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关注旅行健康
由于在旅行中地理、气候、社会以及生物因素的变化，使人们的防病能力

有所减弱，因而旅行中的高温、高湿、海拔升高、太阳辐射、昆虫叮咬、食物

中毒、时差效应、文化冲击、传染病等因素给人们带来的健康危害和传染病传

播，轻者影响旅行，重者有性命之虞，甚至导致一个国家或地区的疾病流行。

旅行中容易罹患疾病的原因

 各地的传染病病种不

一，人们对不同传染病

的免疫力也不同；

 人们对旅行目的地的传

染病不熟悉，没有采取

或者没能正确地采取预

防措施；

 旅行者所乘坐的交通工具和居住的环境卫生水准不高，食品卫生没有保

障也可能给旅行者带来感染传染病的危险；

 旅行目的地的卫生设施较差，医疗水平较低，旅行者患病得不到及时的

治疗；

 在旅行中，旅行者的社会环境、自然地理环境、生物环境和微小环境的

改变以及旅行者本身日常生活规律的破坏也可能降低旅行者的抵抗力，

从而为传染病的感染创造了条件。

时差反应

现代化的空中旅行，在较短的时间

内可跨越若干时区，这种改变超越了机

体调节生理节奏的能力，从而引起生理

节奏失调。

其主要症状之一是剧烈疲劳感，如

头脑不清醒、昏昏欲睡、疲乏、工作效
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率降低；其二是食欲不振，因时差原因改变了原来的进餐时间，因而出现胃肠功

能变化、食欲不振、消化不良等症状；三是睡眠障碍，如入睡困难、睡不实、醒

得早；四是打乱原来的排便习惯，出现便秘或腹泻。

为了减少跨越时区对人体生理节奏的影

响，首先要正确认识这种现象，在长距离的飞

行中，应尽量争取睡眠以减少时差效应，要少

吃高脂食物和酒精类饮料。跨越的时区越多，

恢复的时间越长，如果有失眠现象可用一些安

眠药。

晕机、晕船和晕车

晕机、晕船和晕车是旅行中常见的现象，表现为恶心、唾液分泌增加、头痛、

头晕，随之开始呕吐。病人脸色苍白，出冷汗，脉搏加快，血压降低，体温下降，

严重者可昏倒，这些症候群是对运动状态不习惯的反应。个别人可能存在着真正

的疾病，发生的原因是由于交通工具的颠簸、不良气味、情绪紧张等因素，特别

是头部位置及身体在空间移动时各种加速度的变化刺激人体的平衡器官，使其功

能失调而造成的。此外，身体健康状况不佳、患有急慢性疾病、过度疲劳、睡眠

不足、暴饮暴食、空腹等因素都可诱发和促使发病。

在空中旅行期间，人体的生理

功能会受到一些特殊的影响，如飞

行中加速度对前庭器官的影响，容

易导致航空运动病；大气压降低的

机械作用，容易引起胃肠胀气、航

空性中耳炎；高空中缺氧也会引起

不同程度的反应。

 航空旅行的禁忌症

心衰，新近的心肌梗塞或中风，心绞痛或在休息时胸痛，控制欠佳的高血压，

严重贫血，急性精神障碍，癫痫，气胸，严重的急性传染病；应当提醒带起搏器

的旅客采取适当的措施，防止在机上可能产生感应电流的危害；患有风湿病、关

节炎、静脉曲张和腿部肿胀的旅客，在长时间的飞行中易出现不适。
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长途飞行最好在机舱内多走动，因为长时间屈膝坐着，易引起血栓形成。多

走动还有助于减少因长时间坐着而引起的足胀。因为飞机升高时气体膨胀，可引

起胃肠道胀气，所以，飞行过程中不要喝酒、食用产气的饮料和食品，如豆类、

咖喱食品。在飞机下降时，压力变化，可引起耳鼓膜疼痛，特别在感冒时，一般

情况下，捏紧鼻子、大口吞咽，或者用口吹气、打呵欠、都可减轻疼痛。

特殊人群旅行安全

 孕妇的旅行安全

孕妇并非不能旅行，但孕妇旅行存在

某些危险。应劝阻孕妇不到有恶性疟传播

的地区去旅行，如果必须旅行，则一定要

注意免遭蚊子的叮咬，孕期最后一个月直

到产后 7天应禁止进行航空旅行。

 儿童的旅行安全

儿童对时差和气候变化的适应能

力比成人强，但他们的抵抗力较低，

几小时的急性失水，幼儿就可能承受

不了。航空旅行有时可导致婴儿的不

适。机舱气压的变化可使他们感到难

受。为了帮助幼儿克服这一问题，可

给他们一个奶瓶。不足 7天的婴儿和

早产儿，最好不带他们进行航空旅行。

旅行前的小药包如何准备

不论是出国公干、探亲、度假、旅游、留学，还是在国内旅行，都应该准备

一个小药包，带上下列药品：消炎药、外伤敷料、防晕药（晕车、晕机、晕船）、

安眠药、防晒霜、防蚊虫叮咬的药品和驱虫剂。另外，根据您所要去地区的特点，

找有关医生咨询并准备一些有针对性的必要药品，多做一些必要的其它准备。

编辑 无涯
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如何预防高山病
高山病又称高山适应不全症。它是平原

地区的人因进入高原地区而发生的一种综

合病征。在高原旅行、居住，开始会有失眠、

不适感，对心肺功能不全者来说可能很危

险。在高原地带，有引起急性肺水肿、脑水

肿的危险，二者可导致极度昏阙，伴有呼吸

困难、眩晕、头痛和呕吐。

高热、高湿和太阳辐射的危害

高热、高湿或在这种条件下剧烈运动可因失水、失盐引起虚脱和重度中暑，

这种情况需紧急救护。

发生虚脱时，建议饮用矿盐丰富的饮料（水果汁、蔬菜汁、清汤、茶等）。

在没有禁忌症时，在食物和饮料中加一点食盐有助于预防高热虚脱，在适应环境

阶段更是这样。

在不同高度，昼夜气温可有很大差异，

温度反差过大常引起感冒，适时添减衣服可

达到预防的目的。

阳光紫外线照射，对浅色皮肤人种能引

起严重而使人虚弱的日光性皮炎。旅行者逐

渐增加太阳照射时间，戴帽子、太阳镜和使

用防晒产品。

高山病的预防

 有心脏病、肺结核、哮喘、高血压和较肥胖的人不宜登山；

 降低登山速度，分阶段上山，使身体逐渐适应缺氧环境；

 登山时要注意防寒，多吃些高糖饮食也可减少高山反应；

 去高原地区工作学习时间较长的人，在出发前要作健康检查，并加强体

育锻炼，实行阶梯式上升，逐步适应；
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 进入高山数日后，可酌情逐渐增加劳动量，并要注意保暖；

 在高山上要少食多餐，食物应易消化，营养丰富并禁止饮酒；

 睡眠枕头垫高，最好半卧位；

 补充维生素 C，控制上呼吸道感染，发现咳嗽、咯痰、发热要立即治疗；

高山病的治疗主要是吸氧和综合治

疗，当旅行者登山出现高山反应时，要

立即使患者坐位或半卧位，减少活动、

注意保暖。有条件的，应尽快送医疗部

门治疗。

编辑 苗苗

出国旅行预防接种与医疗保险
旅行人员在外旅行有可能遇到一些传染病，预防接种是预防一些重要的传

染病的有效措施。因此旅行者在旅行前应设法找医生咨询自己前往国家或地区

的传染病流行情况以及进行哪些接种可以预防。

出国预防接种分类

 规定的预防接种：

依据国际卫生条例或者一些国

家的规定，对于旅行者前往某些烈性

传染病的疫区或流行区要求进行预

防接种并持有有效的国际预防接种

证书。

这类预防接种有黄热病和霍乱。

黄热病预防按种证书是世界卫生组织统一要求的国际旅行预防接种证书，霍

乱预防接种证书为个别国家要求。
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 推荐性的预防接种

某些国家或地区有某种或某几种传染病流行，为了防止感染这些传染病，一

些卫生当局提出推荐性的预防接种。

这些传染病有甲型传染性肝

炎、乙型肝炎，流行性脑脊髓膜

炎、伤寒、乙型脑炎、白喉、破

伤风、狂犬病、脊髓灰质炎等。

旅行者应在旅行前的一个

月即到旅行卫生保健部门咨询，

以便出行前做好接种。

哪种旅行需要进行黄热病预防接种

如果去非洲或南美洲访问，特别是去黄热病自然疫源地或地方性流行区，应

进行黄热病预防接种。即使仅在黄热病流行区停留一天，也需要进行预防接种。

黄热病预防接种有效时间是从接种后第十天起十年内有效，所以必须在出发

前十天到卫生检疫机关接种黄热病疫苗，这样黄热病国际预防接种证书才能生

效，也有利于旅行者的健康。

前往疟疾地区注意事项

 在出发前找医生咨询经停地和目的地疟疾流行情况及预防措施；

 防止蚊虫叮咬是旅行者保护自己免遭疟疾及其它虫媒病侵害的第一道防线；

 到疟疾流行区工作或旅游需携带一些抗疟药物备用；

 应当了解任何抗疟药都不可能保

护人们完全不感染疟疾，如若怀

疑患有疟疾应及时就医，并告知

旅行史；如若得不到医治时，应

服用自己携带的备用药，我国产

的青篙素衍生物抗疟药对于治疗

有特效，但仍然应该尽早找医生

确诊并进一步治疗。
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旅行医疗保险

旅行医疗保险就是为自己在外出时可能发生的医疗问题投保。因为在国外接

受医疗服务的费用是很高的，而且医院通常要求病人在接受治疗前或在出院前用

当地的货币付清费用。

如果旅行者在出 发之前就已购买

医疗保险，那么，旅行 者在外旅行期间

发生意外事故或疾病 时，就能得到当

地的旅行社及时的救 助，而且费用可

由所投保的保险公司 承担。否则，因

缺钱延误治疗，甚至危 及生命，后果不

堪设想。

编辑 serein

常见旅行传染病
盛夏来临，炎热的天气依旧挡不住背包客的脚步。然而，旅游虽美好，出

行须谨慎！在亲近自然、领略异国风情的同时，你是否关注过旅行相关传染病

呢？由于许多传染病具有季节性、地方性等流行病学特点，所以旅游者在旅行

过程中应特别注意传染病的预防。

以下介绍几种近期发病率较高的地方性流行传染病，对于在忙着查找各种旅

游攻略的你，赶快分出一些时间好好学习一下，做好出行准备，从而做到乘兴而

去、平安而归。

中东呼吸综合征（MERS）

中东呼吸综合征（MERS）是由新型冠状病毒 MERS-CoV（冠状病毒亚科，

乙型冠状病毒属）引发的一种病毒性呼吸道疾病。该病首次于 2012年在沙特阿

拉伯发现，研究发现从埃及、卡塔尔和沙特阿拉伯骆驼分离得到的MERS-CoV 病

毒株与人类患者体内分离出的病毒株相符，因而推断骆驼为MERS病毒的宿主、

有可能是人类患病的传染源。
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病毒在人际间传播最有可能是通过呼吸道分泌物经空气传播，以及人与人密

切接触传播。现已在多个国家出现散发或首发MERS病例，包括约旦、科威特、

阿曼、卡塔尔、沙特阿拉伯、阿拉伯联合酋长国、黎巴嫩、伊朗和也门。

另外，其他大陆也相继发现了从 MERS 流行地区旅游归国的发病者，包括

欧洲（英国、西班牙、法国、德国、意大利和荷兰）、非洲（突尼斯、埃及和阿

尔及利亚）、亚洲（马来西亚、菲律宾、韩国）以及北美洲（美国）。由此提示临

床医生，获取病患全面且详细的旅游史，对于疾病的诊断具有十分重要的意义。

MERS逐渐引起国人关注当追溯至韩国MERS疫情的暴发。2015年 5月，

韩国发现首例MERS确诊病例，该病例是一名 68岁男性，曾经前往过中东地区

旅游，继该病例之后韩国境内MERS疫情全面暴发。截至 2015年 6月 17日，

韩国已发现 MERS 确诊病例 162人、死亡病例 20人。2015 年 5 月，韩国一

例患病男性入境我国，成为我国首例输入性 MERS 病例。

病毒感染者可无症状或轻微症状，但多数

患者会出现严重急性呼吸系统疾病表现，如发

热、咳嗽、气促；重症病例可出现并发症如肺

炎、肾功能衰竭甚至死亡（占 30％-65％）。

现尚无疫苗或特效治疗手段用以防治疾

病，主要依靠支持疗法（如心肺支持）维护身

体重要器官功能，总体治疗方案基于患者的临

床症状体征。
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预防措施包括勤洗手（时间 ≥ 20

秒），不用没洗过的手接触颜面部，咳嗽

/ 打喷嚏时自觉用纸巾遮掩口鼻，尽

量不到人群密集场所，不与患者共用餐

具、洗漱用具，以及注意清洗消毒经常

接触得到的器物表面。

埃博拉病毒病

埃博拉病毒病（旧称埃博拉出血热）是一种严重致命性、人畜共患纤维病毒

感染性疾病，果蝠（狐蝠科）可能是该病毒的自然宿主。

野生动物传播病毒给人类，随后病毒可在人际间传播，主要通过直接接触或

暴露于感染者血液、器官、分泌物或污染物（如针头）进行传染。既往埃博拉疫

情主要暴发于非洲中部和西部偏远村庄、近热带雨林地区；而前不久刚刚逐渐平

息的 2014年埃博拉疫情，则起源于三个国家（几内亚、利比里亚和塞拉利昂）

人口稠密的城镇地区。

目前，报告有埃博拉确诊病例的

国家有：几内亚、利比里亚、塞拉利

昂、尼日利亚、刚果民主共和国、加

蓬、苏丹、科特迪瓦、乌干达、刚果

共和国和南非（输入性病例）。

埃博拉潜伏期通常为感染后 ≤ 1 周，极少数 ≤

2 周；潜伏期期间，感染者可表现有关节炎、腰痛、

发热、寒战、疲劳、头痛、呕吐、腹泻；晚期可出

现出血症状，累及眼、耳、鼻、口和直肠，还可表

现有结膜炎、生殖器红肿、皮肤疼痛加剧以及全身

出血性皮疹。重症病例可发生弥漫性血管内凝血、

休克、昏迷甚至死亡。
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感染患者通常住院接受治疗，多数

人接受强化支持护理治疗（如静脉补液

和滴注药物）用来处理休克或感染症状；

出血者可输注血小板或新鲜血液。

该病的死亡率可达 90%。目前尚无

正式批准的用于防治埃博拉的疫苗和治

疗药物，多种疫苗正在试验研究阶段。

麻疹

麻疹是由单链、有包膜的 RNA病毒（副粘病毒科、麻疹病毒属）感染引起

的一种传染病。人类是麻疹病毒的唯一自然宿主，通过空气飞沫传播感染。麻疹

目前仍是一种常见的高度传染性疾病，在许多地方流行传播，累及欧洲、亚洲、

太平洋和非洲地区。

近年来，发达国家麻疹疫情有卷土重来的趋势，主要归咎于儿童麻疹疫苗接

种覆盖率降低。在美国，多数麻疹病例源于从疾病流行地感染后的归国游客；2014

年 12 月，美国开始暴发麻疹疫情；在世界范围内，据估计每年有 2000万麻疹

病例，导致 164000人死亡。

麻疹初始症状体征发生于病毒感染后 10-12天，表现有高热、鼻炎、结膜炎、

咳嗽和 Koplik斑；病毒暴露后约 14天，全身开始出现泛发性皮疹，首先始于颜

面、上颈部，随后逐渐向下蔓延。

麻疹对儿童而言是一种严重的传染病，

有必要住院接受治疗与护理。约 30% 患者

可进展出现一种或两种合并症，如肺炎（1/20

儿童发病，同时也为麻疹患儿最常见死亡原

因）；麻疹合并症更多见于不足 5 岁的患儿

和 20 岁以上的成年患者，包括耳部感染

（占 10％，可致永久性失聪）、腹泻（占

8%）。平均每 1000名患儿约有 1人可合并

脑炎、1-2人死于脑炎。
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目前尚无治疗麻疹的特效抗病毒药物，采用支持疗法预防出现并发症，包括

补充营养、依据WHO推荐口服补液方案进行足量补液、应用抗生素治疗眼耳部

感染和肺炎。无合并症患者通常预后良好。

防控麻疹全球流行的主要公共卫生干预措施，在于普及儿童常规疫苗接种和

对高发病率、高死亡率国家进行免疫宣教活动。未接种免疫者或免疫不足者是麻

疹发病的高危人群。麻疹疫苗是安全、有效而价廉的，已有长达 50年的使用历

史。

病毒暴露后预防措施：暴露后 72小时内接种疫苗，或暴露后 6天注射血清

免疫球蛋白。这些措施可降低麻疹发病风险或减轻麻疹发病症状。

疟疾

疟疾是经按蚊叮咬感染疟原虫所引起的虫媒传染病，有时还可通过输入带疟

原虫者的血液、器官移植、共用针头以及母婴垂直传播。

据 WHO《2014 年世界

疟疾报告》显示， 2013 年

世界范围共有 1.98亿疟疾

病例、58.4万例死亡，发病

率和死亡率自 2000年以来

分别下降了 30% 和 47%。

疟疾发病遍及 100 多个国

家，集中在撒哈拉以南非

洲、中美洲和南美洲以及加

勒比海、亚洲、东欧和南太

平洋的部分地区；其中，冈

比亚按蚊是非洲地区传播

疟疾的主要虫媒。

疟原虫寄生于人体肝

脏繁殖并感染血液，感染者

可表现为发烧、寒战、头痛、

呕吐、肌肉痛和贫血，通常
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于感染蚊子叮咬后 10-15天发病，部分患者可延迟数月发病。对于近期去过热带

国家（特别是疟疾流行地区）旅游、输血或出现发热和其他流感样症状者，临床

要高度怀疑疟疾感染。

目前，世界多个国家中，疟原虫已出现对多种抗疟药耐药的倾向。使用抗疟

药类型视地域不同而异，治疗方案依据疾病严重程度而定，氯喹是防治疟疾的首

选药，但鉴于世界范围内对该药的耐药性增加，酌情使用其他替代药物。部分重

症感染患者，可能还需要支持护理，如静脉补液和呼吸支持等。

在大多数情况下，疟疾预后良好；然而，重症疟疾（尤其是恶性疟原虫感染）

应视作急症处理，否则可导致癫痫发作、精神障碍、肾功能衰竭、急性呼吸窘迫

综合症、昏迷和死亡。

黄热病

黄热病是由单链 RNA 虫媒病毒（黄热病毒

属）感染、伊蚊叮咬传播给人类。虫媒通过叮咬

受感染灵长类（人类或非人类），随后传染给其他

灵长类动物。

全球 44个国家超过 9亿人口是黄热病的高危人群（非洲 31个国家、拉丁美

洲 13个国家），多数感染者无症状或仅轻微症状（3-6天潜伏期），发病后 3-4天

症状缓解，早期临床表现包括突然发热寒战、剧烈头痛、背痛、肌肉疼痛、恶心

呕吐和疲劳乏力。

经数小时至一天的缓解期后，约 15% 患者病情进展更为严重，表现为高热、

黄疸、出血、休克、多器官衰竭甚至死亡。50% 上述患者会于 10-14天内死亡。

该病目前尚无特效治疗方法，对症支持治疗可缓解黄热病患者脱水、呼吸衰

竭和发热症状，合并细菌感染时还可使用抗生素。

当有意前往疾病流行地区旅游时，应注意采取预防措施，如在有屏障的环境

休息、使用驱蚊剂（含 DEET、羟乙基哌啶羧酸异丁酯、IR3535 或柠檬桉油成

分）、穿戴好防护衣（覆盖全身皮肤）。现有减毒活疫苗预防黄热病十分有效，旅

游者应在出发前 10-14 天接种该疫苗。

编辑 步步非烟
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旅游饮食安全注意事项
在外出旅游途中，我们会接触到很多地

方的美食和特色小吃，面对美食，我们常常

难以抗拒。可是需要对饮食的安全多加留

意，下面简单介绍下旅游饮食安全注意事

项。

旅游前

旅游之前了解当地特色饮食和饮食习惯，做到心中有谱，提前准备。如果能

做好美食攻略，要特别关注点评情况，建议选择好评度较高的正规餐饮。对不了

解和从未吃过的食材，要谨慎“尝试”，防止引发过敏。另外，记得带一些治疗

肠道疾病的药品，以备不时之需。

旅游途中

乘坐飞机时，登机之前不要吃的太饱，差不多七分饱就可以了，不要喝太多

汽水、可乐之类的碳酸型饮料，在飞机进入高空后，气压变低可能会引起胃胀气

甚至是呕吐。也不要空腹，以免导致晕机。有的人怕晕车、晕船而不敢吃东西，

其实空腹时更容易晕。坐火车、轮船或汽车，也要吃了饭再出行，旅途中要按时

吃饭，最好能吃上热菜热饭。早饭尤为重要，吃少量清淡饮食，有条件可以吃点

咸味的零食。

夏季旅游，温度和湿度都比较大，细菌容易滋

生，食物也容易变质，吃东西更要讲究卫生，防止

病从口入。食用生鲜产品时，如海鲜、肉串、水果

等，一定要亲自挑选，保证食用干净、新鲜的食材。

旅途中午餐吃的适量，不要大鱼大肉地猛吃。

吃太饱或者太腻会使人倦怠乏力，影响下午的精

力。午饭后休息片刻，喝一些淡茶水、运动饮品或

矿泉水，适量补充水分和电解质。最好不要饮酒，

尤其是烈酒。
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旅游返回途中

归途在景区购买食品时，必须仔细查看食品的卫生合格证明和有效期。一路

游得顺当，在归途中吃出病的例子并不少见。

结束一天的游览后，可以饱餐一顿晚饭，按自己的爱好和口味吃喝。但不要

暴饮暴食，且饭后不宜马上洗澡。

编辑 midaizi

旅行者腹泻
人们在外出旅行过程中由于种种原因所

发生的腹泻被称之为旅行者腹泻，实际上也

就是指人们在旅程中感染了由细菌、病毒、

肠寄生虫等生物性致病因子引发的所谓感

染性腹泻。

至于旅行者在旅程中是否发病及发生何种腹泻病，常与旅行者本身、特别

是旅行的目的地及旅行季节等因素有关，但一般来说，从发达国家到欠发达国

家的旅行者发病机率较高。

旅行者腹泻对健康的危害

旅行者腹泻的病死率并不高，需要住院治疗的病人也不过 1%，但人们在旅

程中一旦出现腹泻，约有 1/3的却需要因此而卧床休息，甚至不得不改变原定旅

行计划，造成时间及经济上不同程度的损失，特别是有些腹泻病如重症霍乱，如

不能得到及时适当的治疗，还可危及生命。

旅行者腹泻的防治对策

尽管引起旅行者腹泻的病原体多种多样，各病的发病机制与临床表现也不尽

相同，但由于它们之间都具有共同的“粪-口”传播方式及诸多共有的流行特征，

从而决定了各病防治对策的相同或相似性。实践证明，改善旅行环境、完善和加

强疫情监测、加大宣传教育力度及不断提高旅行者的自我防护意识与技能，是防

治旅行者腹泻的关键所在。
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口服补液对旅行者腹泻的有效作用

近几年WHO积极提倡和推广口服补液疗法（ORT），其所推荐的配方，经

大量临床实践证明适用于各种病因引起的腹泻，也适用于各种年龄组患者和程度

不同的脱水。轻、中度脱水一开始即可使用，中度脱水时可与静脉补液相配合。

此配方的内容为：氯化钠 3.5克，碳酸氢钠

2.5克（或枸盐酸钠 2.9克），氯化钾 1.5克，葡

萄糖 20克，普通饮用水 1000毫升。可指导病

人按 1：1.5比例饮用，即每泄出 1升，可补服

1.5升，如无计量条件，可采用能喝多少就喝多

少的办法。

众所周知，腹泻患者死亡原因中 60% ~ 70% 是由于脱水，因此广泛推广口

服补液疗法，不仅简便易行，而且安全有效，可大大降低死亡率。

编辑 梦秋

夜跑益处多 健身新选择
跑步，是最简单的锻炼方式，对于繁忙的上班一族来说，下了班晚上找个

舒适的环境进行跑步锻炼，借此舒展身体，维持健康体重，舒缓工作压力，是

当下一项时尚的健身、交友方式。

夜跑的优势

清晨起来，人体的器官还没完全

苏醒。相对而言，心血管比较脆弱的

人晨跑具有一定的危险性。经过白天

的活动，到晚上人体机能已充分适

应，这时候运动比清晨具有更良好的

生理及精神状态的调节作用。对于有

减肥需求或者失眠的人来讲更是如

此，微微出汗后，冲个热水澡，一觉

睡到天明。
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跑前准备

跑前轻压腿，做做下蹲，可以让心脏和肌肉更快进入运动状态。先快走，小

跑，之后正式开始跑步。跑步时，步幅略大，挺胸、收腹，目视前方，上半身略

向前倾，双臂自然在身体两侧摆动，注意力集中，呼吸自然均匀。跑步时尽量选

择人流车流少，通风、空气好的公园小径、学校操场等地方。

建议晚餐后至少休息一个半小时，约 8点开始跑步。此时地面与空气的温差

基本一致，不会出现逆温现象影响呼吸顺畅，空气质量相对较好。注意跑步时间

不要太晚，引起中枢神经兴奋，夜里难以入睡。

尽量穿颜色鲜艳的棉质服装或专业跑步背心，帮助吸汗，较少视觉障碍和行

人阻力。备吸汗毛巾一条，及时将汗水擦干，以预防汗水凉透致使感冒。

跑步鞋的选择主要关注舒适性、材质、外观、减震功能和透气性能几个方面。

内旋不足的高足弓跑步者适合缓震型跑鞋，低足弓和扁平足人群应选购控制型，

而正常或者中度足弓，脚踝轻微或者中度

内旋的跑步者，则应选择介于缓震型和控

制型之间的稳定型跑鞋。曾经崴脚或者其

他扭伤的人应挑选保护力度大一些的跑

鞋。穿着跑鞋时大脚趾应既不要感觉挤，

后脚跟在抬起的时候鞋子不能晃动或者

滑动。当鞋带系好后，足弓和脚面部位应

该正好紧贴着鞋子，不能松动。

注意呼吸

自己调整呼吸节奏，如 3秒 1呼吸等，这样能保持好体力，减少跑步过程中

出现的腹胀不适。其次，跑步时尽量鼻吸口呼，有利于过滤空气中的不洁物质，

使气管和肺部不受尘埃，病菌的侵害，同时还可以减少冷空气对肺部的刺激。慢

跑时间控制在 30分钟到 45分钟内即可。

此外，跑步半小时前应停止进食喝水，不要戴着耳机，保持必要的警惕性，

注意人身安全。大雾或雨水天气不跑步，以免增加呼吸疾病的风险。

编辑 Sylvia
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亲爱的朋友：

谢谢您翻阅我们的《健康期刊》，

希望本期的内容对您能有一定帮助。

如果您对这本《健康期刊》有什么

意见和建议，请在此留下您的墨宝。

谢谢！

联系电话：028-87394807 邮箱：jkglzx999@163.com

留 言 薄


