
 

年龄、体位与性别对骶骨影像形态参数的影响

李　博，宋　凯，吴　兵，王　征

解放军总医院第一医学中心  骨科，北京　100853

摘要：背景　为评估脊柱骨盆矢状位序列平衡，脊柱骨盆影像学参数近年来成为研究热点，骶骨形态参数作为一种新型参数

体系而备受瞩目。关联因素的研究对于提高骶骨形态参数的临床应用价值有着重大意义。目的　探讨年龄、体位、性别因素

对骶骨形态参数的影响。方法　选取 2013年 1月- 2020年 12月于解放军总医院第一医学中心体检人群的脊柱全长片和脊

柱核磁影像资料，筛选并测量 120例未成年人 (站立位)、131例成年人 (站立位)和 88例成年人 (仰卧位)的骶骨形态参数

(S1-2T、SK、α、β和 θ)和脊柱骨盆参数 (LL和 PI)。制作 PI、S1-2T、SK、α、β、θ与年龄散点图。比较站立位未成年人与成年

人骶骨形态参数差异，并对两组 S1-2T、SK、α、β、θ、PI与 PI、LL行 Pearson相关性分析；比较成年人站立位与仰卧位骶骨形

态参数差异，并对两组 S1-2T、SK、α、β、θ与 LL进行相关性分析并求得 θ与 LL线性回归方程；控制体位因素变量，比较成

年男性与女性骶骨形态参数差异。结果　SK、α、PI随年龄增加而增加，至成年后平稳，SK和 α增加约 10°，PI增加约 20°；
S1-2T、θ、β无明显变化；未成年人与成年人骶骨形态参数差异无统计学意义 (P＞0.05)；未成年人 PI与 LL无相关性

(P＞0.05)，而 SK、α、θ与 LL有相关性 (P＜0.05)。不同体位下成年人 S1-2T、SK、LL差异有统计学意义 (P＜ 0.05)，而 α、β、θ
差异无统计学意义 (P＞0.05)；站立位和仰卧位时，θ与 LL相关性最强，相关系数分别为-0.520、-0.530；仰卧位：LL=-0.339 8 ×
θ + 63.12(r=-0.530)，站立位：LL=-0.450 9 × θ + 79.45(r=-0.520)；同一体位，成年男性与女性骶骨形态参数差异无统计学意义

(P＞0.05)；成年男性由站立位转为仰卧位，S1-2T差异有统计学意义 (P＜0.05)，成年女性由站立位转为仰卧位，S1-2T、SK、

α差异有统计学意义 (P＜0.05)。结论　年龄对于骶骨形态参数影响较小，该参数在未成年人中相比 PI与 LL相关性更强；

α、β、θ不受体位变化影响，不同体位下可通过 θ预测 LL；相同体位，成年男性与女性骶骨形态参数差异无统计学意义，女性

骶骨形态较男性更易受体位改变的影响。
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Abstract: Background  In  order  to  evaluate  the  sagittal  balance  of  the  spine  and  pelvis,  spinal-pelvic  imaging  parameters  have
become a research hotspot in recent years,  and sacrum morphologic parameters have attracted much attention as a new parameter
system.  The  study  of  related  factors  is  of  great  significance  to  improve  the  clinical  application  value  of  sacrum  morphological
parameters.  Objective  To  investigate  the  influence  of  age,  body  position,  and  sex  on  sacrum  morphological  parameters.
Methods Whole spine radiographs and spine MRI data were collected from the individuals who underwent physical examination in
our hospital from January 2013 to December 2020, and sacrum morphological parameters (S1-2T, SK, α, β, and θ) and spinal-pelvic
parameters (lumbar lordosis [LL] and pelvic incidence [PI]) were measured for 120 juveniles (in the standing position), 131 adults
(in  the  standing position),  and 88 adults  (in  the  supine position).  Scatter  plots  of  PI,  S1-2T,  SK, α, β, θ,  and age were  generated.
Sacrum  morphological  parameters  in  the  standing  position  were  compared  between  the  juveniles  and  the  adults,  and  Pearson
correlation analysis was performed for S1-2T, SK, α, β, θ,  PI,  and LL in both groups; sacrum morphological parameters in adults
were compared between the standing position and the supine position, correlation analysis was performed for S1-2T, SK, α, β, θ, and
LL,  and  the  linear  regression  equations  of  θ  and  LL  were  obtained.  After  control  for  the  variable  of  body  position,  sacrum
morphological parameters were compared between adult male and female individuals. Results SK, α, and PI increased with age and
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remained stable after an individual became an adult, with SK and α increasing by about 10° and PI increasing by about 20°, while
there  were  no  significant  changes  in  S1-2T,  θ,  and  β.  There  was  no  significant  difference  in  sacrum  morphological  parameters
between the juveniles and the adults (P＞0.05). There was no correlation between PI and LL in the juveniles (P＞0.05), but there
was  a  correlation  between  SK, α, θ  and  LL (P＜0.05).  There  were  significant  differences  in  S1-2T,  SK,  and  LL in  the  adults  in
different body positions (P＜0.05), while no significant differences were found in α, β, and θ (P＞0.05). The correlation between θ
and  LL  was  the  strongest  in  the  standing  position  and  the  supine  position,  with  correlation  coefficient  of  -0.520  and  -0.530,
respectively.  In  the  supine  position,  LL=-0.339 8×  θ  +  63.12(r=-0.530),   and  in  the  standing  position,  LL=-0.450 9×  θ  +  79.45
(r=-0.520);  There  were  no significant  differences  in  sacrum morphological  parameters  between the  male  and female  adults  in  the
same body position (P＞0.05). In the male adults, there was a significant change in S1-2T from the standing position to the supine
position,  while  in  the  female  adults,  there  were  significant  changes  in  S1-2T,  SK,  and α  from the  standing position  to  the  supine
position (P＜0.05). Conclusion Age has little influence on sacrum morphological parameters, and the correlation between age and
LL is stronger than that between PI and LL in juveniles. α, β, and θ are not affected by the changes in body position, and θ can be
used to predict LL in different body positions. There are no significant differences in sacrum parameters between male and female
adults  in  the  same  body  position,  and  sacrum  morphology  in  female  individuals  is  more  easily  affected  by  the  change  in  body
position than that in male individuals.
Keywords：sacrum morphologic parameters; pelvic incidence; lumbar lordosis; imaging measurement; age; position; sex
Cited as：Li B, Song K, Wu B, et al. Influence of age, body position, and sex on sacrum morphologic parameters［J］. Acad J Chin
PLA Med Sch, 2022, 43（6）: 675-680.
 

骶骨形态参数作为评估脊柱骨盆矢状位序列

平衡的新型参数近年来成为脊柱外科领域的研究

热点。正常脊柱骨盆矢状位序列具有使脊柱运动

自如、承载负荷、缓冲保护器官等作用，一旦失

衡，尤其是腰椎前凸角 (lumbar lordosis，LL) 的丢

失，会对人生活质量有重大影响 [1-3]。对于矢状位

失衡的患者，临床经常使用骨盆入射角 (pelvic
incidence，PI) 来预测患者正常的脊柱骨盆平衡序

列，帮助医生制定手术矫正方案。既往研究发现

骶骨形态参数与脊柱骨盆矢状位参数存在相关

性 [4]，宋凯等 [5] 创新性地提出了骶骨后凸角 (sacral
kyphosis，SK)、骶 1-2 倾斜角 (s1-2 tilt，S1-2T) 等

新型骶骨形态学参数，该参数系应用更方便且联

合 PI 可得到更精确的 LL，为临床重塑脊柱骨盆矢

状位序列提供了新的评估方法。为了个性化使用

脊柱骨盆矢状位参数，既往研究探讨了年龄、体

位等因素对该系列参数的影响 [6-7]。为了提高骶骨

形态参数的临床应用价值，本研究通过纳入正常

骶骨人群 (339 例) 影像学资料进行统计学分析，探

讨骶骨形态参数与年龄、体位、性别的关系，为

以后不同年龄阶段、不同体位参数、不同性别人

群提供了特异性更高的评价方法。 

资料与方法
 

1     研究对象　纳入 2013 年 1 月- 2020 年 12 月在

解放军总医院第一医学中心行脊柱 X 线全长片和

脊柱核磁影像检查的体检人群 (图 1)。纳入标准：

1)≤35 岁；2) 脊柱骨盆无冠矢状位失衡；3)X 线

检查和核磁影像资料完整。排除标准：1)＞35
岁；2) 伴有肿瘤或感染等疾病；3) 脊柱病变或畸

 

图  1    不同骶骨形态 X 线和核磁影像资料

A：未成年人骶骨；B：成年人骶骨；C：成年女性站立位骶

骨；D：成年男性站立位骶骨；E：成年女性仰卧位骶骨；F：
成年男性仰卧位骶骨

Fig.1   X-ray and MRI images of different sacrum
A: sacrum of juveniles; B: sacrum of adults; C: standing sacrum
female  adult;  D:  standing  sacrum  of  male  adult;  E:  supine
sacrum of female adult; F: supine sacrum of male adult
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形、双下肢关节及足畸形；4) 腰椎间盘突出、腰

椎滑脱、椎间盘缺水变性、影像资料不完整；

5) 因骶骨未发育完全致使骶骨平台呈圆顶形或不

清晰。 

2     影像学参数测量　脊柱骨盆参数角：1)LL：

骶 1 上终板的切线与胸 12 上终板的切线的夹角

(图 2A)；2)PI：骶 1 上终板中点与双侧髋轴中点连

线和骶 1 上终板垂线的夹角 (图 2B)。骶骨形态参

数角 (Ferguson 法 )[5]：1)S1-2T：标记骶 1-2(S1-2)
的 倾 斜 线 ， 其 与 骶 1 终 板 垂 线 的 夹 角 (图 2B)；
2)SK：S1-2 倾斜线与骶 5 尾 1(S5Co1) 倾斜线的夹

角 (图 2B)；3)α 角：S2 椎体前缘与 S4Co1 倾斜线

夹 角 ；4)β 角 ：S1 上 终 板 与 S2 椎 体 前 缘 夹 角 ；

5)θ 角：S4Co1 倾斜线与 S1 上终板夹角 (图 2C)。 

3     分析指标 　 记 录 三 组 体 检 者 S1-2T、 SK、

LL、PI、α、β 和 θ，仰卧位组不记录 PI。制作站

立位 PI、S1-2T、SK、α、β、θ 与年龄散点图，比

较未成年人 (站立位影像 ) 与成年人 (站立位影

像) 骶骨形态参数差异，分析两组间骶骨形态参数

与脊柱骨盆参数的相关性；比较成年人站立位与

仰卧位骶骨形态参数差异，分析两组 LL 与骶骨形

态参数的相关性并求得线性回归方程；比较成年

男性与女性骶骨形态参数差异。 

x̄± s

4     统计学分析　采用 SPSS26.0 统计学软件对数

据进行统计处理。计量资料符合正态分布以  

表示，采用独立样本 t 检验，使用 Pearson 相关性

分析检验参数间相关性，P＜0.05 为差异有统计学

意义。 

结　果
 

1     研究对象一般情况　共纳入 339 例研究对象。

未成年人 120 例 (站立位影像)，2 ~ 17 岁，其中男

性 55 例，平均年龄 (9.5±3.5) 岁，女性 65 例，平

均 年 龄 (10.3±2.9) 岁 ； 成 年 人 131 例 (站 立 位 影

像 )， 其 中 男 性 69 例 ， 平 均 年 龄 (25.7±4.7) 岁 ，

女 性 62 例 ， 平 均 年 龄 (26.6±4.8) 岁 ； 成 年 人

88 例 (仰卧位影像)，其中男性 34 例，平均年龄

 

图  2    脊柱骨盆参数角和骶骨形态参数角的测量

A：腰椎前凸角 (LL)；B：骨盆入射角 (PI)、骶 1-2 倾斜角 (S1-
2T)、骶骨后凸角 (SK)；C：S2 前缘与 S4Co1 倾斜线夹角 (α)，
S1 上终板与 S2 前缘夹角 (β)，S4Co1 倾斜线与 S1 上终板夹

角 (θ)
Fig.2   Measurement  of  sacral  morphology  parameters  and  spino-

pelvic parameters
A:  lumbar  lordosis  (LL);  B:  pelvic  incidence  (PI),  S1-2  tilt
(S1-2T),  Sacral  kyphosis  (SK);  C:  the  angle  between  the
anterior edge of S2 and S4Co1 tilt (α), the upper endplate of
S1 and the anterior edge of S2 (β), S4Co1 tilt and the upper
endplate of S1 (θ)

 

表 1    三组体检者一般人口学资料

Tab. 1   Demographic information of the three groups 
Characteristic Juveniles (standing,n=120)

Adult (standing,
n=131)

Adult (supine,
n=88)

Gender/n
    Male 55 69 34
    Female 65 62 54
Age/yrs 10.3±2.9 26.2±4.8 28.7±4.7

 

图  3    骶骨形态参数与年龄相关散点图

A：α与年龄的相关性散点图；B：β与年龄的相关性散点图；

C：θ与年龄的相关性散点图；D：SK 与年龄的相关性散点

图；E：S1-2T 与年龄的相关性散点图；F：PI、LL、SK 随年龄

变化趋势图

Fig.3   Correlation between sacral morphology parameters and age
A: correlation between α and age;  B:  correlation between β
and  age;  C:  correlation  between θ and  age;  D:  correlation
between SK and age; E: correlation between S1-2T and age;
F: trend PI, LL and SK with age
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(27.4±5.5) 岁，女性 54 例，平均年龄 (29.5±4.0) 岁。

见表 1。 

2     年龄与骶骨形态参数的关联性分析　骶骨形态

参数、PI、LL 与年龄相关散点图如图 3 所示：

SK、α 与 PI 呈相似趋势，在 18 岁左右前随着年

龄增加而增加，成年后基本稳定。PI 的变化范围

在 20°左右，而 SK 与 α 变化范围在 10°左右，S1-
2T、β、θ 呈较稳定趋势。基于 18 岁前后参数变化

趋势不同，对未成年人与成年人骶骨形态参数进

行比较。规定偏向骶 1 终板垂线背侧为正值，偏

向腹侧为负值。表 2 显示未成年人与成年人 PI 差

异有统计学意义 (P＜0.05)，而 LL、S1-2T、SK、

α、β、θ 差异无统计学意义 (P＞0.05)。表 3 示骶

骨形态参数与 PI、LL 相关性，大部分骶骨形态参

数与 PI、LL 具有相关性，但未成年人 PI 与 LL 无

相关性。 

3     成年人体位与骶骨形态参数的关联性分析　如

表 4 所示，S1-2T、α、SK、LL 在不同体位差异有

统计学意义，且 S1-2T、α、SK 从站立位转换为仰

卧位时均增大，LL 因平躺腰前凸角变平而减小。

不同体位 LL 与骶骨参数角的相关性如表 5 所示，

无论站立或仰卧，成人骶骨形态参数均与 LL 有良

好相关性。不同体位线性回归方程，仰卧位：

LL=-0.339 8 × θ +  63.12(r=-0.530)；站立位：LL=
-0.450 9 × θ + 79.45(r=-0.515)。 

4     性别对骶骨形态参数的影响　表 6 和表 7 显示

不同性别在同一体位下骶骨形态参数差异无统计

学意义。表 8 和表 9 中，独立样本 t 检验结果表明

表 2    未成年人与成年人影像学参数比较 (°)
Tab. 2   Comparison of radiological parameters of juveniles

and adults (°) 
Parameter Juveniles (n=120) Adult (n=131) t P

S1-2T -15.5±5.6 -15.9±5.3 0.581 0.562
SK 51.6±11.8 50.3±11.9 0.868 0.386
PI 43.9±10.0 46.3±8.5 2.054 0.041
LL 50.3±12.1 50.5±10.9 -0.189  0.843
α 47.5±9.7 46.4±10.5 0.860 0.391
β 68.5±8.2 69.0±7.2 0.514 0.608
θ 64.0±13.0 64.6±12.7 0.370 0.712

表 3    未成年人与成年人骶骨形态学参数与 PI、LL 的

Pearson 相关性分析

Tab. 3   Pearson correlation analysis between sacral
morphology parameters and PI and LL in juveniles

and adults 

Parameter
PI LL

Juveniles (r) Adult (r) Juveniles (r) Adult (r)

PI 1.000 1.000 0.164 0.533a

S1-2T  0.578a  0.656a 0.136 0.254a

SK  0.440a  0.527a  0.265a 0.432a

α  0.374a  0.452a  0.273a 0.396a

β  0.641a  0.741a 0.173 0.328a

θ -0.683a  -0.795a  -0.314a -0.515a  

aP＜0.05.

表 4    成年人站立位与仰卧位骶骨形态参数比较 (°)
Tab. 4   Comparison of sacrum morphologic parameters in

adults with standing or supine position (°) 
Parameter Standing (n=131) Supine (n=88) t P

S1-2T -15.9±5.3 -17.9±5.0 2.800 0.006

SK 50.3±11.9 57.5±14.7 3.829 0.000

α 46.4±10.5 49.9±12.5 2.238 0.026

β 69.0±7.2 67.2±6.8 1.854 0.065

θ 64.6±12.7 62.9±15.0 0.902 0.368

LL 50.5±10.9 41.7±9.6 6.127 0.000

表 5    成年人不同体位骶骨形态参数与 LL 的 Pearson 相关

性分析

Tab. 5   Pearson correlation analysis between sacrum
morphologic parameters and LL in adults with standing or

supine position 
Parameter LL (Standing, r) LL (Supine, r)

S1-2T 0.254a 0.384a

SK 0.432a 0.393a

α 0.396a 0.389a

β 0.328a 0.451a

θ -0.515a  -0.530a 
a P＜0.05.

表 6    仰卧位成年男性与女性骶骨形态学参数比较 (°)
Tab. 6   Comparison of sacrum morphologic parameters in

supine position between male and female (°) 
Parameter Male (n=34) Female (n=54) t P

S1-2T -17.6±5.4 -18.2±4.7 0.550 0.584

SK 54.9±14.0 59.2±15.0 1.343 0.183

α 48.7±12.6 50.7±12.6 0.725 0.470

β 66.7±7.2 67.4±6.6 0.468 0.641

θ 64.6±15.4 61.9±14.8 0.820 0.414

表 7    站立位成年男性与女性骶骨形态学参数比较 (°)
Tab. 7   Comparison of sacrum morphologic parameters in

standing position between male and female (°) 
Parameter Male (n=69) Female (n=62) t P

S1-2T -15.6±4.6 -16.3±5.9 0.751 0.454

SK 50.6±12.3 50.0±11.7 0.285 0.776

α 47.4±10.2 45.4±10.8 1.090 0.278

β 69.4±6.4 68.5±7.9 0.719 0.473

θ 63.2±11.9 66.1±13.4 1.312 0.192
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男性 SK、α、β、θ 不同体位差异无统计学意义，

而 S1-2T 随体位变化而有所改变；女性 β、θ 不同

体位差异无统计学意义，而 S1-2T、SK、α 差异有

统计学意义 (P＜0.05)。 

讨　论

骶骨在骨骼成熟后，除部分机械病损情况

外，基本不会发生形态变化，因此利用骶骨形态

参数预测脊柱骨盆矢状位参数得到了脊柱外科领

域的重视。既往研究显示 PI 受年龄等因素影响 [7]，

SK 等与 PI 同属于形态参数，因此我们猜想年龄等

因素同样影响骶骨形态参数变化，并证实多种因

素与该参数体系之间的某种关系可以帮助临床医

生根据不同患者条件实现手术方案个性化，使患

者获得更满意的治疗效果。

既往研究中多数学者对年龄是否影响矢状位

参数持不同意见 [8-9]。本次研究结果显示 SK、α、

PI 与年龄增长趋势相同 (图 3)，在未成年人群中随

着年龄增加而增加，到成年后基本恒定，但 PI 的

变 化 范 围 在 20°左 右 ， 而 SK 和 α 变 化 范 围 在

10°左 右 。 有 学 者 认 为 骶 骨 形 态 参 数 ， 特 别 是

SK，受生长发育、行走能力的获得、日常姿势、

体质量对下腰骶椎的作用力、地面下肢的反作用

力等因素长期影响 [10-12]。但表 2 示未成年人与成

年人骶骨形态参数差异均无统计学意义，我们认

为虽然 SK、α 在散点图可见有 10°变化，但该变

化范围较小，因此我们认为骶骨形态参数在发育

过程中较 PI 稳定。为直观发现 SK 等参数与 PI、

LL 的关系，我们将 PI、SK、LL 与年龄相关曲线

整合 (图 3F)，发现相对于 PI，SK 与 LL 整体趋势

更接近并且差异更小，尤其在青少年和幼儿年龄

段，因此我们猜测未成年人 SK 等骶骨形态参数

与 LL 之间具有相关性，并且表 3 结果验证了该想

法。但未成年人 PI 与 LL 无相关性，这一结果与

大多数学者支持的“PI 与 LL 呈正相关”[13] 的理论

相违背。我们认为未成年人的这种“异常”结果来源

于未成年人脊柱骨盆处于发育期并存在生长高

峰，未达到成人脊柱骨盆的稳定状态或样本量不

足。既往研究纳入人群大多数为成年人，虽有青

少年，但年龄结构大多数在 15 岁及以上，此时骨

骼发育高峰期大多数已结束，骨骼发育成熟接近

成年人，所以大多数理论趋向 PI 与 LL 相关。我

们通过纳入幼儿人群发现未成年人骶骨形态参数

相较于 PI，与 LL 具有显著相关性，表 2 和图 3 显

示骶骨形态参数变化差异无统计学意义，因此我

们认为年龄对骶骨形态参数影响小，针对本次所

有纳入对象，该参数体系适用年龄范围较 PI 更

广泛。

平躺时，腰椎不再支撑躯干及以上结构，垂

直面受重力影响使腰椎前凸角减小。如表 4 所

示，仰卧位 LL 小于站立位 LL，这与大部分学者

研究结果一致 [14-15]。β、θ 在站立-仰卧体位中差异

无统计学意义，而仰卧位 S1-2T、α、SK 则较站立

位时增加，Abitbol[16] 曾通过仰卧实验发现人类骶

骨后凸形成与人类仰卧休息姿势有关，且仰卧时

间越长，骶骨曲度越大，这可能解释了为何仰卧

时 S1-2T、α、SK 增大。θ 与 LL 的相关性在仰卧

位时最强 (表 5)，这与既往研究相似 [17]。由站立位

转变为仰卧位时，仰卧位时 LL-SK 的相关性较站

立位时减弱，即站立位时骶骨后凸与腰椎前凸的

联系更强，侧面说明了腰椎前凸角和骶骨后凸角

与人类直立行走能力的获得有很大关系。由线性

方程可知，无论是仰卧位抑还是站立位，θ 与

LL 均相关性最强且可预测 LL。脊柱外科医生可

利用 PI、θ 对 LL 进行术前设计，达到更加匹配的

腰椎前凸角，从而提高患者术后的生活质量。

男女性骨盆的解剖形态有明显区别。男性骨

盆较宽较大，真骨盆上口较窄，呈三角形，骶骨

整体较窄；而女性骨盆较短较圆，真骨盆上口较

大较圆，骶骨整体较宽，且尾骨较男性活动性更

大 [18]。我们从成年男性与女性骶骨形态参数对比

结果 (表 6 ~ 表 9) 中知，虽然不同体位下男女骶骨

形态参数差异均无统计学意义，但由站立位转为

表 8    成年男性站立位与仰卧位骶骨形态学参数比较 (°)
Tab. 8   Comparison of sacrum morphologic parameters in

standing or supine position for male adult (°) 
Parameter Standing (n=69) Supine (n=34) t P

S1-2T -15.6±4.6 -17.6±4.4 2.104 0.038
SK 50.6±12.3 54.9±14.0 1.593 0.114
α 47.4±10.2 48.7±12.6 0.562 0.575
β 69.4±6.4 66.7±7.2 1.931 0.056
θ 63.2±11.9 64.6±15.4 0.508 0.612

表 9    成年女性站立位与仰卧位骶骨形态学参数比较 (°)
Tab. 9   Comparison of sacrum morphologic parameters in

standing or supine position for female adult (°) 
Parameter Standing (n=62) Supine (n=54) t P

S1-2T -16.3±4.9 -18.2±4.7 2.123 0.036
SK 50.0±11.7 59.2±15.0 3.706 0.000
α 45.4±10.8 50.7±12.6 2.440 0.016
β 68.5±7.9 67.4±6.6 0.807 0.421
θ 66.1±13.4 61.9±14.8 1.604 0.112

解放军医学院学报 Acad J Chin PLA Med Sch   Jun  2022，43（6） http://jyjx.cbpt.cnki.net 679



仰卧位时，女性骶骨参数改变类型多于男性，说

明体位导致骶骨形态参数的变化还是受性别影响

的。我们认为由于男性雄性激素分泌较多，导致

男性骶骨刚性强，所以体位变化对骶骨的形态影

响较小；而雌性激素会使骶骨韧性更好，且女性

为生育分娩，骶骨曲度较男性更易变化。从解剖

学上分析，骶骨后凸是由前方的骶棘韧带、骶结

节韧带以及后上方的竖脊肌共同牵拉的结果，男

女性骶棘韧带等拉力的不同也可能对骶骨曲度造

成影响。相关人员也通过研究证实由于骶髂关节

的解剖和受力因素，女性较男性更易发生腰骶段

滑脱 [19]，但这些不同因素归根到底还是受生育因

素影响的。由于女性的骶骨参数随体位变化的变

化范围较广，脊柱外科医生可能需要为女性脊柱

矫形固定患者制定更为紧密的治疗方案，让女

性患者达到术后日常站立与平卧舒适度最佳的平

衡点。

综上所述，与 PI 相比，年龄对骶骨形态参数

影响较小，该参数体系同样适用于未成年人，不

同体位下均可通过 θ 预测 LL，女性骶骨形态参数

较男性更易受体位变化影响。因此在获得骨盆入

射角等影像学参数困难时，临床可根据不同年

龄、性别和体位参考骶骨参数体系评估人体脊柱

骨盆矢状位平衡。本研究不足之处：站立位与仰

卧位影像学资料无法来自同一个研究对象，虽然

通过提高样本量来减少选择偏倚，但未来仍需进

行前瞻性研究以消除此误差；本研究年龄局限在

35 岁以下，因为脊柱疾病多发于中老年人，所以

未来需进一步开展对 35 岁以上人群的骶骨形态参

数研究。
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