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  此法为适合急性腰痛、下腰痛的自我锻炼疗法，骨折患者除外。
  练习1俯卧：俯卧，双臂伸直并放松放于身体两侧，头转向一
侧，保持这一姿势做几次深呼吸，然后完全放松全身肌肉约3分钟。
  练习2俯卧伸展运动：只有在做过练习1后才能做练习2，保持
练习1中的俯卧姿势，将手肘放在垂直于肩膀之下的地方，使上半身
支撑在前臂之上。深呼吸几次然后尽量完全放松下背部的肌肉，保
持这一姿势2分钟-3分钟。
  练习3卧式伸展运动：在第一次进行本项练习前，请先做一次
练习1、练习2，保持俯卧姿势，面向前方，将双手放在肩膀之下，摆出
准备做俯卧撑的姿势，接下来伸直手臂，在疼痛可以忍受的前提下尽
量撑起上半身——— 盆骨以上的部分。在做这个动作的同时注意完全
放松髋部、臀部和双腿，使背部尽量伸展，此时髋关节会自然向后移
动。将这一姿势保持一两秒，然后再回到开始时的姿势。每次重复
这一动作时尽量使运动的幅度比上一次更大一些，以便在一组练习
结束时，你的背部能伸展到最大的程度，手臂也能尽量伸直。
  练习频率应该在每天6组-8组，时间间隔要均匀。也就是说，大
约2小时做一组。           潍坊市中医院 郭晓能

麦肯基疗法助你告别腰痛烦恼

□潍坊日报社全媒体记者 王路欣
　　很多患者经过几天的等待，终于拿到了病理报
告，结果发现除了诊断结果外，还有“附加条款”，
如“建议免疫组化进一步明确诊断”。不少市民会
问，病理诊断不是最终诊断吗？“免疫组化”是什
么？潍坊市妇幼保健院病理科主治医师崔伟为市民揭
开它的庐山真面目。
　　崔伟告诉记者，所谓免疫组化，是指一种应用免
疫学的基本原理——— 抗原抗体反应，即抗原与抗体特
异性结合的原理，通过化学反应使标记抗体的显色剂
（荧光素、酶、金属粒子、放射性同位素等）显色来
确定组织细胞内的特定抗原（主要是多肽和蛋白
质），对它们进行定位、定性或相对定量的检测方
法。免疫组化并不是新兴的技术，19世纪就已经出现
了，现在已经非常广泛地应用到了临床病理的诊断
中。它不仅在肿瘤病理诊治方面起着重要作用，许多
非肿瘤的疾病也能依靠免疫组化进一步确诊、获得精
准、个体化的治疗方案。随着科技的发展，免疫组化
技术愈发成熟，现在的免疫组化自动化程度高，结果
可靠，操作相对简单，费用较以前都有了较大的降
低。特别是近十几年来，随着分子诊断和靶向治疗的
兴起，免疫组化可为分子诊断提供依据，甚至可以代
替一部分分子检测项目，从而为靶向药物的治疗提供
指导。因此，免疫组化技术已经成为病理科实验室最
重要的技术之一。
　　不少市民关心，免疫组化做起来是不是很麻烦？
是不是需要重新做检查和活检？出结果需要多长时
间？崔伟表示，因为是在常规病理的基础上进行检
测，所以一般不需要重新活检。至于报告时间，普通
的病理报告3个-5个工作日就可以发出，免疫组化在
原有诊断的基础上需要再加2个-3个工作日。
　　做了免疫组化就能确诊吗？崔伟提醒，任何技术
都有其局限性和不确定性，免疫组化技术也是基于常
规病理所进行的进一步检测，并不能解决所有的难
题。大部分病例不需要免疫组化就可以确诊，少部分
病例通过免疫组化染色就可以明确诊断，但有些疑难
杂症（如软组织肿瘤、淋巴造血系统肿瘤等），有时
候需要进一步通过其他手段才能明确诊断。
  总而言之，免疫组化不神秘、很常见、很有用、
很必要，但不是万能的。
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□潍坊日报社全媒体记者 王路欣
　　高血脂会引起一些严重危害人体健康的疾病，如冠
心病、脂肪肝、动脉粥样硬化、胰腺炎等。很多人认
为，肉类含有较多的脂肪和胆固醇，血脂升高就是肉吃
多了造成的。于是，有些得了高血脂的人就不敢吃肉，
怕吃了会导致血脂波动。那么，高血脂患者到底能不能
吃肉？日常饮食又该注意什么？潍坊市妇幼保健院内科
主管护师张翠萍给出了解答。
　　张翠萍表示，高血脂主要是血液中的胆固醇和甘油
三酯含量过高，而人体的胆固醇只有三分之一来源于食
物，其他的都是自身合成的。如果只是单纯不吃肉，血
脂并不会有多大改变，反而还会造成营养不良的情况。
肉类含有丰富的蛋白质、维生素A和维生素B族等多种
营养物质，不仅能提供人体所需的能量，还能修复受损
的血管，利于血脂的稳定。所以，高血脂的人是可以吃
肉的，但要学会怎么吃。
  对于高血脂的人来说，只要选对肉类、控制数量、
掌握烹饪方法，就能健康吃肉了。首先，要选白肉（如
鱼、虾、去皮的鸡肉鸭肉），优质蛋白和不饱和脂肪酸丰
富，脂肪含量也比红肉（猪、牛、羊肉）更低，能够降低血液
的黏稠度，对预防心血管疾病有一定的帮助。其次要控制
数量，每天摄入50克-75克，相当于个人手掌大小的一块
就足够了，如果食用过量的话，不仅会导致肥胖、血脂升
高，还会给胃部和肠道添加负担。最后是烹饪方法，要以
蒸、煮为主。在烹饪方式上，建议少用煎、炸的方式，可
以用水煮、蒸、炖的方法来做，这样既能最大限度地锁
住肉类本身的营养，也能保持血脂稳定。
  张翠萍提醒，高血脂患者在饮食上除了要注意肉类
控制，其他食物也得有选择地吃，才能避免血脂升高。
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□潍坊日报社全媒体记者 王路欣
　　健步走被公认为最简单、最经济、最流行的运动方式，深受大众的
喜爱。虽然健步走被视作“世界上最好的运动”，但是在运动时应因人
而异、量力而行。那么，如何科学健步走？来听听山东第二医科大学附
属医院关节外一科/矫形骨科主任钟伟的解答。
　　钟伟表示，每天10000步常被作为运动的目标，但可获益的每天最
低运动量是7000步-8000步，其中至少应有3000步是快走。健步走前要做
好充分的热身活动，还要对关节、肌肉进行拉伸。健步走结束后，需要
逐渐减速步行，使整个身体回到常态，这样能最大限度地避免第二天的
肌肉反应。健步走应选择一双舒适防滑、弹性及缓冲能力较好的运动
鞋，再配上一双棉质运动袜，这样可以减轻对膝盖和脚踝的冲击，防止
下肢关节损伤。衣服应宽松透气、易干吸汗，若在晚间运动，衣服颜色
最好以鲜艳为主，或有反光条装饰，确保安全。
  健步走按照速度可分为慢步走(70步-90步/分)、中速走(90
步-120步/分)、快步走(120步-140步/分)及极速走(140步以上
/分)。推荐健康成人进行中速走，运动时应该以心率加
快、身体微微出汗为宜。速度最好因人而异，根据年
龄和体力来进行选择，或者循序渐进由慢渐快，不要
引起呼吸和心率过快，造成不适感。走路姿势要注
意抬头挺胸，保持颈部与肩膀放松，双手微微握
拳、手肘弯曲约90度，肩膀前后摆动幅度不要超过
耳朵，手臂自然前后摆动带动步伐。
　　钟伟提醒，患有高血压、糖尿病、心脑血管
疾病患者，肥胖人群，老年人等特殊人群，应根据
自身状况，遵照医嘱进行健步走。尤其是对于冠心
病患者，适当的运动可以改善冠状动脉供血和心脏功
能，降低心肌缺血发生风险，但过量运动会增加心脏
负荷，导致心肌缺血并表现为心绞痛，冠心病患者运动
量应以不诱发心绞痛发作为原则。上述人群在健步走
时，应做好充足的准备和防护措施，搭伴而行。
　　“总的来说，健步走可掌握16字口
诀：身体直立、曲臂摆动、中轴扭转、合
理步幅。”钟伟说。

如何科学健步走


