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草本足浴包 藏在温水中的养生智慧
草本足浴作为传统养生文

化的重要组成部分，自古便备受

推崇。“晨起三百步，睡前一盆

汤”的古语，正是其重要地位的

生动写照。如今，融合传统草药

智慧与现代制剂工艺的草本足

浴包，已成为人们居家调理的热

门之选。

草本足浴的千年传承
草本足浴并非现代产物，其

历史可追溯至先秦时期。《史记》

记载，西汉名医淳于意曾以“火

齐汤”为济北王治疗涌疝，并明

言“以濡足”，即用药液浸泡双

足，开创了中药足浴外治的先

例。唐代孙思邈在《千金方》中

收录了数十则足浴方剂，丰富了

其应用体系。至明清时期，草本

足浴已发展为民间普遍的养生

方式，宫廷中也常将其作为调理

身体的重要手段。现代科学认

为，足部血管与神经分布密集，

温热刺激能有效促进局部乃至

全身血液循环；草药活性成分则

可经皮肤渗透吸收，发挥“外治

内调”的作用，温和而安全。

常见配方与主要功效
驱寒暖身类是应用最广泛

的配方，常选用生姜、艾叶、桂枝

等药材。生姜性温，能温中散

寒、促进血液循环，适合体质虚

寒、手足不温者；艾叶素有“妇科

圣药”之称，既可驱寒祛湿，又能

缓解痛经、调理气血；桂枝则长

于温通经络，改善关节冷痛、畏

寒怕冷等症状。三者配合，是秋

冬时节驱寒暖身的理想选择。

祛湿消肿类配方多以茯苓、

薏苡仁、冬瓜皮为主。茯苓能利

水渗湿、健脾安神，对湿重引起

的身体困倦、失眠多梦效果显

著；薏苡仁可利水消肿、清热排

脓，搭配冬瓜皮的清热利湿之

效，有助于排出体内多余湿气，

改善湿疹、脚气等问题，尤其适

合潮湿地区居民或久坐少动的

人群。

宁神助眠类常选用薰衣草、

合欢花、酸枣仁。薰衣草芳香怡

人，能舒缓神经、缓解焦虑；合欢

花功擅解郁安神，有助于改善情

绪低落、烦躁失眠；酸枣仁为传

统安神要药，能养心补肝、宁心

安神。三者协同，可有效提升睡

眠质量，缓解入睡困难、多梦易

醒等困扰。

此外，还有以当归、黄芪为

主的缓解疲劳配方，以及含苦

参、黄柏等成分的足部养护配

方。不同配方的针对性使用，使

草本足浴更能满足个性化健康

需求。

正确使用与注意事项
为使草本足浴包发挥最佳

效果，掌握正确的使用方法十分

重要。建议使用 40℃~45℃的温

水，水量以浸没脚踝为宜，水温

过高易烫伤皮肤，过低则影响效

果。将足浴包放入水中浸泡 5~

10 分钟，待有效成分充分释出，

可稍加搅拌以促进溶解。泡脚

时间以 15~20 分钟为宜，至身体

微微发热、额头略有汗出即可。

结束后用洁净毛巾彻底擦干双

足，尤其注意趾缝部位，避免湿

气滞留。此时可配合轻揉足底

穴位，以增强调理效果。

草本足浴虽性质温和，却并

非人人适宜。孕妇应避免使用

含当归、红花等活血化淤成分的

足浴包；皮肤存在破损、溃疡或

处于湿疹急性期者，暂不宜泡

脚，以免刺激患处；糖尿病患者

因足部感觉可能减退，需严格控

制水温，防止烫伤；高血压、心脏

病患者泡脚时间不宜过长，水温

不宜过高，避免引起血压或心脏

负荷波动；过敏体质者建议先于

耳后或手臂内侧进行皮肤测试，

确认无不适后再行使用。如在

泡脚过程中出现头晕、心慌、恶

心等不适，应立即停止，休息并

饮用温水。

草本足浴包将千年智慧融入

日常起居，借一段温暖舒缓的足

浴时光，助力身心调整与放松。

选择适合自身状况的产品，并持

之以恒、科学使用，方能更好地享

受这份源自足底的健康滋养。

（作者：詹雪平 福建中医药
大学附属第二人民医院 中药
师）

每逢换季，孩子容易咳嗽，

家长常常因此焦虑，担心发展为

肺炎。面对咳嗽，家长应如何进

行居家护理？哪些是重症的预警

信号？

咳嗽表现大不同
干性咳嗽：儿童咽喉部可能

有异样感、干燥或瘙痒，咳嗽时

无痰液。

湿性咳嗽：咳嗽时有痰液咳

出，痰液可呈白色、黄色或黄绿

色等。

咳嗽变异性哮喘：属于特殊

类型哮喘，咳嗽是其唯一或主要

表现，病程超过四周，常在接触

过敏原、冷空气或感染后加重。

咳嗽护理有妙招
环境：保持室内空气流通

每日开窗通风 2~3 次，每次

约 30 分钟，避免儿童接触二手

烟。保持室内温度 22℃~24℃、湿

度 50%~60%，秋冬季可使用加湿

器或放置水盆增加湿度，以缓解

呼吸道不适。

饮食：清淡、湿润、易消化

多喝温水，保持呼吸道湿

润。充足水分有助于稀释痰液、

促进排出，避免呼吸道干燥刺激

咳嗽。

宜进食清淡易消化的食物，

如小米粥、软面条等；避免辛辣

刺激、油腻之物，忌食虾蟹、甜食

及冷饮，以免加重咳嗽。若因鼻

塞引起喂养困难，可在医生指导

下使用婴儿专用吸鼻器或滴鼻

液缓解。

咳嗽咳痰的护理：正确拍背

雾化是治疗咳嗽的重要手段

之一。雾化时应采取坐位或半坐

位，婴儿宜 45°斜抱（头部靠于家

长肩颈部），避免平躺。雾化过程

中应口吸鼻呼，结束后立即用清

水漱口、洗脸，避免药物残留。

雾化后可正确拍背，以利痰

液排出。拍背姿势可采用直立式、

端坐式或侧趴式。家长应五指并

拢，手掌弯曲成空心状，利用手腕

力量，有节奏地由下至上、由外向

内叩击孩子背部。最佳时机为清

晨起床后或雾化治疗结束后。

识别重症很关键，及时就医
不犹豫

警惕急性喉炎：声音嘶哑、

犬吠样咳嗽、吸气性喉鸣、三凹

征（吸气时锁骨上窝、胸骨上窝、

肋间隙凹陷）。此为急症，需立即

就医。

警惕肺炎或严重感染：高烧

不退、呼吸急促、鼻翼扇动、精神

萎靡。

警惕咳嗽变异性哮喘急性

发作：出现明显喘息、呼吸困难。

避开这些误区，孩子咳嗽好
得更快

误区一：一咳嗽就用镇咳药

咳嗽是机体清除痰液与病

原体的防御反应。盲目使用强力

止咳药可能导致感染迁延。止咳

药仅应在咳嗽剧烈影响生活时，

遵医嘱使用。

误区二：网传偏方是万能药

梨水仅对秋季干燥引发的干

咳有一定缓解作用。若孩子咳嗽

有痰，梨水可能使痰液黏稠、更难

咳出。诸如“盐蒸橙子”“蜂蜜水”

等民间方法，需结合儿童症状、年

龄综合判断，不可盲目使用。

误区三：不发烧等于不严

重，不用看医生

发烧并非判断病情轻重的

唯一标准。许多严重情况如过敏

性咳嗽、咳嗽变异性哮喘甚至气

道异物吸入，早期可能不伴发

热。若孩子出现持续咳嗽（超过

一周未好转）、刺激性干咳、夜间

加重，或伴有呼吸急促、精神萎

靡等表现，无论是否发热，均应

及时就医。

科学识别咳嗽类型、正确进

行居家护理、掌握重症预警信

号，有助于家长在孩子咳嗽时作

出恰当判断与处理。当孩子出

现咳嗽症状时，首先应观察咳嗽

的性质（干咳或湿咳）、持续时间

和诱发因素，这些信息对于后续

的就医问诊至关重要。在居家护

理方面，除了保持适宜的室内温

湿度、提供清淡易消化的饮食

外，还需掌握正确的拍背排痰技

巧，并遵医嘱规范进行雾化治

疗。通过系统的观察记录、科学

的护理方法和及时的就医决策，

家长能够在孩子呼吸道健康管

理中发挥重要作用，帮助孩子尽

快康复，避免病情延误。

（作者：杨思捷 福建省妇幼
保健院 主管护师
宋冬冬 福建省妇幼保健院 护师
谢燕红 福建省妇幼保健院 主
管护师）
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