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走路莫名“硌脚”，
或是足踝失衡的预警

⊙天全县中医医院（雅安市骨科医院）   张卓维

很多人走路时突然出现说不清的
“硌脚”感，第一反应都是脱鞋翻找小
石子、检查鞋底有没有变形，或是抱怨
路面不平整。但如果这种不适反复频繁
出现，就绝非外在因素导致，而是支撑
全身重量的足踝正在向你发出预警。

足踝失衡是莫名“硌脚”的根源
足踝是人体负重的核心支撑结构，

也直接决定了步态的协调度。单只足踝
就包含26块骨头、33个关节，搭配无数
韧带和肌肉协同工作，只要其中任意一
处结构出现异常，足部整体受力就会失
去平衡，立刻会产生明显的硌痛感。比
如足弓高度异常会让脚掌局部承受超额
压力，踝关节不稳会让步幅出现无意识
偏差。千万别忽略这种细微不适，放任
不管不仅会干扰正常行走姿态，还会给

足部带来不可逆的慢性损伤。

四类常见足踝问题“催生”硌脚感
绝大多数反复出现的无诱因硌脚，

都对应着这四类常见的足踝慢性问题。
足弓异常‌：足弓是脚掌自带的“天

然吸震器”，太高或太低都会打破受力
平衡。高弓足人群脚掌弯曲度过大，压
力集中在前脚掌和脚跟，走硬质路面时
这两个部位的硌痛感会格外明显；扁平
足人群足弓塌陷，整个脚掌完全贴地，
长时间行走后足部肌肉会弥漫性酸痛肿
胀，还常伴随脚踝牵扯痛。

踝关节不稳‌：大多是既往踝关节扭
伤没有完全康复遗留的后遗症。踝关节
稳定性下降后，行走时脚踝会不自觉偏
向一侧，鞋帮反复和内外踝摩擦挤压，
就会持续产生硌脚感。放任不管会进入

“崴脚—更不稳定—再次崴脚”的恶性
循环，反复出现习惯性崴脚。

足底筋膜劳损‌：长期穿硬底鞋、久
站、剧烈奔跑，都会让足底筋膜反复受
牵拉，诱发无菌性炎症。炎症发作时，
足跟附近或前脚掌会有明显压痛点，脚
一沾地就像踩着小石子，晨起下地、久
坐后起身的第一步，这种硌脚刺痛感会
达到峰值。

足部骨骼关节病变‌：前脚掌籽骨炎
大多是长期穿高跟鞋、负重过度诱发，会
直接导致前脚掌位置出现固定的硌痛感；
老年人群高发的足部退行性骨关节炎，是
足踝关节软骨磨损后周边长出骨质增生，
行走时增生部位和鞋、周边软组织反复摩
擦，也会持续产生硌脚不适。

科学分层干预，稳定足踝
针对足踝失衡，做好针对性的干预

措施就能阻止病情恶化，重新找回轻松
行走的状态。日常选鞋优先挑带有足弓
支撑、鞋头宽松、鞋底有适度弹力的款
式，避开完全平底的硬底鞋、鞋型过紧
的鞋，从源头减轻足踝额外负荷；避免
长时间站立、行走，给足踝休息和恢复

的时间，同时注意走路时放慢速度，
保持身体直立，避免踮脚或用力跺脚，
减少对足踝的冲击；每天用热水泡脚
10～15分钟，水温40℃左右，泡脚后
用手掌轻轻按摩足底筋膜和脚踝周围肌
肉，或用筋膜球、网球放在足底来回滚
动，每次10分钟，放松紧张的筋膜和肌
肉，改善局部血液循环，缓解硌脚带来
的酸胀；每天花10～15分钟做简单的足
踝功能训练，比如踮脚尖提踵强化小腿
和足底肌肉、用脚趾抓毛巾锻炼足底肌
群、踝关节绕环改善关节灵活性，长期
坚持就能稳步提升足踝稳定性；如果足
踝不稳、频繁崴脚，可短期使用足踝支
撑护具，选择贴合度好、有支撑性但不
限制关节活动的护具，帮助维持关节稳
定，减少力线偏移，快速缓解走路时的
硌脚感。

如果硌脚感已经伴随持续疼痛、肿
胀，休息后也没有明显好转，要及时到
医院做足部X线、超声检查明确病灶，遵
医嘱开展规范康复治疗，避免小问题拖
成慢性足病，让每一步行走都能轻松无
负担。

一文了解
让人痛不欲生的三叉神经痛

⊙岳池县人民医院   苑文成

轻咬一口苹果、微风轻轻拂过脸
颊，甚至微微一笑，这些平常的小举动
对于一些人而言可能引起刀割般、电击
般的疼痛。这并非电影中的夸张情节，
而是三叉神经痛患者每天都可能经历的
事情。下面笔者就为大家揭开三叉神经
痛的神秘面纱。

1.什么是三叉神经痛？
三叉神经痛又名 “痛性抽搐”，

是常见的脑神经疾病。患者会感觉脸部
三叉神经分布区域一阵一阵地痛，而且
痛得极为厉害，如同被撕裂、被针扎、
被刀割、被火烧，但大多时候为单侧疼
痛，两边都痛的情况较为少见。病情发
作时，患者还可能出现流口水、流眼
泪、流鼻涕、面部抽搐等症状。

2.三叉神经痛到底是如何发生的？
依据病因，三叉神经痛通常可分为

原发性、继发性两种。
（1）原发性三叉神经痛。当前原发

性三叉神经痛病因尚未彻底明晰，多数
医师认为其发生是多因素综合作用引起
血管搏动性压迫诱发，常见于中老年群
体中，是临床最为常见的类型。

（2）继发性三叉神经痛。继发性
三叉神经痛通常是其他疾病的“附带症
状”，如小脑脑桥角处及邻近区域长了
肿瘤、有外伤或炎症以及三叉神经分支
处病变引起，与原发性不同，此类型常
见于40岁以下群体。

3.哪些因素会诱发三叉神经痛？
不健康的饮食方法，如长期吃素、

过度节食等，不健康饮食会造成机体抗
病能力减弱，可能引起脱髓鞘，从而诱
发三叉神经痛。

冷刺激、气候变化会刺激面部敏感

区域，进而引起疼痛。
一些患者随年龄增长，颅骨缺钙造

成颅底内陷，压迫三叉神经后根，也会
诱发三叉神经痛。

4.如何区分牙痛与三叉神经痛？
（1）看疼法。牙痛是持续的胀痛或

钝痛；三叉神经痛多突然发生，疼痛剧
烈，如同刀割、电击等；

（2）看位置。牙痛通常可以定位到
具体的位置，如某颗牙等；三叉神经痛
辐射范围较广，不局限于单颗牙齿；

（3）看诱因。牙痛遭受冷热刺
激、咀嚼时痛感会加重，无固定的“触
发点”；三叉神经痛存在明显“扳机
点”，触碰特定位置即会发作；

（4）看疗效。通过牙科针对性治疗
牙痛可得到有效缓解；三叉神经痛看牙
科完全无效。

5.如何治疗三叉神经痛？
对付原发性三叉神经痛，首选药

物疗法，药物治疗效果欠佳或无法耐受
者，使用外科疗法进行治疗。

（1）药物治疗。常用药物包含苯妥
英钠、卡马西平、加巴喷丁等，但需要
注意的是，药物治疗一开始疗效确切，

但随着用药时间的延长，药物治疗可能
逐渐“不管用”，无法有效控制症状。

（2）外科治疗。主要包括微血管减
压术与经皮三叉神经球囊压迫术，其中
微血管减压术主要指采用微创开颅的形
式，在手术显微镜视域下移开压迫三叉
神经的血管，从而缓解患者临床症状，
当前此术式是临床治疗三叉神经痛的首
选外科疗法。

6.患者在日常生活有何注意事项？
（1）劳逸结合。别熬夜，别过度劳

累，注意休息。适度参与体育运动，锻
炼身体，改善体质。在日常生活中尽量
保持愉悦、轻松的心情，别让紧张、焦
虑等负面情绪找上门。

（2）避免冷、热刺激。做好面部
保暖工作，出门时可佩戴口罩、围巾
等，尽量避免冷风直吹脸部，特别是空
调风，以免刺激神经，引起疼痛症状；
洗脸、刷牙时动作轻一点，放水后别急
着伸手，调节好水温，水别太凉也别太
热，以免冷、热刺激引发疼痛。

（3）戒酒。尽量别饮酒，酒精可能
造成血压升高，也可能引起较大的情绪
起伏，易引发疼痛。

肿瘤的诱因与治疗方式都有哪些

⊙ 平昌县人民医院   陈   奎  

肿瘤是指在各种致瘤因素作用下，
局部组织细胞的异常增生所形成的新生
物。知晓主要病因，了解目前都有哪些
治疗方法。

引发肿瘤的5个主要因素
1.遗传因素。部分肿瘤具有明显的家

族聚集性，如乳腺癌、结直肠癌等。这
可能与家族中携带的易感基因有关，使
得个体在某些环境因素的触发下更易发
生肿瘤。

2.环境因素。长期接触某些化学物
质，如苯、石棉、砷等，或物理因素如
电离辐射、紫外线等，均可增加患肿瘤
的风险。这些外部因素可能导致基因突
变，从而诱发细胞异常增殖。

3.生活习惯。不良的生活习惯，如
吸烟、酗酒、缺乏运动、不健康的饮食
等，都是肿瘤的潜在诱因。例如长期吸
烟与肺癌的发生密切相关，而过量饮酒
则与肝癌等肿瘤风险增加有关。

4.药物因素。某些药物的长期使用

也可能诱发肿瘤，例如免疫抑制剂如环孢
素、他克莫司等，在抑制免疫系统的同
时，也可能增加淋巴瘤等肿瘤的风险。此
外，长期大量使用抗生素可能破坏肠道菌
群平衡，进而影响机体的免疫功能，间接
增加肿瘤发生的风险。还有某些激素类药
物，如雌激素、雄激素等，在使用不当的
情况下也可能诱发相关肿瘤。

5.感染因素。某些病毒、细菌或寄生
虫的感染与特定类型的肿瘤发生有关。
例如，人乳头瘤病毒与宫颈癌的关系，
幽门螺杆菌与胃癌的关系，以及血吸虫
感染与膀胱癌的关系等。

6种治疗肿瘤的一线方法
1.手术。手术是治疗肿瘤的主要方法

之一，特别是对于早期发现的肿瘤，手术
切除是最有效的治疗方法。手术的目的是
将肿瘤完整地切除，以消除病因和防止复
发。随着科技的不断进步，手术治疗的方
法也在不断地发展和完善。目前，常见的
手术治疗方法包括开腹手术、腹腔镜手

术、胸腔镜手术、介入治疗等。这些方法
各有优缺点，医生会根据患者的具体情况
选择最适合的治疗方法。

2.放疗。放疗是治疗肿瘤的方法，通
过高能射线照射肿瘤组织破坏其DNA结
构。可单独使用，也可与其他治疗方法
联合。优点是可直接作用于肿瘤组织，
杀灭癌细胞；可在手术前后应用，减小
肿瘤或消除残留癌细胞。缺点是对正常
组织有损伤，导致不良反应；需长时间
治疗，多次治疗才能达到预期效果；不
能完全消灭所有癌细胞，需综合治疗。

3.化疗。化疗是一种广泛应用于肿
瘤治疗的治疗方法，其主要目的是通过
药物干扰肿瘤细胞的生长和分裂过程，
从而达到抑制肿瘤生长和减轻症状的效
果。化疗的药物可以选择单药或多药
联合应用，根据患者的具体情况制订个
性化的治疗方案。在进行化疗时，医生
会根据患者的具体情况选择合适的药物
和剂量。一般来说，化疗药物可以分为
多种类型，如烷化剂、抗代谢药、抗生
素、激素类药物等。这些药物可以通过
不同的作用机制干扰肿瘤细胞的生长和
分裂过程，从而达到抑制肿瘤的目的。
为了提高治疗效果，医生可能会选择单
药或多药联合应用，以增加药物对肿瘤
细胞的覆盖范围和作用强度。

4.靶向治疗。靶向治疗是一种新型
的肿瘤治疗方法，靶向治疗的药物作用
机制主要依靠对肿瘤细胞表面或内部的
特定分子进行识别和定位，然后通过抑
制或刺激相关信号通路来达到治疗效
果。这种治疗方法具有高度的选择性和
针对性，能够有效地杀灭肿瘤细胞而不
对正常细胞造成太大的影响。此外，由
于靶向治疗药物的作用机制独特，因此
其副作用相对较小，患者的生活质量得
到了保障。

5.免疫治疗。免疫治疗是利用患者
自身的免疫系统来对抗肿瘤细胞。在这
个过程中，医生会通过注射一种名为
PD-1抑制剂的药物，来激活患者的T细
胞，使其能够识别并攻击肿瘤细胞。这
种治疗方法不仅可以杀死癌细胞，还可
以防止癌细胞扩散到其他部位，从而提
高患者的生存率。近年来，随着科学研
究的不断深入和技术的不断进步，免疫
治疗在多种类型的肿瘤中取得了显著的
疗效，成为肿瘤治疗领域的一大热点。

6.介入治疗。肿瘤介入治疗是指在
医学影像设备引导下，利用穿刺针、导
管、导丝等器材对肿瘤进行药物灌注、
局部栓塞、局部消融、减压引流以及结
构功能重建等治疗，以达到控制肿瘤、
缓解症状、提高生活质量的目的。


