
前言

下背痛是現代人非常常見的問題，不僅

會造成病人的不適，還可能嚴重影響到日常

生活。根據統計，每個人一生中約有 40%

的機率會產生下背痛，其中，40 歲以上的

男女，又更容易受到下背痛所苦。

下背痛根據原因，可以分為「特異性下

背痛」和「非特異性下背痛」。特異性下背

痛，顧名思義是有一個特定的疾病所引起，

這些疾病包括椎間盤突出、脊椎狹窄等；非

特異性下背痛，則是指那些找不到特定成因

的下背痛。

非特異性下背痛

這類型的下背痛占了最大宗。非特異性下背痛，目前認為是病人的

生理、心理、社會環境等多重因素的綜合影響。在工作上需要長時間站

立或行走、搬運重物、需要頻繁彎腰或轉身的族群特別容易受下背痛所

苦。長時間不良姿勢者也是下背痛的高危險群。另外，肥胖患者、吸菸

族群、缺乏運動等，也容易產生下背痛。也有統計資料顯示心理健康和

下背痛有一定程度的關聯：壓力、焦慮、憂鬱、對工作不滿等，都可能

同時會有下背痛的困擾。

非特異性的下背痛，大部分的人在發作後的 6 週內會逐漸自行好
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轉，但也有少部分的病人會呈現

長時間的疼痛。這類的病人我們

會歸類為「慢性下背痛」的族

群，一般是指症狀持續超過 3 個

月的患者。疼痛範圍較大、身體

活動較少、疼痛強度較高、疼痛

時間較久、伴隨憂鬱焦慮，或先

前就有過下背痛的患者，都更有

可能會成為「慢性下背痛」的一

員。

非特異性下背痛，該怎麼辦？

目前的治療方式，仍是以非

藥物介入為主。在急性期 ( 剛發

作不久 )，很多患者可能會覺得

盡量減少活動、好好休息，下背

痛就會自行復原。但現在的研究

證據顯示，維持一定量的活動，

相較於完全不動而言，有可能可

以更快地擺脫下背痛。所以站在

醫師的角度，我們很鼓勵在疼痛

可以忍受的範圍內，盡量維持正

常的生活起居。散步、打掃、洗

車、擦窗戶等，都是維持身體活

動很好的方式。

除了維持日常活動之外，

「運動」也是緩解非特異性下背

痛很重要的方法 (圖一 )，適度的

運動，對於長久不癒的下背痛患

者而言是有益處的。若平常沒有

運動習慣，在開始運動之前，可

以先諮詢醫師看自己的身體狀況

是否適合開始運動。平常容易胸

悶、喘、心悸的患者，或是已經

有心臟病、腎臟病、糖尿病的患

者，尤其需要先經過醫療評估才

圖一：利用超負荷進行負重有助核心肌群訓練，相關專業訓練內容可洽長庚
運動醫學中心
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能安全地開始運動。

在日常生活中，保持良好

的姿勢，也可以減少下背痛的發

生。以工作環境為例，桌子和椅

子的高度設定，以能讓手肘彎曲

90 度、髖關節與膝關節彎曲 90

度、腳跟平放在地面上為宜。可

以使用靠墊或設計良好的人體工

學椅，讓腰椎維持正常曲線，螢

幕高度以比視線水平低 20度左右

為原則。良好的姿勢可以減少肩

頸與腰部的過度勞損，降低肩頸

痠痛和下背痛的發生。

非特異性下背痛的醫療介入

除了維持良好姿勢和保持運

動習慣外，適當的醫療介入有時

是必要的。在復健科門診，醫師

可以安排熱敷與電療，緩解緊繃

的肌肉並促進深層組織的修復，

而光有儀器治療並不能完全解決

疼痛的問題，還需搭配適當的運

動指導，以各種矯正性的運動協

助患者學習正確的姿勢。頑固的

緊繃肌群或是有激痛點的部位，

醫師也可以使用乾針治療或是注

射治療來進行止痛和放鬆，若有

受傷的組織，超音波導引注射治

療也可以加速組織修復的進程。

(圖二 )

結語

非特異性下背痛是相當常

見且令人困擾的問題，病人的身

體、心理、環境等多重因素，均

可能導致下背痛的發生。不過，

雖然機率非常低，下背痛的背後

也可能隱藏了嚴重的疾病，例如

脊椎的骨折、感染、癌症轉移、

腹腔疾患等。這些疾病都須由醫

師進行排除，才能確診為非特異

性的下背痛。因此建議民眾在有

下背痛困擾時，仍須經由專業的

醫療人員進行診療，確定病因

後，才能擬定後續的治療方案。

對非特異性下背痛的患者而言，

改善姿勢與建立運動習慣是最重

要的治療方法。平時維持良好的

姿勢與運動習慣，才能根治並預

防下背痛的再次發作。

圖二：透過超音波導引注射，可以

精準地將藥物注射到病灶部位，從

而達到症狀緩解或損傷修復的目的
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