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肌肉僵硬、 背部或肩部疼痛？
拉伸是拥有柔软、 健康、 无痛身
体的关键。 通过这些简单的拉伸
运动， 可以保持身体的柔韧性。

猫牛式
猫牛式可以很好地拉伸脊柱

及其周围肌肉 ， 增强其灵活性 。
屈伸的动作能够轻柔地活动脊柱，
并激活胸肌和腹肌。 这套体式非
常适合作为一天的开始， 也能有
效缓解关节僵硬。

做法： 双手双膝着地， 保持
背部平直。 呼气时拱起脊柱、 低
头收腹 （猫式 ）； 吸气时下沉腹
部、 抬头挺胸 （牛式）。 动作要流
畅连贯， 重复 10～15 次。

仰卧臀部扭转
这个拉伸动作可以缓解髋部

僵硬， 并使下脊柱略微旋转。 保
持髋部的灵活性对于日常活动至
关重要。 通过这些练习， 还可以
在轻柔拉伸髋部的同时减轻下背
部的紧张感。

做法： 仰卧， 双膝弯曲， 双
脚分开略宽于髋部， 双臂向两侧
伸展。 将右脚踝搭在左膝上， 下
半身向右扭转， 感受左髋部的伸
展。 还原后换另一侧重复。 每侧
做 10～15 次。

眼镜蛇式
这个伸展姿势在瑜伽中被称

为眼镜蛇式 ， 能很好地拉伸腹
部肌肉和髋部反射区 ， 同时增
强脊柱的灵活性 。 如果感到下
背部或肩部不适 ， 请循序渐进
地增加幅度。

做法： 俯卧， 额头贴地， 双
肘弯曲置于身体两侧。 吸气时伸
直双臂， 将胸部抬离地面， 骨盆
保持贴地； 呼气时屈肘， 缓缓回
到起始位置。 重复 10～15 次。

姿腘绳肌拉伸
拉伸腘绳肌对于保持髋关节

和膝关节的活动度至关重要。 腘
绳肌柔韧性不足会限制活动范围。
拉伸时， 可能会感到轻微的酸痛，
但不应有疼痛感。

做法： 坐在椅子边缘， 左腿
向前伸直， 右膝弯曲。 背部挺直，
从髋部开始向前俯身， 直到感觉
左大腿后侧有舒适的拉伸感。 还
原后换另一侧重复。 每侧做 10～
15 次。

健身教练 吴闯

运动是诱因，
而非根本原因

首先需要明确： “长跑导致
猝死” 的说法不准确。 运动性猝
死的根本原因， 绝大多数是运动
者本身存在未被发现的心脏疾
病。 运动 （尤其是高强度运动）
只是诱因， 触发了这些潜在疾病
的急性发作。

不同年龄段人群， 背后的潜
在病因有所不同：

年轻人群 （≤35 岁 ） 常见
原因包括肥厚型心肌病、 冠状动
脉先天畸形、 离子通道病等。 这
些情况隐匿， 通过一般体检难以
发现。

中老年人群 （>35 岁） 最常
见的原因是冠心病、 高血压性心
脏病等， 通过常规体检相对容易
发现。

值得注意的是， 跑步时心率
过高本身通常不是健康人心脏骤
停的直接原因， 但它往往是潜在
心脏问题的 “诱发因素”。 运动
时的高心率、 高肾上腺素水平和
高心脏负荷， 会像一次 “压力测
试”， 可能触发那些未被发现的
缺陷。

绝对风险很低，
但需理性看待

尽管偶有悲剧发生， 但从统
计学上看， 健康人群跑步导致心
脏骤停的绝对风险非常低。

马拉松导致猝死的风险约为
0.67/10 万完赛人次 （约 15 万人

次中出现 1 例）。 运动相关心源
性猝死的发生率约为每 10 万人
年 0.31~2.1 次。

但风险并非均匀分布， 它在
以下人群中显著增高：

1. 男性 风险高于女性。
2. 有潜在心血管疾病者 如

各类心肌病、 冠心病患者。
3. “周末战士 ” 平时缺乏

锻炼， 突然进行高强度运动风险
更高。

4. 感冒、 发烧等感染状态下
运动者 可能诱发心肌炎， 大幅增
加风险。

跑步的“双刃剑”效应：
总体利大于弊

那么， 我们还能不能安心跑
步？ 答案是肯定的。

长期、 规律的适量跑步， 是
预防心血管疾病、 降低全因死亡
风险的最有效手段之一。 完全不
运动带来的心血管风险， 远高于
科学运动。

部分研究提示， 长期进行极
高强度的耐力训练 （如职业马拉
松运动员）， 可能与心房颤动风险
增加有关， 但这仍在科学讨论中。
对于大众健身者而言， 达到这种
过度运动水平的可能性极小。

如何安全跑步，规避风险
安全跑步的核心在于 “筛

查、 科学、 警惕、 急救”：
1.�运动前筛查与评估 （最重

要）
定期体检， 尤其关注心脏检

查 （心电图、 心脏超声）。 有心
脏病家族史或自身有胸痛、 不明
原因晕厥、 运动时心悸气短等症
状者， 应进行更深入的心肺运动
试验等评估。 高风险人群应在医
生指导下运动。

2.�遵循科学运动原则
循序渐进 避免从 “零基础”

突然进行高强度长跑。
充分热身与冷身 让心脏和

血管平缓过渡。
倾听身体信号 出现胸痛 、

胸闷、 头晕、 心悸、 异常疲劳时，
立即停止运动， 不要强行坚持。

注意特殊状况 感冒、 发烧、
腹泻时避免运动 ； 保证充足睡
眠， 避免熬夜后剧烈运动。

3.�确保急救保障
了 解 自 动 体 外 除 颤 器

（AED） 位置， 学习基础的心肺
复苏知识。 一旦发生意外， 立即
呼救、 尽早胸外按压、 尽快使用
AED 是挽救生命的关键。

跑步本身极少直接导致心脏
骤停， 但它可能诱发运动者已有
的潜在心脏疾病。 对于没有潜在
心脏病的健康人， 科学跑步的风
险极低， 且益处巨大。

我们不应因噎废食， 用 “避
免跑步 ” 来替代 “科学跑步 ”。
关键在于通过运动前筛查排除
风险， 通过科学训练降低风险，
并通过普及急救知识为意外争
取生机。

大连市中心医院
主任医师 王兴国

近年来， 市场上视黄醇产品日
益增多 ， 从精华到面霜层出不穷 。
视黄醇确实是改善肤质、 淡化色斑、
提升肌肤光泽最有效的成分之一 ，
但前提是必须正确使用。 掌握正确
的方法， 是获得理想效果、 避免不
必要刺激的关键。

如何逐步添加视黄醇
这类成分能刺激皮肤细胞加速

更新， 使老化细胞更快脱落， 长期
使用可改善肤色和肤质。 但初期可
能会暂时削弱皮肤屏障， 导致发红、
干燥或敏感。 因此， 建议从低浓度
产品开始， 让皮肤逐渐建立耐受。

循序渐进 开始时每周使用 3
次， 让皮肤适应。 几周后若无泛红
或脱皮， 可酌情增加频率。

晚上使用 视黄醇会增加皮肤对
紫外线的敏感性， 务必在夜间使用。

等待皮肤干燥 洗脸后等待约 30
分钟， 待皮肤完全干燥再涂抹。 潮
湿的皮肤会过快吸收成分， 增加刺
激风险。

用量要少 取豌豆大小的量涂抹
于面部， 避开眼、 鼻、 口周围。

短时接触法 若皮肤敏感， 可涂
抹 1 小时后洗掉， 有助于减少刺激。

后续保湿 涂抹视黄醇后等待 30
分钟， 再使用保湿霜， 以对抗干燥。

密切观察皮肤反应 如出现发红、
脱皮或不适， 可减少使用频率或换用
更低浓度的产品。 通常坚持使用 3 到
6个月， 才能看到肤质的明显改善。

预防措施和注意事项
怀孕期间应避免使用 视黄醇可

能对胎儿构成潜在风险， 孕期应避
免使用。

每天涂抹防晒霜 视黄醇会增加
皮肤对阳光的敏感性。 每天早上使
用 SPF 至少 30 的广谱防晒霜。

避开敏感部位 避免接触眼睛、
嘴巴和鼻翼两侧， 这些部位皮肤较
薄， 容易受刺激。

肤色较深者需谨慎 视黄醇刺激
可能导致色素沉着过度， 在肤色较
深的人群中可能更明显。

注意副作用 初期出现轻微发
红、 干燥和脱皮是正常的。 但如果
出现严重灼烧感、 疼痛性脱皮或发
红加重， 应立即停止使用。

曹诗楠

改善肤质、淡化色斑？
视黄醇用对了才有效

知名教育博主猝死引热议：

跑步究竟是“良药”还是“杀手”？
3 月 24 日， 一则消息在网络引发巨大震动。 一位年仅 41 岁的知名教育

博主因心源性猝死不幸离世。 令人唏嘘的是， 这位博主生前有规律的跑步习
惯， 事发当天也是在跑步后感到不适。 其好友圈显示， 他 3 月份累计跑步 72
公里， 离世前两天还打卡了 7 公里。 这则新闻让很多人扼腕叹息的同时， 也
产生了深深的疑虑： 一个看起来精力充沛、 热爱运动的人， 为何会突然倒下？
跑步， 这项被公认的健康运动， 究竟是“良药” 还是“杀手”？

4种在家就能做的拉伸运动


