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  在享受广场舞带来的健康益处时，许多爱好
者会忽略运动后的科学恢复环节。科学有效的恢
复措施能提升锻炼效果，同时降低运动损伤
风险。
  避免急停，轻松走一走。刚跳完不要突然停
下休息，最好再慢慢走几分钟，或者用轻缓的舞步
活动5分钟-10分钟，帮身体慢慢“降温”，让心率、
体温平稳下来，也能预防头晕或腿部发软。
  充分拉伸，不要偷懒。重点拉伸参与运动的
主要肌群，比如弓步拉伸大腿前后，站姿转体扭
动腰和髋关节等，并配合深呼吸放松身心。
  补充能量，恢复状态。根据出汗量调整补充

适量温度适宜的电解质饮料、碳水化合物（香
蕉、全麦面包等）和蛋白质（酸奶、鸡蛋等），
避免冰饮、高脂食物和酒精等。少吃加工食品，
优先选择天然食材，比如坚果、燕麦粥等。
  充足睡眠，心情愉悦。保证7小时-8小时优
质睡眠，睡前2小时避免剧烈运动。可以与舞友
互动，记录锻炼收获，保持良好的心情。
  回顾总结，越跳越棒。可以尝试在跳舞时录
下视频，结束后回看，判断动作是否标准，并对
比教学视频，找出需要改进的细节。睡前可以闭
眼默想一遍完整的动作流程，加深记忆，争取下
次跳得更顺畅。

广场舞 您跳对了吗吗

跳后科学有效恢复

  在广场舞锻炼中，一些人认为，跳得越久越
好。事实上，过度锻炼会导致关节磨损、肌肉劳
损，甚至诱发心血管问题。因此，在享受广场舞
带来的愉悦时，要建立科学的锻炼认知：真正的
健康不在于一时尽兴，而在于持之以恒。
  首先，要把握运动强度与动作幅度。
  在运动强度上，当出现气喘、大汗时，应立
即调整节奏。单次练习的时长小于1小时，可采
用“40分钟锻炼+5分钟休息”的间歇模式，中途
休息时适量补水。保证每周安排至少两天休息
日，让身体得到充分恢复。
  在动作幅度上，以低冲击动作为主，如踏
步、走步等，控制转体幅度在45度以内。蹲起时
保持大腿与地面夹角不小于60度。保持颈椎的自
然生理曲度，避免过度后仰。动作转换时，先稳
住重心，再做肢体移动。跳舞时收紧小腹，微微

屈膝，背要挺直，保持身体稳定。
  其次，要注重呼吸调控。跳舞时用鼻子吸
气、嘴巴呼气，可以根据音乐节拍调整呼吸，以
便更好地补氧、稳定心率；节奏快或需要爆发力
时，用“哈”声呼气，激活核心肌群，减少胸闷
感。可以尝试一个小测试：能说话但不能唱歌的
状态为运动强度刚刚好，如果说话断断续续则要
减慢动作。
  第三，注意控制音量与周围环境。音量过
大，既损伤听力又扰民。户外控制音量在60分贝
以下，室内保持在50分贝-55分贝即可。跳舞
时，与周围舞友保持前后左右至少1.5米（大约
两臂伸展开的距离），如果动作大，最好扩展到
2米。人多时，可以从方阵变成同心圆；如果空
间小，就用“之”字形排列，让大家都能舒
展开。

跳时防止关节磨损、肌肉劳损

  许多广场舞爱好者存在“三忽视”现象：
忽视充分热身导致肌肉激活不足，忽视科学着装
影响运动表现，忽视场地选择增加意外风险。
  首先，为了避免运动损伤，在跳广场舞前
最好进行5分钟-10分钟的全身热身，活动头部、
肩部、胸部、腰部等部位的关节与肌肉，特别
要重点活动膝关节和脚踝部位。以下热身活动
可供参考：头左右、前后屈伸，可以放松斜方
肌，缓解颈部僵硬；肩轴绕环，可以全面激活
盂肱关节；展肩扩胸，可以激活胸大肌、改善
肩关节灵活性；骨盆时钟运动，可以激活深层
核心肌群；膝关节屈伸，可以促进关节滑液分
泌，减少摩擦；脚踝关节屈伸，可以增强脚踝
灵活性，使转体动作更流畅。
  其次，要检查装备。春夏季可穿缓震透气

且防滑的运动鞋、舞蹈鞋，避免穿拖鞋、凉
鞋；冬季可穿防滑加绒运动鞋、高帮舞蹈鞋，
避免穿硬底皮鞋、普通布鞋。服装方面，春夏
季选用速干透气舞服、短袖。冬季选用轻便保
暖速干衣，外搭轻便羽绒马甲等。护膝、手
套、帽子等可根据气候变化按需搭配。
  此外，要对环境进行评估。地面方面，优
先选择塑胶地面或专业舞蹈木地板，其次选择
平整的广场地砖或公园平地，避免坑洼、斜坡
或碎石路。环境安全方面，远离机动车道，减
少汽车尾气吸入和噪声干扰，优先考虑氧气充
足、绿化较好的公园或社区广场。避免选择马
路旁、施工区域以及过于狭窄拥挤的场所。夏
季可选择早晚时段，避免暴晒；冬季避免风
口，选择背风向阳处。

跳前避免“三忽视”

  清晨的城市公园、傍晚的小区广场，伴随着动感的旋律，
成群的中老年人踩着节拍舒展身姿。作为群众性健身舞蹈活
动，近年来广场舞蓬勃发展，全国参与人数超1.2亿。近日，全
国广场舞健身活动推广委员会竞赛裁判委员会主任、北京体育
大学教育学院教授马鸿韬讲解了如何科学跳好广场舞。

  花飞舞速度中速稍快，旋律悠扬明快，兼具
传统民谣抒情性与现代音乐节奏感。其节拍类型
为3/4拍，强弱规律为“强—弱—弱”。
  练习者在学习时需循序渐进。先聆听音乐，
体会音乐节奏，了解每拍对应的时长。其次，

要注意姿态训练。练习者需保持“立腰拔
背”的身体姿态，挺胸收腹、两肩下

沉、脖子拉长。在练习分解动作时，

上肢动作需注重手臂、手
指的延伸，同时强调头颈
部 位 的 倾 斜 方 向、角
度；下肢步伐需注重脚
步重心的转换。最后再
进行完整套路的练习，
注意手脚协调配合。
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链接  如何练习花飞舞

  当“三高”(高血压、高血糖、高血脂)遇上带状疱
疹，风险叠加，成为中老年群体的重要健康挑战。
　　今年3月是带状疱疹行动月，聚焦中老年群体及慢
性病患者的健康防护。带状疱疹是一种由水痘-带状疱
疹病毒再激活引起的感染性皮肤病。带状疱疹沿神经节
段分布，典型表现为单侧簇集水疱。
　　暨南大学附属第一医院皮肤科主任胡云峰称，在症
状表现上，带状疱疹具有典型特征：皮疹多为单侧分
布、不越过身体中线，呈簇状水疱且周围伴有红晕。临
床症状存在明显年龄差异：年轻人多以瘙痒为主，常感
觉“痒在皮肤深处、抓不到”；中老年人则以剧烈神经
痛为主要表现，多为阵发性电击痛、刀割痛或烧灼痛，
年龄越大疼痛越重，面部、颈部发病者更容易遗留长期
后遗神经痛，严重影响睡眠与日常生活。
　　“水痘-带状疱疹病毒会长期潜伏在神经节内，几
乎所有得过水痘的人都携带病毒，当免疫力下降时就可
能被激活，引发带状疱疹。”胡云峰说。
　　更值得警惕的是，带状疱疹与心脑血管、糖尿病等
慢病会形成“恶性循环”。广东省心血管病研究所心内
七区主任余丹青指出，高血压、高血脂、冠心病等患者
本身存在血管损伤与慢性炎症，带状疱疹引发的炎症因
子释放，会进一步加重血管炎症、加速动脉粥样硬化进
展。同时，剧烈疼痛引发交感神经兴奋，导致血压剧烈
波动。
　　研究数据显示，带状疱疹发病后一周内，患者心梗
风险增加68%，1个月内中风风险增加78%，心脑血管事
件概率明显上升。
　　南方医科大学珠江医院内分泌代谢科主任陈宏从糖
尿病管理角度强调，糖尿病患者代谢紊乱、免疫力偏
低，本身就是感染高发人群。带状疱疹带来的强烈应激
反应，会导致血糖急剧升高、难以控制，可能诱发酮症
酸中毒、高渗性昏迷等急性并发症，还会加重糖尿病肾
病、眼底病变及心脑血管损害。临床上，不少原本血糖
控制平稳的患者，在患上带状疱疹后血糖失控，进而引
发一系列健康风险。
 “三高”患者如何科学预防带状疱疹？
　　面对高发与重症风险，多位专家共同强调：预防远
比重症治疗更重要、更经济。
　　牢牢稳住基础病，这是预防的第一道防线。慢病患
者不能“只吃药、不达标”，要定期监测血压、血糖、
血脂，按照危险分层严格控制指标，而不是简单满足于
化验单上的“正常范围”。同时保持清淡饮食、戒烟限
酒、减少熬夜，不给病毒可乘之机。
  稳步提升自身抵抗力。个人防护方面，要做好自身
健康管理，避免长期熬夜、过度劳累与精神紧张，保持

规律作息，稳定免疫状态。在身体允许的前提下，
坚持散步、太极拳等温和运动，避免过度劳累

和精神紧张。日常注意保暖、预防感冒，减
少因感染、应激导致的免疫下降，让体
内潜伏的水痘-带状疱疹病毒难以被
激活。
  建议主动接种带状疱疹疫苗。
对于50岁以上、尤其是合并“三
高”的中老年人群，在医生评估后
接种疫苗，是目前较为直接、有
效的预防方式。疫苗能显著降低
发病风险，即便患病也能大幅减
轻疼痛程度，减少后遗症和对基
础病的冲击，是性价比极高的健康
保障。
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“三高”叠加带状疱疹风险高

专家支招中老年健康联防


