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爱国卫生

孕期身体会有一系列的变化，
因为激素水平的原因，有些龋齿开
始隐隐作痛，后期小腿也可能会出
现水肿及各种不舒服的症状。有些
孕妇可能还会表现在眼睛里，会有
轻微的角膜水肿，但不是每个人都
会碰到。

专家表示，怀孕女性因为孕期黄
体酮分泌增加及电解质紊乱等，进而
可引起角膜内水分增加，多为轻度水
肿，尤其孕末期眼角膜厚度也轻度增
加，一般产后6~8周恢复正常。孕期
应注意眼部卫生，均衡摄入对眼睛有
益的维生素等营养物质，不要熬夜。

大脑是我们生命活动的一个司
令部，吞咽的指令也是从大脑发出来
的，如果病变发生在侧脑室旁、大脑
额叶和脑干等部位，就会影响到人体
的感觉。

吞咽的时候，我们会在大脑神
经的控制下，自觉地憋气，封闭气
道，让食物到达胃部。如果大脑控
制吞咽的部位出现问题，气道封闭
不严实，食物可能跑到气管，严重时
会使人窒息。所以吃东西时，如果出
现食物的残留或者严重的吞咽困难，
就可能是脑中风的信号。而且患者
自己往往没有觉察到，吃饭速度也会
不自觉地变慢，甚至对于水和粥这种

不需要咀嚼的食物，也会下意识不断
咀嚼。

如果大脑脑干损伤，还有可能出
现大量吐口水的症状。正常人一天
分泌的唾液量是 1000~1500毫升，会
随着吞咽动作进入身体，而脑干部位
损伤的病人，由于吞咽感觉缺失，就
会不由自主地吐出来。另外还有一
个特征就是吃东西或喝水常常呛到，
尤其是喝水，正常人吞咽速度应该只
需要0.1秒就能完成。

吞咽困难是脑中风的典型征兆，
而患者往往自己难以察觉。但同时，
能引起吞咽困难的病症还有许多，要
注意分辨，及时治疗。 （本报综合）

自2020年6月1日起，我国儿童8
月龄接种麻疹风疹联合减毒活疫苗
（简称麻风疫苗）将调整为麻疹腮腺炎
风疹联合减毒活疫苗（简称麻腮风疫
苗），实施2剂次麻腮风疫苗免疫策略，
即8月龄和18月龄分别接种1剂麻腮
风疫苗。我市也于6月1日起全面实施
2剂次麻腮风疫苗免疫程序。

具体接种原则
2019年10月1日（含）后出生儿童：

8月龄接种第1剂麻腮风疫苗，＜12月
龄完成；18月龄接种第2剂麻腮风疫
苗，＜24 月龄完成。

2007年后至2019年10月1日前出
生的儿童，应至少接种2剂含麻疹成分
疫苗、1剂含风疹成分疫苗和1剂含腮
腺炎成分疫苗，对不足上述剂次者，使
用麻腮风疫苗补齐。

2007年前出生的＜18 周岁人群，
如未完成2剂含麻疹成分的疫苗接种，
使用麻腮风疫苗补齐。

如果需补种两剂麻腮风疫苗，接
种间隔应≥28 天（详情请咨询现居住
地所属的儿童预防接种门诊）。

什么是麻腮风疫苗
麻疹、流行性腮腺炎和风疹都是

由病毒引起的急性呼吸道传染病，主
要发生在儿童和青少年。麻腮风疫苗
在全球广泛应用，世界卫生组织推荐2

剂次麻腮风疫苗免疫策略控制麻疹、
风疹和腮腺炎。

麻疹是由麻疹病毒引起的具有高
度传染性的急性发热出疹性疾病。主
要临床表现为发热、流涕、喷嚏、咳嗽
等上呼吸道症状，口腔颊黏膜可见柯
氏斑，伴发特征性皮疹等。肺炎是麻
疹最常见的并发症。

流行性腮腺炎是由腮腺炎病毒引
起的一种急性呼吸道传染病。临床上
以腮腺非化脓性肿胀、疼痛伴发热为主
要症状。该病造成的危害并非仅局限
于腮腺，病毒能够侵犯多个脏器和中枢
神经系统，引起包括胰腺炎、睾丸炎、耳
聋、无菌性脑膜炎和脑炎等并发症。

风疹是由风疹病毒引起的急性呼
吸道病毒传染病，临床上以低热、皮疹
和耳后、枕部淋巴结肿大为主要临床
表现。多数患者感染后临床症状轻
微，并发症较少，但是孕妇感染风疹易
导致胎儿先天性畸形。

接种疫苗后常见的不良反应
一般接种后24小时内可能出现疼

痛触痛，多数情况下于2~3天内自行消
失。一般接种疫苗后1~2周内，可能出
现一过性发热反应或皮疹，大多为轻
度，一般不超过2天，通常不需特殊处
理，必要时可对症治疗。

（来源：重庆市疾病预防控制中心）

下蹲好处多
掌握正确姿势是关键

麻腮风疫苗替换接种程序知多少

■ 张灿城 张宇

吞咽难、喝水呛
可能提示脑干损伤

孕妇要注意角膜水肿
■ 郑佳颖

下蹲运动是保养双腿、促进血液
循环、增强腿部肌肉的一大利器。但
是在现实生活中，很多的膝关节痛都
与不恰当的下蹲有关。这到底是怎么
回事呢？

经常下蹲有益身体健康

增强肌肉力量
下蹲活动需要胸背部及腰腹部肌

肉的配合，甚至有的动作需要上肢的
配合，实际上这是对周身肌肉整体活
动的训练。重复活动可以增加大脑
对身体屈伸活动的控制性，使人能适
应身体的突然屈伸变化，降低摔倒的
风险。

提高骨关节灵活性
适当的蹲起活动可以增加

髋、膝关节的活动，适当增加灵活
性，巩固膝关节稳定度，延缓关
节老化。

预防心血管疾病
下蹲活动可使周

身血管规律性地收缩
舒张，减少心脏外

周阻力，改善微
小 血 管 的 弹

性 ，减 少

心脏负荷。反复下蹲、起来、再下蹲，
可以加强血液循环，增加回心血量，加
快血液循环和新陈代谢。此外，它还
对稳定血压、调整内分泌有积极作用。

放松减压
下蹲动作比较简单，不需要大脑

积极思考，可以放松精神，减轻压力。

正确的下蹲姿势很重要

选择正确、合适的下蹲，确实可以
强身健体，否则就可能出现反作用。
下蹲造成的伤害，很多是由于不该做
的人做了，或者是动作做得不准确、方
法不对导致的。正确的下蹲应该核心
绷紧，脊柱中立，上半身不要弯曲。上
下身形为一个整体，无论是对徒手深
蹲还是负重深蹲都是必要的。

现代人由于长期久坐导致腹部的
肌肉长期处于松弛状态，体态含胸驼背
导致呼吸模式紊乱，核心力量不足。在
这种情况下，如果盲目下蹲，甚至负重
深蹲，就非常容易导致力量放在膝关节
上，造成越蹲越损伤膝关节。因此，增
强核心力量的训练是进行正确下蹲的
前提，正确的方法应该是腰腹臀一起发
力，感觉这一块是一起绷紧的，带动大
腿至膝关节活动，这样的用力才是正确
的，如果感觉是膝关节往下主动跪的动
作，那样的发力就是错误的，很可能令
膝关节受伤。如果把握不准自己做的
下蹲是否标准，最好请专业人士指导，
纠正错误的动作。

另外，下蹲前要进行充分的热
身活动，这样让身体都热起来、关

节都动起来后，才进行下蹲活动，能够
有效预防运动伤。下肢的热身运动建
议在5~15分钟，着重多关节的运动。
下蹲时，选择合适的组数和次数，不要
逞能，锻炼要循序渐进，每一组之间应
有1分钟左右的休息时间。最后，下蹲
后要进行充分的拉伸和放松。

有些人不适合下蹲

专家表示，年龄不是衡量能否下蹲
的绝对标准，而应从体重、身体状况、运
动能力和水平、下肢的力线情况、膝关
节的情况、肌肉力量情况、各关节运动
协调能力等去综合评估、分析。

例如，力线不良，有“X”形腿或者
“O”形腿的人，哪怕还比较年轻，也不
建议做过多的下蹲。40岁以上的人，
如果没有长期锻炼，肌肉力量很一般，
已经出现有点上下楼梯痛，就是提示软
骨开始有退变，也不建议做过多的下
蹲，建议可以加强核心力量练习，做些
非负重状态下的抬腿、踹腿动作，游泳、
骑平路自行车都是很好的运动方式。

对于半月板损伤、韧带损伤、软骨
损伤、滑膜肌腱炎症、不明原因膝关节
痛的人来说，建议首先还是到专科医
生处就诊，先对病情进行客观评估和
分析，制订治疗方案后，再配合
科学的康复方案，循序渐进
地康复，不建议自己盲目
做包括下蹲在内的
训练。


