至骑

行时膝盖微弯，选用低阻力匀速骑行20分钟。这项锻炼

可以改善心肺功能，同时不会对腰椎造成额外压力。

● 简化24式太极拳：动作应舒缓，注重重心转换

与体态控制。相关研究证实，长期练习太极拳可显著降

低老年人跌倒风险。

2.核心稳定性训练

老年人核心稳定性欠佳，推荐进行以下改良版训练：

● 屈膝骨盆运动：躺平后弯曲膝盖，缓慢前后倾

斜骨盆，感受腰部肌肉的收缩与放松。每组10次，每日

2～3组。这项锻炼尤其适合核心肌群较弱的老年人。

● 坐位腰部扩展：坐在稳固的座椅上，两手置于

腰间，缓慢向后伸展腰部，保持5秒后放松，重复8～10

次。这项锻炼有助于强化竖脊肌，还能改善不良姿势。

● 墙壁天使练习：背部贴着墙壁站立，手肘、腕部

贴紧墙面，缓慢上下移动双臂。这项锻炼可以增强肩

胛骨的稳定性，减轻腰椎负担，从而起到保护腰椎的

作用。

3.平衡训练

老年人容易跌倒，日常需坚持平衡训练：

● 单腿站立：借助稳固的椅子或墙面作支撑，单
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脚站立30秒，然后换脚重复。能力提升后，可逐步尝试

不借助任何支撑物完成，每天练习2～3次。

● 脚尖贴脚跟步行训练：脚尖贴脚跟，沿直线完成

3～5米行走。这项训练可以有效提升躯体平衡控制能力。

● 坐站转换训练：从坐姿转换到站立姿势时，先

将身体移至椅子前部，同时将双脚调整至稍微靠后的

位置，然后通过腿部的力量实现站立。这项训练有助于

增强日常生活所需的基础力量。

三、老年人腰部保健策略
1.日常姿势管理

● 坐姿养护：选用带靠背的座椅，臀部紧贴椅背坐

下，可以在腰部放置小靠枕支撑腰椎。每隔半小时起身

活动，避免久坐。

● 重物搬运：靠近待搬运的物品，腰背挺直，屈膝

蹲下，依靠腿部力量起身。搬运过程中，重物应始终紧

贴躯干。

● 睡眠姿势：侧躺时可在腿间放置枕头，平躺时

可在膝盖下方放置枕头；应避免俯卧睡觉，这种姿势会

对下背部施加额外的压力。

2.营养补充建议

● 钙质：每日摄入1000～1200毫克，优先通过牛

奶、酸奶、豆腐等天然食物摄取。对于缺钙人群，应遵

医嘱补充钙剂。

● 维生素D：每日晒太阳15～30分钟，也可在医生

指导下每日补充800～1000国际单位维生素D补剂。

● 优质蛋白：每日按每公斤体重摄入1～1.2克优质

蛋白，以维持肌肉量。鸡蛋、鱼虾、瘦肉均为优质蛋白

来源。

3.疼痛管理

● 急性腰痛处理：突发腰部疼痛时，推荐采用俯

卧位伸展法应对。俯卧，用双肘撑起上半身，同时保持

髋部紧贴床面，缓慢舒展腰椎，单次维持30秒，重复

2～3次。

● 慢性腰痛缓解：用40～45℃的热水袋热敷疼痛

部位，每次15～20分钟，每日1～2次，有助于缓解疼痛。

● 药物使用原则：服用非甾体抗炎药需严格遵从

医嘱，重点关注胃肠道、心血管系统不良反应，并避免

长期依赖镇痛药物。

四、护腰锻炼特别注意事项
1.禁忌动作提醒

老年人应避免以下伤腰动作：站立位体前屈（摸脚

尖）、仰卧起坐、负重深蹲、腰部快速扭转。

2.锻炼强度控制原则

遵循“10%规律”：每周运动量增幅不超过原有总量

的十分之一。锻炼中一旦出现腰部疼痛，应立即停止运

动；如果疼痛持续超过一天且未缓解，需及时就医检查。

3.不宜自行锻炼的人群

重度骨质疏松患者、椎体骨折患者、腰椎术后患

者，切勿自行锻炼，需前往康复科，在医生指导下进行

个性化的训练。

五、结语
维护腰椎健康，对提升老年人生活质量至关重要。

充分了解年龄增长带来的腰椎变化，采取科学的锻炼

方法，就能够有效延缓腰椎老化，预防严重腰部并发

症的发生。科学护腰需牢记三个核心原则：

● 预防优先：尽早养成科学的腰部保健习惯。

● 贵在坚持：腰部功能训练需长期、规范进行，方

能显现效果。

● 及时就医：出现持续性腰部疼痛，或伴有下肢

麻木、无力等神经症状时，应及时就诊。

最后，愿这份护腰方案能助力老年朋友保持腰部

健康，安享幸福晚年！
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