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高原冬季防病指南② 健康讲座

巡诊日记

高原地区冬季气候寒冷干燥，环境

较为恶劣。官兵在高寒条件下进行训

练时，体能消耗大、热量丧失快，可能会

增加训练伤的发生概率。陆军军医大

学第二附属医院疼痛与康复医学科教

授刘勇介绍，高原官兵进行冬季训练时

要掌握科学的训练方法，做好疾病预防

工作，避免训练伤发生。

循序渐进，切莫“蛮”干。高原官兵

进行冬季训练时，要结合高原特点调整

训练方法，坚持“循序渐进、先简后繁、

因地制宜、量力而行”的原则。一般来

说，官兵在高原（海拔 2500～4500 米）

的 运 动 强 度 ，要 控 制 在 平 原 地 区 的

50%~60%。比如，一个人在平原可以轻

松慢跑 5 公里，刚上高原后可能只适合

慢跑 2 公里左右，然后根据自己的身体

适应状况适当加大运动强度，逐渐增加

至平原运动强度的 50%~60%，避免过

度疲劳和缺氧。需要注意的是，每人每

天 的 运 动 量 要 与 自 身 身 体 状 况 相 适

应。自我感觉身体状况良好时，可适度

增加运动量；感觉身体不适时，要主动

减少运动量或停止运动。组训者还可

以结合高原特点，调整训练内容，例如

可适当多安排耐力训练。与平原相比，

在高原进行耐力训练更有利于增强心

肺耐力、肌肉耐力及无氧耐力，从而达

到良好的训练效果。

由于高原低压低氧，官兵在训练

时还要注意呼吸方法，以提高氧气的

摄入率。战友们在运动过程中可以尝

试腹式呼吸，让肺部充分扩张，以吸入

更多氧气。呼吸节奏要保持稳定，避

免呼吸急促。比如，吸气和呼气时长

可 以 为 1∶2，也 就 是 说 如 果 吸 气 用 2

秒，呼气就用 4 秒，这样有助于气体交

换，从而减轻身体的缺氧症状。

训练前后还要做好热身和拉伸。

在高寒环境下，肌肉往往处于相对僵硬

的状态。训练前充分热身，可以提高肌

肉和关节的温度，增加肌肉弹性和关节

润滑度，减少训练中受伤的几率。训练

后充分拉伸有助于清除高强度训练后

产生的代谢废物，使受训官兵在接下来

的训练中保持良好的状态。拉伸过程

中要保持呼吸畅通，避免憋气；避免暴

力拉伸，防止造成肌肉损伤。如果拉伸

时出现疼痛或其他不适症状，应立即停

止。此外，战友们还可以学习基本的按

摩技巧，通过自我按摩或两两结对按

摩，缓解训练后肌肉紧张的情况。

防风保暖，预防疾病。高原冬季

寒冷、昼夜温差大，官兵训练时如果不

做好防寒保暖措施，较容易导致训练

伤及感冒、胃肠功能紊乱等疾病。因

此，高原官兵应准备足够的防寒衣物，

并根据高原自然环境、气温变化等合

理 着 装 。 建 议 战 友 们 训 练 时 穿 着 防

风、保暖的衣物，尤其要保护好手部、

耳朵和脸部等容易冻伤的部位，必要

时佩戴配发的防寒面罩；训练出汗后

及时更换衣物，防止身体着凉；适当减

少洗澡次数和缩短洗澡时间。另外，

寒 风 低 温 环 境 会 使 人 体 核 心 温 度 下

降，进而影响胃肠功能，甚至引发胃肠

道痉挛、疼痛及消化不良等情况。建

议高原官兵养成良好的饮食习惯，吃

饭时以 7~8 分饱为宜；避免摄入辛辣、

油腻、寒凉、坚硬的食物，以减轻胃肠

道负担，预防胃肠功能紊乱。

科学饮水，补充能量。高原空气

干燥、皮肤水分较容易流失，加之低氧

环境下呼吸加快，人体肺通气量增大，

呼吸时水分流失增多。因此，高原官

兵训练时对水分的需求明显高于平原

地区。如果训练时水分摄入不足，会

影响身体代谢和体能的恢复。建议战

友们在训练前 1~2 小时饮用 500 毫升

左右的水；训练中可适时补水，每小时

总补水量不超过 800 毫升；训练后根据

失水量适量补充水分。训练过程中除

补充水分外，还应补充电解质和 5%~

7%浓度的糖，以维持体液平衡和能量

供应。此外，在高原地区即使没有明

显的口渴感，身体也可能处于缺水状

态。因此，日常生活中要注意多补水，

一般建议每日补水 2~3 升，遵循少量多

次的原则；平时多食用水分含量较多

的水果和蔬菜，作为补水的辅助来源；

避免饮用酒精饮料，防止增加身体的

水分需求，导致脱水。高原缺氧环境

下，人体需要更多的能量和蛋白质来

维持身体新陈代谢。建议高原官兵适

当摄入高热量、易消化的食物，如能量

棒 、巧 克 力 、香 蕉 等 。 训 练 期 间 遵 循

“高糖、低脂肪、多种维生素、适量蛋白

质”的膳食原则，以帮助身体更好地适

应冬季高原环境。

健康监测，防治训练伤。军医要对

参训人员进行健康监测，防止发生突发

情况。军医在训练前应携带必备的药

品，并准备好康复治疗设施和设备。一

旦训练过程中发现有战友受伤，应第一

时间做出准确诊治，并及时采取有效的

康复措施，避免小伤变大伤、轻伤转重

伤、急性伤病变成慢性伤病。同时，定

期开展“高原常见训练伤防治”“高原冬

季常见疾病预防”等健康知识讲座，常

态化开展训练伤防治与康复技能培训，

帮助官兵了解高原健康常识，提高自我

防护意识和自救互救能力。

此外，保持良好心态，也是预防训

练伤病的关键因素。初上高原的官兵

如果对高原过度恐惧和紧张，会引起

交感神经兴奋、心率加快、外周血管收

缩，从而使机体耗氧量增加，甚至引发

缺氧性疾病。建议初上高原的官兵积

极做好自我调节，加强心理适应性锻

炼，克服恐惧心理，防止训练事故和伤

病发生。

冬季练兵莫“蛮”训
■谭又铭 吴刘佳 本报记者 孙兴维

有的战友在高强度训练后，会出现

肌肉酸痛的情况。除乳酸堆积所致外，

还可能是肌筋膜炎发作。

肌筋膜炎指肌肉和筋膜的无菌性炎

症反应，常发生于颈、肩、腰背等部位，早

期多表现为肌肉的酸、困、胀、麻，严重时

会出现剧烈疼痛症状，导致机体活动受

限。与平时运动后的肌肉酸痛感不同，肌

筋膜炎导致的疼痛大多集中在 1~2 块肌

肉范围内，用手按压时有明显的紧张感。

训练后不注意放松肌肉、长期处于

不良姿势或受伤后不注意防寒保暖，容

易导致局部肌肉劳损，使肌筋膜变厚、变

僵硬甚至粘在一起，进而引发肌筋膜炎。

若发生肌筋膜炎后未得到及时有效

的治疗和休息，会逐渐发展为慢性肌筋

膜炎，可能导致肌肉无力甚至萎缩，影响

正常生活。

早期肌筋膜炎一般可通过以下方式

缓解：用手指或按摩球在疼痛部位轻轻

按压、滚动；热敷疼痛部位，每次 20~30

分钟，每天 3~4 次，也可用热水浸泡患处

15~20分钟，促进血液循环；使用布洛芬等

消炎镇痛药缓解疼痛症状。若经过上述

处理后，病痛无法缓解，应及时就医治疗。

保持良好的肌筋膜状态，是正常运

动的基础。建议战友们在日常生活中注

意以下几点，预防肌筋膜炎发生。

保持正确姿势。长时间保持同一姿

势，可能导致局部肌肉、筋膜受力不均，

进而产生炎症。建议长期伏案人群每

40~50 分钟起身活动，放松腰部、颈部等

关节部位，防止肌筋膜过度紧张。

注意防寒保暖。肌筋膜及其保护的

肌肉受凉时会产生强烈收缩，进而引发

损伤。建议战友们根据天气变化增减衣

物，运动出汗后及时更换衣物，防止汗水

浸湿衣物后出现局部受凉的情况。

训练前后注意拉伸。肌筋膜炎大多

是肌肉与关节连接处的筋膜紧张、不协

调引起的。训练前适度拉伸可以让肌筋

膜处于均衡的受力状态，避免突然受力

引起损伤。高强度运动后肌筋膜处于紧

张状态。战友们在训练后可采用牵拉、

按压等方法进行放松，不仅可以让紧绷

的肌筋膜松弛下来，还能增强肌肉与筋

膜的贴合度。

加强核心肌群锻炼。核心肌群力量

薄弱，会导致周边肌肉受力不均、过度牵

拉，长时间如此就可能导致肌筋膜炎。

建议战友们加强腹部、胸大肌等核心肌

群的锻炼，稳固脊柱平衡，让核心肌群的

肌筋膜维持适度张力，避免过度疲劳。

肌筋膜炎可防可控。除做好上述几

点外，战友们还要保持健康体重，积极应对

生活和工作中的压力，注意休息，让肌肉和

筋膜得到有效放松，避免长期紧张劳累。

肌肉疼痛可能是肌筋膜炎
■李雪薇 崔 剑

最近，我在门诊接诊时发现，不少

战友出现口干舌燥、咽喉肿痛、皮肤痤

疮等“上火”症状。“上火”是一个常见的

中医学概念，通常被理解为“内热”或

“火旺”，反映了机体阴阳失衡、气血不

和的状态，常与肝、心、脾等脏腑的功能

失调密切相关，主要表现为情绪急躁、

口干舌燥、咽喉肿痛、面部长痘等一系

列不适症状，不仅影响日常生活质量，

还可能引发其他健康问题。

寒冷气候与干燥环境，是导致“上

火”的主要外因。寒冷气候容易使机体

阴阳失衡、防御能力下降。冬季我国北

方地区气候干燥，加上室内普遍使用暖

气，易使人体津液不足，进而导致机体

内热蓄积。此外，冬季人们喜欢进食牛

羊肉来御寒，如果过多食用温热之品，

易使体内积热，且不易散发，从而引发

“上火”。

如何针对“上火”症状进行预防和

调理？建议大家做好以下几点。

防“火”第一步——饮食调节。多

吃蔬菜水果。新鲜的水果和蔬菜具有

很好的润燥作用，有助于保持机体津液

平衡。但水果属生冷之品，食用时应适

量，若过多食用会伤及脾胃。避免过多

摄入辛辣、油腻食物。辣椒、生姜等辛

辣的食物，容易使体内热量增加；油炸

食物则会加重肠胃负担，导致消化不

良，进而引发“上火”。增加水分摄入。

冬季容易出现口干舌燥的情况，主要是

身体缺水所致。保证充足的水分摄入，

是防“内火”的基本方法。当出现口腔

溃疡、口干舌燥等症状时，还可饮用一

些清热解毒的茶饮，如菊花茶、绿茶、金

银花茶。

防“火”第二步——规律作息。作息

不规律、睡眠时间不足、过度疲劳等，也

是导致“上火”的重要原因。若长期熬

夜，会导致机体免疫力下降，“上火”也更

容易发生。建议大家尽量规律作息，保

证充足的睡眠时间，以增强免疫系统功

能。此外，压力过大、情绪不稳定，也会

使“火”积在身体内，散发不出来。建议

大家及时疏解压力，保持身心健康。

防“火”第三步——中医疗法。拍

打疗法、针灸疗法、按摩疗法等中医疗

法，可以调节人体气血运行，促进体内

毒素排出。出现“上火”症状时，可运用

以 下 简 单 易 行 的 中 医 疗 法 缓 解 。 拍

肺。双手自两侧肺尖位置开始，沿胸廓

向下轻轻拍打 10 次。灸足三里穴。用

艾条灸足三里穴（双侧），建议每次 10

分 钟 ，每 日 2 次 。 按 揉 风 池 穴 、血 海

穴。用拇指按揉风池穴、血海穴，每个

穴位按揉 10 分钟，每日 2 次。

中医教你防“上火”
■崔艺馨

大雪节气过后，雨雪天气增多，气

温显著下降，不少战友会使用取暖设备

取暖。如果取暖设备使用不当，可能会

增加烫伤的发生风险。

普通烧烫伤一般是接触高温气体、

明火、开水等造成的创伤，容易让人察

觉和躲避。低温烫伤指皮肤长时间接

触低温热源（通常是 44℃~50℃）造成

的烫伤。与开水、明火引起的烧烫伤不

同，低温烫伤由于温度不高、带来的疼

痛感较轻，不容易被察觉。当出现明显

症状时，损伤可能已经达到真皮深层，

甚至导致皮下组织坏死。

低温烫伤一般有两个条件，一是低

温热源，二是接触时间长。暖水袋、暖

贴、电热毯等取暖设备，大多是通过持

续发热让人体感觉到温暖。战友们使

用这些取暖设备时，如果持续时间过

长，就容易发生低温烫伤。因此，战友

们使用取暖设备时，要掌握科学的使用

方法。

防热水袋烫伤。热水袋内不要灌

入沸水，一般以 50℃~60℃为宜；不要

灌得太满，灌装 70%左右的热水即可；

装 水 后 应 拧 紧 盖 口 ，并 检 查 有 无 泄

露 ，防 止 热 水 流 出 烫 伤 ；使 用 热 水 袋

时，可用毛巾包裹，避免直接接触、长

时间接触。

防电暖器烫伤。使用电暖器时，应

以身体感觉到温暖为宜，一般建议电暖

器距离身体 1 米左右。同时，要经常变

换电暖器的位置，避免长时间照射单一

部位。如果感觉皮肤发热发烫，说明电

暖器温度过高或距离过近，存在被烫伤

的风险。

防暖贴烫伤。有的战友到寒冷的

室外时，会在身上贴几个暖贴取暖。建

议战友们使用暖贴时选择安全有保障

的产品，并按照说明书操作；不要直接

贴在皮肤上，应贴在衣物上；避免身体

同一位置长时间使用，防止局部温度过

高；不要在睡觉时使用。

如果发生低温烫伤，应立即离开热

源，并根据损伤程度进行正确处理。

低温烫伤可分为轻度烫伤、中度烫

伤和重度烫伤。轻度烫伤主要表现为

轻微红肿、发痒和疼痛，仅损伤皮肤表

层。轻度烫伤的处理相对简单。发生

烫伤后应及时用冷水冲洗或冰袋冷敷

烫伤处（一般建议 15~30 分钟），随后在

患处涂抹烫伤药膏或抗炎药膏。

中度烫伤可达皮肤深层，除皮肤红

肿和疼痛症状外，还会出现水疱。如果

水疱较小，可让其自行吸收。如果水疱

较大，应及时就医，让医生使用专业器

材将水疱中的疱液抽出。烫伤后要尽

量避免水疱破裂，防止引发感染。

重度烫伤伤及皮肤全层、皮下、肌

肉、骨骼，主要表现为创面苍白、焦黄，

甚至焦黑。发生重度烫伤后，应第一时

间用冷水冲洗，并及时送医治疗，不要

自行处理伤情。

取
暖
当
心
低
温
烫
伤

■
刘
永
瑜

健康小贴士
2024 年 11 月 28 日，中国科技期刊

卓越行动计划二期项目名单公布。由

军事科学院主管、军事科学出版社主办

的《军事医学研究（英文）》和《解放军医

学杂志》，分别入选卓越行动计划的“英

文领军期刊”和“中文领军期刊”。

该项目由中国科协、教育部、科技

部、财政部、国家新闻出版署、中国科

学院、中国工程院共同组织实施，共设

置了英文单刊、中文单刊、高起点新刊

等 5 个 子 项 目 。 其 中 ，英 文 领 军 期 刊

入选数量为 50 项，中文领军期刊入选

数 量 为 100 项 。《军 事 医 学 研 究（英

文）》是全军唯一入选英文单刊且进入

领军行列的期刊，《解放军医学杂志》

是全军入选中文领军期刊的两种刊物

之一。

据 悉 ，2024 年 是《解 放 军 医 学 杂

志》创刊 60 周年，也是《军事医学研究

（英文）》创刊 10 周年。《军事医学研究

（英文）》重点展示国内外军事医学相

关学科领域研究新成就，交流军民通

用医学高新技术和双向转化成果。《解

放军医学杂志》重点传播基础和临床

医学科研新成就，交流军事及特种医

学学术新进展。两个杂志作为国家和

军队知名的综合性医学期刊，是我军

卫生工作不断探索实践的结晶，对推

动我军军事医学发展、促进部队战斗

力和保障力生成起着重要作用。

军队医学杂志入选“领军期刊”
■范晨芳

医学资讯

茅文宽绘

扫描二维码，观看训练

伤防治科普视频。

近日，武警甘肃总队

医疗服务分队深入基层部

队开展巡诊服务，为官兵

送医送药，并进行健康常

识宣讲带教。图为军医为

官兵传授固定包扎技术。

侯崇慧摄


