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延伸阅读

5 月 11 日是世界防治肥胖日。肥
胖会严重影响身体健康，因此，科学认
识肥胖，为健康减负势在必行。减肥，
已经成为很多人年复一年的主旋律，
然而，付出了汗水和努力却没有减肥
成功的大有人在，甚至让自己与健康
背道而驰。如何迈过减肥路上的那些

“坑”？科学的减重方法有哪些？

不吃晚饭一定不减重

很多人的减肥，都是从“不吃晚
饭”开始的。首先要明确：不吃晚饭一
定减不了重！除非你能够做到一辈子
都不吃晚餐，否则如果只是短期行为，
一旦你开始恢复晚餐，体重就一定会
反弹。不吃晚餐，饥饿的细胞会在第
二天的早餐中疯狂吸收能量，结果就
是白挨饿。

建议减重人群晚餐摄入半两到一
两左右的精制碳水化合物，同时保证摄
入充足的优质蛋白质，可以吃一到二两
的纯瘦肉，再吃半斤左右的蔬菜，这是
一个较为理想的晚餐摄入量。除此之
外，建议在晚上6点左右完成用餐。

长期减重“限能量”

要获得长期的理想体重，首先要
讲究均衡、科学、合理。7大类营养素，
包括碳水化合物、脂类、蛋白质、维生
素、矿物质、水和膳食纤维，这些都是
人体所必需的，缺一样都会造成营养
不良。推荐一种“限能量平衡饮食”的
方法，在日常吃饭的基础上，平均减量
1/3，就能够实现减重。什么都不用
变，只改变食物的量，这是长期最简单
的方式。

此外，跑步 10 公里消耗的热量大
概相当于 1 个汉堡的热量，对普通人
而言，“管住嘴”比“迈开腿”更高效；运
动的价值是调动体内的脂肪，失去运
动的配合，减重也是不可能成功的。

短期减重“轻断食”

针对短期减重需求者，可以采取

高蛋白法，即短期内提高蛋白质的供
能比，让总体蛋白质供能占到 30%以
上，短期实行 2—3 周，减掉想达到的
目标就可以了。此外，还可以尝试短
时期的“5+2”轻断食法，5 天正常吃
饭，非连续的 2 天轻断食，配合基本的
体育锻炼都能达成短期快速减重的作

用。非断食日适当控制热量摄入，女
性推荐总热量为 1200—1500 千卡/天，
男性为 1500—1800 千卡/天，大约一个
月可减2—3公斤。

减重平台期并非真实存在

在减肥初期，通常只需要增加运动

或减少饮食摄入就能使体重下降，而当
机体适应了这种变化，身体就会产生适
应现象，把摄入的热量进行充分利用，降
低热量消耗，体重在1周至2个月的时间
没有变化，这就是所谓的“平台期”。

从方法学的角度看确实存在一定
的平台期，但是并没有那么长，一般来
说是一个方法执行 4—6 个月的时候
才出现“平台期”，因为每一种方法身
体都有一个适应的过程，一旦适应了，
它可能真是到“平台期”了。

总之，一是要会搭配组合各种营
养，既能保证营养充足和平衡，又能实
现限制总能量摄入的目标；二是吃的
方式要科学，比如采用减油、减盐、减
糖的烹饪方式，细嚼慢咽的饮食方式
等，这是大家最容易忽略的部分。每
天每顿都得知道自己吃了多少，再进
行消耗，就会平稳度过“平台期”。因
此，真正的平台期是不存在的，存在的
只是大家脑海中对于减重这件事的认
真程度和付出的努力而已。
（作者系北京协和医院营养科副主任）

找对减重方法 科学轻松享“瘦”
□ 陈 伟

“漂洋过海，终于治好了困扰我多
年的病痛。”近日，杨女士从国外回来治
疗臀肌挛缩症，她幼时有多次臀部肌肉
注射史，自小步态异常，走路呈外“八字
步”，且两条腿不一样长。特别是怀孕
之后，左侧腰部和大腿疼痛及左侧坐骨
神经麻痹感越来越重。

当你发现自己无明显诱因出现异
常步态，跷不了二郎腿，或是走路时脚

“外八字”明显，有没有想到可能是臀肌
出了问题？

什么是臀肌挛缩症

臀肌挛缩是指多种原因引起的臀
部肌肉及其筋膜纤维变性、挛缩，进而
造成髋关节功能性损伤，导致患者出现
特有步态和体征的临床症候群。它的
病因有以下几个方面：一是与臀部反复
接受药物注射密切相关；二是免疫因素
和特殊的瘢痕体质；三是外伤感染，如

先天性髋关节脱位术后并发症、臀部局
部感染等；四是遗传因素。

臀肌挛缩症的临床表现有很多。
首先为步态异常，患者行走时常有“外
八字”、摇摆步态，快步呈跳跃状态，跑
步时腿外翻；其次是髋关节功能异常，
患者站立时不能完全并腿站立，坐下时
双腿不能并拢，不能跷二郎腿；此外，双
膝并拢时不能完全下蹲，或者在下蹲过
程中，双膝要先分开，然后才能蹲下去，
称之为划圈征；还有的患者出现骨盆倾
斜、下肢假性不等长等症状。

在临床当中，很多患者对这个疾病
不了解，耽误了治疗。当发现有步态异
常或跷不了二郎腿等情况时，没有引起
患者重视。随着疾病的发展，临床表现
会越来越严重，患者双侧臀肌萎缩、呈
尖臀外观，特别是女性生育完小孩后，
症状明显加重，如跑步、爬楼梯后出现
髋部酸痛、疲累感，影响正常生活。

因此，当无明显诱因出现上述情况
时，要及时就医。如果是臀肌挛缩，通
过拍骨盆 X 光片，结合体格检查，就可
以明确诊断。

如何治疗臀肌挛缩症

关于臀肌挛缩症的治疗，保守治疗
效果不佳，通常采取微创手术治愈。医
生会借助关节镜切断挛缩髂胫束或肌
纤维，恢复患者髋关节的正常功能，术
后两三天就可以出院回家。

需要注意的是，臀肌挛缩症患者由
于受挛缩组织的牵拉，长期处于骨盆倾
斜等不正常的状态，手术虽松解了臀
肌，但如果不进行及时有效的功能锻
炼，很容易在病理位置上再次发生粘
连，影响手术效果。成年患者臀肌筋膜
的挛缩时间长，造成臀肌弹性下降，术
后出血易形成新的粘连。

因此，术后早期的功能干预及系统

训练尤为重要。术后当天，患者最好采
取双膝并拢位，术后第一天进行被动及
主动屈膝屈髋锻炼，以及练习一字步或
交叉步态行走，行走时双下肢轻度内
旋，避免下肢外展。术后第三天进行跷
二郎腿训练。出院后也要坚持系统的
功能锻炼，继续加强步态训练及并膝下
蹲训练。此外，还要格外注意术口护
理，观察伤口有无渗血情况，保持伤口
的干燥清洁，观察伤口有无红、肿、热、
痛等炎症反应。每隔2—3天到正规医
院换药至术口痊愈（术后约2周），无需
拆线。术后一个月，患者可适当进行跑
步、跳绳、原地跳跃等运动，此时的髋
关节功能基本可以完全恢复。

（作者戴雪梅系广州中医药大学第
一附属医院副主任护师，陈镇秋系广州
中医药大学第一附属医院主任医师，方
汉军系广州中医药大学第一附属医院
主治医师）

走路“外八字”、跷不了二郎腿——

警惕臀肌挛缩症“找上门”
□ 戴雪梅 陈镇秋 方汉军

近期，某明星推荐的“碳循环减肥
法”因能快速减重而引发关注，很多人已
经跟风尝试了。“碳循环减肥法”受到国
外很多健身爱好者青睐，其方法是控制
碳水摄入量，进行低、中、高碳水摄入的
循环，同时配合同等强度的运动锻炼。

“碳循环减肥法”是指4天循环吃1
次碳水，其具体减肥计划为：第1天液
断，可选择任何无糖饮品，三餐各500毫
升液体，加上饮水2000—3000毫升；第2
天蛋白质断，例如鸡蛋、虾，每餐一拳头
大小；第3天蔬菜断，可选择任何一种素
食，每餐一拳头大小蔬菜；第4天碳水循
环，以粗粮为准，玉米、红薯、藜等，每餐

一拳头大小。
其实，“碳循环减肥法”的本质是热

量的消耗大于摄入，实现减重。根据《中
国超重/肥胖医学营养治疗指南（2021）》
的推荐，女性限能量膳食一天的最低热
量约1000—1200千卡。该明星4天的
总热量仅953.79千卡，实质仍为节食减
肥。低碳时，人体内储存糖原消耗后，身
体会动员脂肪和蛋白质分解来提供能
量，分解代谢增强。该方法的蛋白质摄
入也明显不足，容易导致肌肉分解流
失。减肥的同时也会减少人体水分，自
然瘦得快。

健美运动员们有着一定强度的训

练和固定的餐食配比，“碳循环减肥法”
的初衷是根据运动员们训练的强度，来
配比适应的碳水比例。可以说，“碳循
环减肥法”的长期可行性依靠一套“规
律的、系统的、可行的”训练计划。

长期来看，低碳低热会导致肌量下
降，降低人体新陈代谢，减重更加困难。
由于一直低碳饮食，可能重新唤起对碳
水的欲望，暴饮暴食，反而造成体重反
弹，普通人盲目跟风会带来健康风险。

（作者张尔东系成都中医药大学附
属医院营养膳食科主管营养师，陈娜系
成都中医药大学附属医院营养膳食科营
养师）

“碳循环减肥法”适合所有人吗
□ 张尔东 陈 娜
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