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我们的双脚，因承担着全身的重
量，出现病变的概率也比其他部位更
高。脚痛是很多人经常遇到的问题，
脚痛出现在不同位置，可能预示着不
同的疾病风险。

脚跟痛
足底筋膜炎、脂肪垫炎

足底筋膜炎是足底筋膜长时间反
复地牵拉导致的，最常见的是脚跟和
脚底深部的疼痛，早晨起床或静止一
段时间后的第一步，可能出现疼痛加
重。脂肪垫炎与长期走路或者走路姿
势不对有关，骨骼对脂肪垫长时间的
磨损使之发生无菌性炎症，即足底脂
肪垫炎，症状与足底筋膜炎类似。

足跟上方痛
跟腱炎、跟骨滑囊炎

跟腱炎表现为足跟部上方、内部
的疼痛、酸痛、压痛、僵硬，活动后加
剧。它可能发生在跟腱的任何一区
域，痛感通常会在清晨或者剧烈运动
后的休息期间发作。跟骨滑囊炎早期
在足跟后上方只可见一个小的轻度变
硬有压痛的红斑，当发炎的滑囊增大

时，在跟腱上就会出现一个疼痛的红
色肿块，红肿热痛症状明显。

前脚掌痛
跖痛症

跖痛症常表现为前脚掌疼痛，同
时前脚掌中间位置会出现很厚的脚
垫。这可能与足部的不正常结构和不
正常的跖趾活动有关，常见因素包括
穿着不适的鞋子、反复长时间慢跑或
跳舞、足底脂肪垫变薄或退化等。

大脚趾疼
痛风、拇外翻

痛风多发生在第一跖趾关节，也
就是大脚趾的关节。严重者足背、足
跟、踝、膝、腕和肘等关节也经常发
生。特点是上床睡觉时还好好的，后
半夜因脚痛痛醒，而且越来越重，关节
红、肿、热、痛，疼痛剧烈甚至不能忍
受。拇外翻俗称“大脚骨”病，前期主
要影响外观，但随着年龄增长会导致
拇囊炎，引起大脚趾内侧疼痛、红肿。

足背痛
距舟关节炎、跖附关节损伤

足背部的疼痛，多见于距舟关节
炎、跖附关节损伤。此外，腰椎疾病也
可能引起足背的疼痛。

专家提醒：长时间脚疼可能导致
其他问题，如头疼、膝盖疼、腰疼。不
运动的人如果突然大量运动出现脚疼
是正常的，这种情况下，泡泡脚、放松
一下，三五天内就能好转。如果长时
间持续、固定部位疼痛，比如脚后跟
疼、痛风疼痛，一周仍不见好转，最好
去找医生诊治。

脚是人体的第二心脏，足底有很
多内脏器官的反射区，与全身脏腑
器官有着紧密的联系。日常生活中
要学会养脚：养成每晚睡前热水泡脚
的好习惯，用约40℃的热水，泡 10分
钟即可；足底有与人体各个脏器相联
系的穴位和相对应的反射区，常按摩，
能加强人体气血流通，疏通经络。常
按太溪穴有助补养肾脏，常按涌泉穴
能改善心肺功能等；运动能够锻炼脚
部肌肉，是保护双脚的好办法。建议
每天坚持小腿和足部运动 30～60 分
钟，提脚跟、伸膝勾脚、甩腿运动等都
可以。

慢性病是指缺乏明确病因的、
起病时间长、病情迁延不愈及非传
染性的以心脑血管疾病、糖尿病、恶
性肿瘤、慢性呼吸系统疾病等为代
表的一类疾病。从健康到高风险状
态继而发展为疾病，具有一定的自
然规律，是全生命周期不同阶段危
险因素逐渐累积的过程。慢性病高
风险人群被称为慢性病的“后备
军”，每年我国有大量高风险人群转
变为慢性病患者。

虽然这类人群的慢性病风险较
高，但通过开展生活方式干预与健
康管理，可使高风险人群转归为正
常人，有效降低疾病发生，节省医疗
支出，提高生命质量。

那么，哪些人有患慢性病的高风
险呢？具有一个及以上下列特征者，
可认为是慢性病高风险人群：1.血压
水平为 130~139/85~89mmHg；2.现在
吸烟者；3. 空腹血糖水平为 6.1≤
FBG＜7.0mmol/L；4.血清总胆固醇水
平为 5.2≤TC＜6.2mmol/L；5. 男性腰
围≥90cm，女性腰围≥ 85cm。

科学家还对慢性病高风险人群
进行了不同的分级，按危险因素聚
集性分为低危与高危。低危是指具
有5个特征中的1～2项者；高危是指
具有3项及以上特征者。高危者比
低危者更容易罹患慢性病，只有更
加重视慢性病的预防和干预，才能
保持身体健康。
（来源：重庆市疾病预防控制中心）

新华社北京电（记者 田晓航）
享受运动的乐趣之余，若出现腰痛等
运动损伤，也需有应对之策。北京协
和医院康复医学科康复治疗师陈铮
威介绍，运动引起的腰痛是常见的运
动损伤之一，也是急性腰痛的一种，
通过卧床休息结合适当运动可以有
效缓解。

陈铮威介绍，急性腰痛是腰部肌
肉、筋膜、韧带等组织因外力作用突受
过度牵拉，导致急性损伤或腰部小关
节嵌顿而引发的一组病症，表现为腰
骶部疼痛伴屈伸活动受限，体位变动
时疼痛症状加重。

“将卧床休息和适当运动相结合

才能达到更好的疗效。”陈铮威说，
数十年来，卧床休息被认为是急性
腰痛患者的标准治疗方式，但近年
来多项研究证实，卧床休息并不会
提升患者的恢复速度和程度；同时，
有研究指出，急性腰痛患者应在耐
受范围内维持规律的日常活动并进
行一定强度锻炼，适当运动可以帮
助缓解肌肉痉挛。

发生了急性腰痛，该如何卧床休
息？陈铮威说，休息的姿势包括：仰卧
位，在膝关节和头下各放置一个枕头，
将肩部抬高；侧卧位，位于上方的膝关
节屈曲，在两侧膝关节之间放置一个
枕头；俯卧位，在腹部下方放置一个垫

子，将腰部适度弯曲。“姿势应按照个
人的舒适度进行调整。”

陈铮威提示，居家时还可利用热
敷来缓解急性疼痛，可采取俯卧位，将
热敷包加热至39℃至48℃后置于疼
痛部位，持续20分钟左右；工作或外
出时可使用腰托来增加腰部稳定性。

除了卧床休息之外，陈铮威介绍，
采取运动疗法既可以预防腰痛的初次
发生，也可以防止复发。需要注意的
是，扭伤3天内要“静多动少”，可做

“核心收紧”运动；扭伤3天到1周及以
后逐渐增加运动的比重，可做“俯卧伸
展”等运动。若腰痛症状持续加重，范
围累及下肢，应适时就诊。

新华社北京电 （记者 徐鹏航
顾天成）国家卫生健康委疾控局副局
长吴良有2月 19日在国务院联防联
控机制新闻发布会上介绍，近日，经
国务院联防联控机制批准，国家卫生
健康委已经开始部署序贯加强免疫
接种。

序贯接种指间隔接种（交替接种）
不同技术路线的同种疫苗。国务院联
防联控机制科研攻关组疫苗研发专班
专家组成员邵一鸣介绍，对于变异性
强又很难对付的病毒，经常采用序贯
免疫的方式接种。

邵一鸣表示，采用序贯加强免疫
接种主要有两个目的：一是不同疫苗
之间可以优势互补，二是个人体质不
同，可能对某一类疫苗产生的副作用

多一些，采用不同技术路线疫苗接种
可以规避副反应。

中国疾控中心免疫规划首席专家
王华庆介绍，美洲、欧洲和东南亚的一
些国家已开始实施序贯加强免疫接
种。世界卫生组织支持灵活的同源疫
苗和异源疫苗接种计划。对于考虑异
源接种方案的国家，推荐采用与首剂
接种不同技术路线的新冠病毒疫苗进
行后续剂次接种。

接受序贯加强免疫接种有哪些注
意事项？王华庆介绍，序贯加强免疫
接种有四个重要条件：

第一，此次序贯加强免疫的接种
对象是18岁以上人群。

第二，接种对象需满足已完成2
剂次灭活疫苗接种的条件，且这2剂

次接种的是国药中生北京公司、北京
科兴公司、国药中生武汉公司的新冠
病毒灭活疫苗。

第三，要全程完成2剂次灭活疫
苗接种，且接种间隔不能短于6个月。

第四，接种对象没有进行过加强
免疫，也就是没有打第3针。

王华庆提示，接种时要将自身健
康状况如实向接种医生反映，接种疫
苗后要留观30分钟，发生怀疑与疫苗
接种有关的不良反应时，如持续时间
较长，症状比较严重的要向接种单位
报告并及时就医。

“研究数据表明，同源加强免疫和
序贯加强免疫，都能够进一步提高免
疫效果。”吴良有呼吁满足接种条件的
人群能够主动接种、及早接种。

5种常见脚痛 对应不同疾病风险
■ 张 杰

新冠疫苗序贯加强免疫接种启动

如何缓解运动引起的腰痛？
“卧床休息+适当运动”

你是慢性病的
高风险人群吗


