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腰腿痛到底从哪里来
腰腿痛的病因非常复杂， 归

根到底有以下几大类。
一是脊柱本身出了问题。 腰

椎间盘突出是最常见的原因， 椎
间盘退变后纤维环破裂， 髓核突
出压迫神经根， 除了腰痛外， 还
会伴随一侧腿部放射性疼痛， 咳
嗽、 打喷嚏时加重； 其次是腰椎
管狭窄， 多见于中老年人， 主要
表现为走一段距离路就腿酸腿
麻， 要蹲下休息片刻才能继续
走； 另外， 脊柱骨折、 肿瘤等都
可能压迫神经， 引发腰腿痛。

二是肌肉、 软组织 “太累”。
长期弯腰、 久坐、 久站， 腰部肌
肉长期超负荷， 慢慢变成了我们
常说的腰肌劳损 、 腰背肌筋膜
炎， 主要表现为腰部酸胀钝痛。
另 外 ， 梨 状 肌 综 合 征 也 很 常
见———臀部深处的梨状肌水肿痉
挛， 压迫从它下方穿行的坐骨神
经 ， 疼痛从臀部一路放射到腿
部。

三是神经 、 血管 “捣乱 ”。
糖尿病周围神经病变、 坐骨神经
痛等， 都可能引起腿痛腿麻， 而
动脉硬化 、 血管栓塞等血管问
题， 会影响下肢血液循环， 导致
腿部发冷、 疼痛。

四是内脏和全身因素。 肾结
石、 盆腔炎、 骨质疏松等疾病，
都可能引起腰腿痛。 而长期精神
压力过大 、 焦虑抑郁等负面情

绪， 也会通过躯体化反应表现为
腰腿痛。

腰腿痛反复发作的六大诱因
1.姿势不对 半躺着刷手

机、 弓腰驼背坐电脑前、 跷二郎
腿……这些看起来很舒服的姿
势， 实际上让腰椎承受了巨大压
力。 长期如此， 肌肉疲劳、 椎间
盘退变就会加速， 疼痛自然卷土
重来。

2.久坐不动 很多办公室一
族一坐就是半天， 导致腰部肌肉
僵硬， 血液循环变差， 炎症因子
堆积， 疼痛就这样悄悄回来了。
正确做法是每工作 30~40 分钟起
身活动一下， 缓解椎间盘压力。

3.弯腰搬重物 直接弯腰捡
东西、 搬重物， 腰椎间盘承受的
压力会骤然增大。 正确的做法是
屈膝下蹲、 腰部挺直， 让物品贴
近身体， 再缓慢将物体搬起。

4.缺乏锻炼 腰背肌和腹横
肌是脊柱的 “天然护腰”， 长期
不锻炼， 这些肌肉萎缩无力， 脊
柱得不到很好的保护， 任何轻微
外力都可能诱发疼痛。

5.不注意保暖 中医认为
“风寒湿三气杂至， 合而为痹”，
寒冷刺激会让腰部肌肉收缩、 血
管痉挛， 血液循环变差， 继而诱
发腰痛。

6.体重超标 体重越大， 腰
椎的压力也越大， 不仅会加速椎
间盘退变， 还会让已经受损的腰

椎雪上加霜。

如何远离反复腰腿痛
1.调整姿势 坐时背部挺直，

膝盖与臀部同高 ； 站时抬头挺
胸， 重心均匀分在双脚。

2.坚持锻炼 游泳是对腰椎
最友好的运动， 水的浮力能减轻
腰椎负担。 平板支撑、 臀桥、 五
点支撑、 小燕飞等动作， 能有效
增强核心肌群力量 。 每周 3~5
次， 每次 20~30 分钟。

3.合理饮食， 控制体重 多
摄入富含钙和维生素 D 的食物，
如牛奶、 豆制品、 深绿色蔬菜，
增强骨骼强度。 减少高糖、 高脂
饮食的摄入， 控制体重， 减轻腰
椎负荷。

4.注意保暖， 远离寒湿 夏
季的空调、 风扇避免直吹腰部，
寒冷天气及时添衣。 选择硬度适
中的床垫， 侧卧时， 双膝间夹枕
头保持骨盆平衡。

5.及时就医 当疼痛持续加
重， 或伴有下肢无力、 大小便异
常时， 提示严重的神经压迫， 须
立即就医。

平江县第五人民医院
（南江镇中心卫生院） 李喜和

������糖尿病作为一种常见的代谢性疾病，
主要是因为胰岛素分泌不足或细胞对胰岛
素的敏感性降低导致。 对于糖尿病患者来
说， 确保血糖稳定的主要措施就是合理控
制饮食， 但很多患者并不知道如何根据自
身血糖变化调整饮食， 常因不敢吃或吃错
而影响血糖控制效果。 实际上， 只要合理
调整饮食方案， 就能在保证营养的基础
上， 将血糖控制在合理的范围内。 下面从
四个方面介绍如何调整饮食， 从而让糖尿
病患者更好地控制血糖水平。

调整饮食结构
糖尿病患者日常需要通过调整饮食结

构来控制血糖， 以有效稳定血糖水平。 具
体而言， 保证每天的碳水化合物、 蛋白
质、 脂肪三大类营养素配比合理， 碳水化
合物的供能占比控制在 50%~60%， 蛋白
质供能占比控制在 15%~20%， 脂肪供能
占比不超过 30%。 蛋白质优先选择鱼肉、
去皮的禽肉、 豆制品等， 同时需严格限制
饱和脂肪与反式脂肪的摄入。 通过合理的
饮食结构搭配， 不但能够控制体重， 还可
以改善胰岛素敏感性。

定时定量进餐
三餐定时定量， 可以避免血糖出现过

大波动。 所以， 糖尿病患者在饮食控制方
面要保证三餐定时定量， 每餐间隔 4~6 个
小时， 对于容易出现空腹血糖异常或餐后
血糖过高者， 可根据自身情况加餐 2~3
次， 加餐食物建议以低糖水果、 原味坚果
或无糖酸奶为主。 通过规律进餐， 能够确
保降糖药物或胰岛素稳定发挥作用， 并进
一步降低低血糖或突发性高血糖的发生风
险。

控制总热量摄入
糖尿病患者还要严格控制每天的总热

量摄入， 以更好地维持自身体重， 稳定血
糖。 具体根据患者的年龄、 性别、 身高、
体重以及日常活动量来计算。 一般情况
下， 成年患者每公斤标准体重每日所需热
量为 25~30 千卡， 但肥胖者需适当减少每
天摄入的总热量， 逐步减轻体重。 通过合
理控制每日总热量， 可以减少肝脏输出葡
萄糖， 改善外周组织对葡萄糖的利用效
率， 从而使糖尿病患者的血糖得到有效控
制。

优先选择升糖指数低的食物
糖尿病患者的日常饮食应优先选择升

糖指数较低的食物。 升糖指数低的食物消
化吸收速度更慢， 葡萄糖进入血液的峰值
也会更低， 能有效延缓餐后血糖升高， 减
少血糖的大范围波动。 常见的低升糖指数
食物包括燕麦、 糙米等全谷物， 以及大部
分绿叶蔬菜和杂豆类食物。 糖尿病患者日
常应适当增加此类食物的摄入， 减少白
米、 白面制成的精制主食、 甜点， 以有效
控制血糖， 降低糖化血红蛋白水平。

糖尿病患者稳定血糖的核心在于科学
控制饮食， 既不要过度焦虑， 也不要过度
节食， 只要遵循科学的饮食原则， 根据自
身血糖变化及时调整饮食方案， 就可以在
满足营养需求的同时， 将血糖长期控制在
稳定合理的范围内， 从而延缓病情进展，
降低并发症的发生风险。

湖南省洞口县人民医院 龙莉平

������癌症患者在化疗过程中， 常
会感到疲惫乏力， 多数人以为这
是化疗后的正常现象， 忍一忍就
会好。 其实， 这是典型的癌因性
疲乏 （CRF）， 和普通劳累完全不
同。 一味久卧、 硬扛不仅得不到
缓解， 反而会让体力越来越差。

为什么化疗后会持续乏力
1.化疗药物的副作用 化疗

药物在杀伤癌细胞的同时， 会暂
时抑制身体造血功能与新陈代
谢， 身体能量供应不足， 出现酸
软、 疲惫、 精神差的情况。

2.营养不足 + 贫血 化疗导
致食欲下降、 进食减少， 身体缺
乏蛋白和热量修复损伤； 同时骨
髓抑制易引发贫血、 机体缺氧，
加重持续疲惫感。

3.睡眠紊乱 + 心理压力 治
疗带来的焦虑 、 担忧会消耗心

力， 加上夜间失眠、 昼夜颠倒，
看似一直在休息， 身体却无法真
正修复， 乏力感持续加重。

四步改善癌因性疲乏
1.适度运动， 拒绝久卧 长

期卧床会导致血液循环变慢、 肌
肉萎缩、 代谢降低， 陷入越躺越
累的恶性循环， 降低化疗耐受度。
正确做法是， 在身体条件允许的
前提下， 少量多次活动， 如室内
慢走、 简单拉伸、 肢体活动， 每
次 10~15分钟， 每天 2~3次。

2.少食多餐， 精准补营养
化疗后肠胃功能脆弱， 大量进补
油腻食物、 保健品， 不仅无法吸
收， 还会加重腹胀、 积食， 让食
欲更差。 正确做法是， 每日的食
物以清淡易消化为主 ， 多吃鸡
蛋、 牛奶、 鱼肉、 瘦肉、 豆制品
等优质蛋白， 主食以面条、 稀饭

等软烂食物为主 ， 保证新鲜蔬
菜、 水果的摄入量； 忌油腻、 油
炸、 重口味食物， 胃口差的可以
少食多餐。

3.规律作息， 不贪睡 过度睡
眠会打乱生物钟， 反而引起头脑
昏沉、 精神萎靡等不适。 正确做
法是， 白天避免长时间睡觉， 午
后小憩 20~30 分钟即可； 晚上按
时入睡， 稳定生物钟， 逐步恢复
体能。

4.调节心态， 减少内耗 首
先要明确， 化疗后的乏力、 犯困
都是暂时性、 可逆的， 治疗结束
后会慢慢好转， 不要过于焦虑。
日常可多与家人、 朋友交流， 听
听舒缓的音乐 ， 以此转移注意
力， 放松心态。

益阳市中心医院肿瘤内科
主管护师 王燕 通讯员 叶琳

这些不良习惯要避开
腰腿痛反复发作？

�������腰腿痛是临床最常见的症状之一， 腰部酸
胀、 腿部发麻、 走路发沉， 好一阵坏一阵， 反反
复复总不断根， 这是为什么？ 答案往往不是治疗
不彻底， 而是日常生活中的不良习惯导致。


