
今天要跟大家分享一個很特別

的個案，病患是任職於某醫

學中心，坐骨神經痛已經長達六個

多月，做物理治療也超過六個多

月，有次他南下台中開會，私底下

詢問我？為什麼他坐骨神經痛好不

了？我告訴他，他們醫院名醫師麼

多，我有點不好意思。

首先，我請教他從何時開始？

怎麼樣發生的？後來做了哪些治

療？

他年紀大概 60 幾歲，六個多

月前他突發奇想，說要來訓練核心

肌群，有一天晚上一口氣做了八十

幾下的仰臥起坐，應該是非常令人

敬佩的結果，但是，很不幸的事情

發生了 !

第二天早上他幾乎沒辦法起

床，他的右腳從大腿到小腿，甚至

到腳底酸麻脹痛，當天早上，他到

醫院後，立刻做了Ｘ光及核磁共振

的檢查，找來骨科、神經外科、神

經內科及復健科等四科科主任來共

同會診，結果神經外科及骨科的主

任認為椎間盤突出並不嚴重，只要

做復健就好了！神經內科的主任則

認為椎間盤突出的狀況並不嚴重，

神經的壓迫也還算輕微，並不需要

做神經傳導的檢查，所以，建議物

理治療就好！復健科主任當下立即

安排了物理治療，董事長也非常認

真做物理治療做了六個多月！症狀

時好時壞，沒辦法徹底改善，追究

後來的沒有好的原因是因為，他雖

然每天很認真的按照治療的計劃做

物理治療，但是他卻沒有特別注意

每天看門診的時候的姿勢，所以讓

症狀的情況並沒有適度的改善，反

★ 臺中榮總復健科技術組前副主任　吳定中

您的運動做對了嗎？您的運動做對了嗎？您的運動做對了嗎？

＊維持良好的姿勢非常重要！
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而因為長期不當的坐姿而造成症

狀時好時壞，甚至有惡化的趨勢。

從上面個案的治療過程，給了

我們很大的啟示，就是不良姿勢，

不良的壞習慣一定要改；第二個運

動的治療要正確。

近年來，全民健身的風氣夯

熱，拜政府在各地興建運動中心，

帶動健身及運動的熱潮，本來是非

好的一件事，強國必先強身，有身

強體健的國民，國力才會強盛。所

以不分老少男女，都投入健身的行

列，令人憂心的是，選擇了不適合

自己的運動；選擇了超過自己能力

的強度的重量訓練，適得其反，反

而增加身體的負擔，尤有甚者，不

知道自己骨骼肌肉系統，已經出現

問題，越練問題越加惡化 ; 或者明

知身體骨骼肌肉系統已經出現問

題，錯誤的觀念，變本加厲運動，

更加讓問題嚴重化，這些都是”不

當的運動”反而得不償失。

哪些人可以做“仰臥起坐（威廉
氏運動）”?

1. 老年人腰椎退化性關節炎，造成

神經孔狹窄症導致坐骨神經痛。

2. 經醫師診斷為腰椎滑脫第一二

級，還未達手術者。

3. 腹肌肌肉力量不足，無法支撐脊

椎穩定度者。

4. 腰椎椎間盤向後側突出者為禁忌

症。

每次彎曲膝蓋抱到胸前，維持

10 秒。每小時做 10 次。

哪些人可以做“伏地挺身（麥氏
運動）”?

1. 腰椎椎間盤向後側突出者。

2. 脊椎滑脫者為禁忌症。

每次做15次，每小時做一回。

伏地挺身（麥氏運動）仰臥起坐（威廉氏運動）

19

中
榮
醫
訊 N

O
.2
5
4

健
康
生
活


