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! ! ! !千里之行，始于足下。每天，我
们的双脚承载着超负荷的辛劳，但
又有多少人留意过足部健康的问
题？中华医学会运动医疗分会候任
主委、复旦大学运动医学中心主
任、华山医院陈世益教授提出，足
部健康不可忽视。很多足部问题的
产生根源是青少年时期的不良健
康习惯，到成年后病症才逐步显
现。常见的问题有扁平足、高弓足、
后足外翻、足底筋膜炎、足跟痛等。

在华山医院运动医学科门诊，
有 !"# 的就诊者出现过各种各样
的足痛和足部问题，其中部分为青
少年。陈世益教授表示，青少年时
期的不良坐姿、睡姿、用足习惯，是
造成足部问题的主要原因。很多青
少年有俯睡的习惯，久而久之便会
使足部开始变形；还有很多孩子喜

欢 $形坐姿，非常容易造成足部
的畸形。

而家长却不知晓这些习惯会
带来怎样不好的影响，缺乏指正和
引导，致使日后足部问题的逐步显
现。足部保护其实更着重的是青少
年时期的预防，以及护足意识的良
好培养。家长要为孩子选择符合自
身足部状态的健康鞋，香港中文大
学矫形外科及创伤学系运动医学
研究报告：有后足外翻的儿童，在
穿着 %&'()*+ 江博士健康鞋跑步
时，有 ,-.可回复正常。儿童穿薄
底的鞋有利于脚部充分接触地面，
令足弓和脚部肌肉长得更好。穿厚
底鞋或者有气垫的运动鞋，会令儿
童足部发育不良。

现在体育成绩和升学挂钩，很
多孩子积极参与体锻活动，陈世益
教授提醒，运动是有利于足部健康
发展的，在运动过程中，很多足部
问题慢慢都能得到纠正。不可否
认，体育运动会带来一些创伤，发

生创伤的主要原因是运动者本身
缺乏防护知识和技能。如果提前做
好热身运动，很大程度上能够减少
创伤的产生。比如最常见的脚踝关
节扭伤，很多人是因为在没有休养
好的情况下又进行运动，导致反复
扭伤。假使预防到位的话，这些损
伤都是可以避免的。

陈世益教授介绍，运动过程中
一旦发生脚抽筋，牵伸肌肉是主要

的处理方法。扭伤的急性处理原则
是：休息、冰敷、加压、抬高患足。慢
性期处理则是热敷、按摩、佩戴护
具、康复锻炼。如果初步判断为骨
折时，一定要先止血，再固定，注意
抬高患足，立即送医院急诊。

陈世益教授鼓励家长和学校
积极地开展体育运动，并建议将足
部健康教育在小学课堂推广普及，
实现常态化。柏豫 本版图片 #$

! ! ! !“好动”与“多动”，一字之差，
却让许多年轻家长深陷迷惘。家长
们一方面忙于管教孩子整天神疲
乏力苦于束手无策，另一方面思忖
着孩子年幼贪玩不懂事，任其生长
不愿求助求医。再加上“一查就会
查出毛病来”的逃避心理，使孩子
错过了矫治良机，耽误了健康成长
和心智发育。对此，上海儿童医学
中心发育行为儿科主任医师金星
明教授指出，儿童多动症，医学上
称为注意缺陷多动障碍，是人体生
长时期的一种神经发育障碍。与炎
症感染不同，它没有生物学量化指

标供参照判断，主要依靠家长和老
师的反映以及孩子心理行为量表
来展开评估并予确诊。

很多多动症儿童比正常孩子
活跃过度，家长不会想到与疾病联
系起来，因此不到迫不得已很难接
受心理行为矫治和规范用药。当发
生亲子关系日趋紧张，在校行为冲
动被同学边缘化，病情发展到严重
程度时，往往会出现一些共病，如
抽动等，此时干预治疗就比较棘
手。因此，金星明教授总结儿童多
动症为“貌似正常，给人假象，迷惑
家长，拒绝治疗，病情加重”。

“孩子上课注意力分散，不能
安静听课，学习成绩跟不上，有什
么办法治疗吗？”这是多动症患儿
家长最常见的主诉。金星明教授指
出，这些家长往往在百般无奈之下
才想到用药，但又畏惧所谓药物的
副作用。家长要知道，作为慢性神
经发育障碍，儿童多动症需要像高
血压、糖尿病、哮喘、癫痫那样的长
期管理与治疗，也就是说用药、随
访、管理，三者结合缺一不可。所以
儿童多动症是漫长的综合治疗，是
患儿及其整个家庭的共同治疗，不
存在阶段性的疗程。医患的努力目

标是让不良症状消失，实现与年龄
相符的认知功能，扭转“高智商低
成就”的现状。这一目标在规范治
疗下是完全可以达到的。

一般情况下，对学龄前期的患
儿通常采用行为矫正，对学龄期患
儿大多开展以药物为主的治疗方
案，有效缓解症状。虽然约 !"#的患
儿进入青春期后，多动症会逐渐好
转和痊愈，但是仍然有约 /"#的患
者会延续到成年期。但据国外纵向
追踪研究发现，因为认知能力达到
了成熟期，成人患者如果能控制自
己的言行，能适应外界环境的要
求，日常生活不受影响，则无需服
药治疗。当然成人患者的病情影响
其生活、工作或家庭关系时，仍需
药物治疗。

金星明教授强调，儿童多动症
属于严重程度较轻的神经功能障
碍，医治的关键期是学龄期，学校
老师的参与及评估和家庭一样举
足轻重。救治儿童多动症是成功推
进医教结合的典型范例。据悉，中
国初级卫生保健基金会联合相关
机构开展“阳光成长计划公益项
目”，在本市多个区的学校筛查多
动症患儿，动员社会、医务、教育、
家庭资源，帮助孩子及时接受正确
治疗，促进儿童健康成长。

本报记者 潘嘉毅

克服学习困难 多动患儿能治好

! ! ! !人体鼻咽位置隐蔽，
即便是早期的鼻咽癌患
者，也有很大一部分无法
进行手术，或者即便手术
也无法将病灶彻底切除。
鼻咽是一个内径仅 /01!

#'201左右形似火柴盒的
长方体腔道，紧贴着颈椎、
颅底，两侧壁有大动脉、静
脉和淋巴组织并且有多组
颅神经及重要动静脉经其
出入颅腔，可以说是一个
重要的“交通枢纽”。在这
样一个弹丸之地，施行肿
瘤根治性手术十分困难。
寻找合适、高效、低创的治
疗方法，是头颈部肿瘤治
疗领域亟需解决的问题。
病发于鼻腔、鼻窦和

鼻咽的大部分肿瘤，属于
对于放射治疗敏感度较高
的鳞癌，即放射治疗的疗
效显著。比如，鼻咽癌单纯
放射治疗总的 2年生存率
已达 ,3.左右，即便是局
部晚期患者经积极治疗，
仍有约 43.以上的患者可以获得 2

年以上的生存期。因此，放射治疗被
认为是鼻咽癌的唯一根治性治疗手
段。此外，对鼻腔鼻窦肿瘤的放射治
疗，通常对患者的外表没有明显的
伤害。
近些年来，随着质子重离子技

术的出现和兴起，针对鼻咽癌的治
疗又有一种高效、无创的治疗手段。
借助重离子射线独特的放射生物和
物理学特性，医生可以根据病灶所
处的位置和大小，精确地划定照射
范围和剂量分布，对病灶区域进行
精准、有效地照射。
对于预期生存期较长的初诊鼻

咽癌患者来说，运用重离子射线照
射，可以降低治疗后发生听力损伤、
口干、神经功能损伤等后遗症的风
险，提高了治疗后患者的生活质量。

针对复发鼻咽癌的再程放疗，
重离子射线照射精准、高效的特点
再次得到验证。复发鼻咽癌的再程
光子放疗因病灶毗邻多种重要器官
及其剂量耐受的问题，是鼻咽癌治
疗中的难点。而运用重离子射线治疗
复发鼻咽癌，则可以对照射剂量和照
射区域进行精准的控制和计算，明
显降低鼻咽坏死或大出血的概率。

孔琳（上海市质子重离子医院
放射治疗科主任医师）

! ! ! !众所周知，人老了都会得老花
眼。不过有人说，年轻时近视，到老
了就不会老花了。这是真的吗？

人眼为了看清不同距离的物
体，需要不停地调节焦距，而眼睛调
节焦距是通过调节眼球内晶状体的
凸度来完成的。年轻时，晶状体有着

良好的弹性，可以看清不同距离的
物体。随着年龄增长，晶状体密度增
加，弹性逐渐下降，调节的范围越变
越小，因此就不能看清近处的物体。
眼睛自身的调焦能力下降是正常的
衰老退化现象，老花眼会随之出现，
每个人都无法避免。

近视者照样会老花，只是镜片
度数不同而已。没有近视的老人得
了老花眼，看远不用戴眼镜，看近才
需要。而原有近视眼的人得了老花
眼，看远仍要用近视眼镜，看近时就
不一定了，因为近视眼和老花眼能
够抵消“看近”的这一部分。而患上

老花眼是板上钉钉的事实。
不少老人眼花了不到医院检

查，而是直接配眼镜甚至购买现成
眼镜，这样做危害很大。长时间配
戴不合适的眼镜会造成眼部不适，
还会头晕脑涨、睡不好觉。与此同
时，一些眼科疾病也会在“适应老

花镜”的过程中延误诊治。老年人
配眼镜必须先经过眼科医生检查，
排除老年性眼病，之后准确验光，
结合验光结果验配合适度数的老
花眼镜。

建议老花眼中老年人群每 #52

年到医院复查，若发现视力下降及
眼部不适，应及时就诊。

刘慧俊 吴强（主任医师）（上海
交通大学附属第六人民医院眼科）

足部问题始于青少年时期不良习惯

年轻时近视会“抵消”老花吗？

运动处方

身边提示

专家点拨大多数确诊为多动症
（注意缺陷多动障碍）的学
龄期患儿，只要及时接受
规范正确的治疗，会随着
大脑发育的完善，大约有
三分之一在青春期病情逐
渐好转乃至消失，而医疗
的目标是最大可能地帮助
患儿正常功能的形成与发
挥，克服学习困难和心理
障碍等诸多严重问题，促
进青少年儿童在学龄期的
健康成长。


