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今年上半年，跟腿、脚有关的健康问题一直是本刊热线咨询焦点本刊热线咨询焦点

腿脚不得劲是咋回事？
上医院该挂哪个科？
我们帮您问到答案啦，快收藏好这张报纸

□记者 程芳菲 通讯员 高鸽 王小燕 尤云飞 牛然

膝盖不会打弯，
或患类风湿关节炎

晨起脚后跟痛，
或患跟痛症

腿脚不适该挂哪个科？

走路被迫走走停停，
或患下肢动脉硬化闭塞症

走路脚使不上劲，
或患脊髓型颈椎病

总感觉腿上有虫子爬，
或患腿不宁综合征

互动话题

下肢浮肿、鞋子突然挤脚，
或是心衰的表现

俗话说：“树老根先亡，
人老腿先衰。”近日，小记梳
理了今年上半年本刊热线
的来电记录，发现中老年
读者咨询较多的健康问题
都跟腿和脚有关。随后，
小记对本刊近半年刊登
的与此相关的稿件进
行了集中梳理，并采
访了多位专家，希望
能对腿脚不适、有就
诊需求的患者提供
就诊思路和建议，
一起来看看吧。
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●常见病例
64岁的市民赵女士退休后傍晚常到家附

近的小公园跳广场舞，每次都能跳近 1 个小
时。最近，她发现体力总是跟不上。

●典型症状
稍一动就呼吸困难、平时穿的鞋子突然有

些挤脚、下肢浮肿、睡觉时枕头垫高才觉得舒
服等。

●高危人群
患有高血压、冠心病、糖尿病、心肌炎等基

础疾病的人，有心脏病史、心功能不全的人，酗
酒、肥胖者。

●预防及治疗
高危人群应重视危险因素，提前干预，积

极治疗心血管疾病。
●急救措施
安抚患者，避免其情绪激动，让其取坐位，

解开领扣、裤带，有条件的马上吸氧，口服氨茶
碱、双氢克尿噻各两片，尽快拨打急救电话。

■受访专家

张桂清 河科大二附院
心内科主任医师

刘超 洛阳市中心医院
神经内科四病区主任、主任
医师

杜丽萍 洛阳市中心医
院血管外科主任

余建华 洛阳市第三人
民医院（原铁路医院）风湿
免疫科主任、主任医师

郭磊 洛阳市第三人民
医院（原铁路医院）心血管
内科副主任医师

任国梁 洛阳东方医院
骨科二病区住院医师

●常见病例
这几年，72岁的市民李先生有些心烦，因为

他每次坐或躺一会儿起来，好半天腿都不会动，
但走开就好了。现在，他只要有时间，就在小区
里遛弯儿，因为一休息他就觉得膝盖不舒服。

●典型症状
晨僵；休息后，膝关节的不适感加重，活动

困难；膝关节或脚趾关节肿胀，甚至变形。
●高危人群
中老年人、年轻女性。
●预防及治疗
风湿类疾病有200多种，类风湿关节炎是

其中发病率较高的一种，患者可通过口服药物
或注射针剂治疗。预防该病，应避免过度劳
累、受到寒冷的刺激，远离潮湿环境。

●常见病例
62岁的市民张女士每天早上起床后都觉得脚

后跟痛，活动后症状逐渐缓解。
●典型症状
足跟疼痛，步行或站立时疼痛加剧。初期在

长时间走路或久站后足跟疼痛，后期或因足跟肿
胀不能站立或行走，疼痛甚至会放射到小腿后侧。

●高危人群
40岁至60岁的人。
●预防及治疗
建议患者换双软底的鞋子，平时不要长时间

站立或行走，如果症状加重影响生活，应及时到医
院就诊，进行足跟局部封闭治疗（打封闭针）。
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●常见病例
71岁的市民徐女士退休前从

事文案工作，颈肩一直不好。她
五十几岁时曾被诊断出患有颈椎
病，但没有坚持治疗。退休后，她
偶尔觉得脚脖子酸软，但不影响
走路。这几年，她觉得走路像踩
在棉花上，右腿使不上劲。

●典型症状
肌张力增强或减弱，膝反射

和跟腱反射活跃、亢进，出现踝
阵挛、髌阵挛。肌张力增强、腱
反射亢进会导致患者走路不稳。

●高危人群
病程较长、未坚持治疗的颈

椎病患者，久坐、长期低头弯腰者。
●预防及治疗
避免久坐，不要长时间低头。

在治疗方面，如果患者症状较轻，考
虑保守治疗；如果症状较重或保守
治疗效果不理想，可考虑手术治疗。
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●常见病例
每天晚上，67 岁的市民朱先生只

要一躺下，就觉得腿上有虫子爬，只有
服用安眠药才能入睡。他睡着后，不
适症状就会消失，起床后跟没事人一
样，但一到晚上症状又会出现。

●典型症状
需要不停活动腿才舒服，有时会

在睡眠过程中因为腿部不适醒来，影
响睡眠。

●高危人群
有该病家族史者以及中老年人。
●病因及治疗
目前已知的病因主要有两大类，

一是跟基因有关，二是继发于某些生
理或病理状态，比如妊娠、缺铁、肾功
能障碍等。该病不易治愈，可通过药
物治疗缓解症状。

●常见病例
68岁的市民宋先生最近出门遛

弯儿时，走不了多远就觉得腿酸，要停
下休息片刻才能继续走，到医院检查
后，被诊断为下肢动脉硬化闭塞症。

●典型症状
走一会儿就出现小腿无力、

麻木、酸胀甚至疼痛等症状，休息
几分钟后症状消失，再次行走一定
距离后症状再次出现；晚上腿会
抽筋，总感觉脚暖不热。

●高危人群
年龄在45岁以上，有糖尿

病、高血压、高血脂、房颤等基础
病的人。

●预防及自测
适当锻炼能增强血管弹性，

防止血管老化；饮食清淡，多吃
新鲜蔬果，定期体检。

自测时采取蹲下的姿势，用手
检查足背动脉和胫动脉的搏动情
况。如果发现搏动明显减弱或者
消失，应及时到医院进行详细检
查，看看血管是否有狭窄、闭
塞等情况。

■骨科

适应证：急性创伤性骨伤、韧带损
伤导致的疼痛，双腿麻木、无力，骨性
关节炎带来的疼痛，符合手术指征的
腿痛、脚后跟痛等。

■风湿免疫科

适应证：下肢关节突发红肿、疼痛
等痛风症状；出现下肢关节损伤、上下
台阶或蹲起困难等骨关节炎症状；下
肢出现不明原因的结节性红斑；下肢
皮肤不明原因发黑、溃烂等。

■血管外科、周围血管病科

适应证：动脉硬化闭塞症、糖尿
病血管病变、大动脉炎、急性动脉血
栓形成等动脉疾病；下肢深静脉血栓
形成、下肢静脉曲张等静脉疾病；急
性淋巴管炎、淋巴水肿等下肢淋巴管
性疾病等。

■心内科

适应证：因心功能不全导致的双
下肢水肿，比如右心衰导致小腿或脚
踝对称水肿等。

【温馨提醒】由于一些疾病的症状
较相似，且各医院设的科室不同，患者
在就诊前如果不确定挂哪个科，除了
参考上面的内容，还可咨询各医院导
医台的工作人员。
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■延伸阅读


