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PART 01

儿童斜颈概述



定义
斜颈是一种头颈部向一侧倾斜的畸形，通常是由于颈部肌肉或骨骼发育异常所

致。

分类
斜颈可分为先天性肌性斜颈和先天性骨性斜颈。先天性肌性斜颈是由于一侧胸

锁乳突肌挛缩引起的，较为常见；而先天性骨性斜颈则是由于颈椎骨质发育畸

形所致，较为少见。

斜颈定义与分类



发病原因及危险因素

发病原因

斜颈的确切发病原因尚不完

全清楚，但多数研究认为与

遗传因素、宫内压迫、产伤

等因素有关。

危险因素

包括家族遗传史、胎位不正、

难产、使用产钳等，这些因

素都可能增加婴儿出生后患

斜颈的风险。



临床表现
斜颈患儿的头颈部会向一侧倾斜，患侧胸锁乳突肌可触及肿块或条索状硬结，患

儿面部发育可能不对称。随着病情发展，患儿可能出现颈椎侧凸等继发性畸形。

诊断依据

医生会根据患儿的病史、临床表现和体格检查进行初步诊断。必要时，还需进行

影像学检查，如X线、CT等，以排除其他颈部疾病并确认斜颈的类型和程度。

临床表现与诊断依据
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儿童斜颈治疗方法



物理治疗

包括热敷、超声波等物理治疗方
法，可以缓解肌肉疼痛和紧张，

促进炎症消散。

手法按摩

对于轻度的小儿肌性斜颈，可以
通过手法按摩来舒缓紧张的肌肉
，改善血液循环，达到治疗的目
的。按摩时应注意手法轻柔、避

免过度刺激。

矫形器具

对于部分患儿，可以使用矫形器
具如颈托等来保持头部正常姿势
，防止斜颈加重。但需注意矫形
器具的佩戴时间和方法，避免造

成不必要的损伤。

非手术治疗方案



对于非手术治疗无效或斜颈严重的患儿，应考虑手术治疗。

手术适应症包括胸锁乳突肌挛缩严重、颈部活动受限、伴有

明显面部不对称等。

手术治疗适应症

根据患儿年龄和病情严重程度，可选择不同的手术方式。常

用的手术方式有胸锁乳突肌切断术、胸锁乳突肌延长术等。

手术应在专业医生的指导下进行。

术式选择

手术治疗适应症与术式选择



术后应尽早进行颈部功能锻炼，包括颈部屈伸、侧屈、旋
转等动作，以恢复颈部肌肉力量和活动范围。锻炼时应遵
循循序渐进的原则，避免过度用力。

颈部功能锻炼

术后仍需佩戴矫形器具一段时间以保持头部正常姿势，促
进伤口愈合和颈部肌肉恢复。佩戴时间和方法需遵循医生
建议。

矫形器具佩戴

术后应定期到医院进行复查，了解伤口愈合情况和颈部功
能恢复情况。如有异常应及时就医处理。

定期复查

术后康复锻炼指导



PART 03

药物治疗在斜颈中的应用



药物种类及作用机制

神经营养药物

抗炎镇痛药

肌肉松弛剂

促进受损神经的修复和再生，对斜颈治疗具有辅助
效果。

减轻颈部肌肉炎症和疼痛，有助于改善斜颈引起的
不适。

通过作用于中枢神经系统，降低肌肉张力，从而缓
解斜颈症状。



按照医生推荐的剂量和用药时间
进行治疗，不可自行增减剂量或

更改用药方式。

严格遵循医嘱
药物治疗过程中，应密切关注可能
出现的副作用，如恶心、呕吐、皮
疹等，如有异常应及时就医。

注意观察副作用

药物治疗斜颈通常为短期措施，长
期使用可能带来不良反应和耐药性，
应在医生指导下逐步减少用药。

避免长期使用

用药注意事项与副作用防范
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