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性扁平足（俗稱鴨母蹄）是指腳

底內側沒有明顯的足弓，有些幼

童站立時，腳跟向外斜，腳底應呈現拱

形的足弓太低或是完全平坦，就會被懷

疑是有彈性扁平足。然而隨著年齡增

長，腳底的韌帶逐漸收緊，脂肪逐漸減

少，足弓其實就會逐漸明顯。

臨床上認為彈性扁平足並不是一種

疾病，而是腳的型態，大部分有彈性扁

平足並不一定有症狀產生，但是，兒童

扁平足還是有一定比率可能會發生以下

狀況：

一、運動後或長時間站立行走後，造成

腳跟、足弓、腳踝疼痛。

二、不穩定的足踝可能影響平衡，讓兒

童容易跌倒，所以兒童會不喜歡參

與跑步或跳躍的活動。

過去學齡前兒童的調查發現，扁平

足兒童約佔一半，而幼兒扁平足的發

生，主要是：(1)家族遺傳；(2)年齡：

年齡小的小孩常有扁平足；(3)性別：

男生比女生機率高 1.7倍；(4)肥胖：

扁平足的兒童 BMI較高。平衡能力差

的兒童扁平足較多，是平衡能力好的兒

童的 2.4倍。總括來說，平衡能力不好

與扁平足有很強的關聯性，比性別、肥

胖等因素更重要。

如何檢測扁平足

在臨床上常使用足印測量，不僅可

在短時間內知道結果，耗費的成本低，

而且是非侵入性檢查。足印分析的信

賴度也已經得到研究上的驗證，足印

指數於學齡前兒童扁平足預測準確度高

達 90%，其檢測效用更是等同於Ｘ光檢

查，因此很適合在臨床上做為篩檢兒童

扁平足的工具。

扁平足注意事項

家族基因遺傳及性別是不能改變

的，至於年齡因素也不能急，就等幼童

長大吧！父母親與其擔心小孩長大還是

扁平足，不如從平衡能力多多下工夫。

長期隨訪研究中發現，原本是扁平足，

「唉喲！怎麼又跌倒了？」、

「怎麼走沒幾步就腳酸？」

認識學齡前兒童扁平足
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A.非扁平足兒童足印、B.扁平足兒童足印。
 足印指數測量計算方式為：中足弓的數值除前足
蹠骨部位最寬的百分比數值（d/c）×100%。

扁平足：腳底內側沒有明顯的
足弓，當站立時，腳跟向外斜
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後來發展成非扁平足的兒童，與隨訪期

間體重的變化無關，但與平衡能力的進

步量，有顯著的關聯性，意即兒童的平

衡能力若能夠有所精進，腳的肌肉群控

制得當，足弓也許就能自然成熟發育。

在現代少子化的社會，家長難免寶

貝兒童，在兒童年齡尚小的時候，過多

的保護反而減少環境對足部的刺激，減

少刺激當然減緩學習及發展，這些都有

可能導致學齡前兒童足弓發育的延遲。

因此，適度讓兒童赤腳接觸不同地

形，增加腳的刺激，在安全的環境赤足

運動，讓腳的肌肉多做點事，肌肉才會

學會幫忙將足踝關節穩定起來，這樣做

比完全包覆足部，幫忙足部吸震的做

法，更符合學習理論。

需要穿矯正鞋嗎？

穿矯正鞋的目的有兩個，一個是在

內側足底加一個內襯墊用來支撐足弓，

另一個目的是防止足踝的外翻；穿矯正

鞋主要是為了症狀治療，像是長短腳、

足弓錯位經由手術治療後，避免復發的

長期保護措施；但在促進足弓發育上目

前並沒有實證支持矯正鞋的效益，且矯

正鞋的費用並不親民。因此，家長若發

現學齡前兒童有扁平足，除非有症狀，

經由專業醫療人員診斷評估，並認為有

其必要性再考慮，否則並不需要多花一

筆冤枉錢喔。

學齡前兒童扁平足並不是一個疾

病，而是一種身體結構及運動發展現象，

我們應當給予寬待的時間以及適當的刺

激（運動、赤腳刺激），對待學齡前兒

童扁平足，正確的認知與了解扁平足好

發的特點是有其必要性的，學齡前 2∼8

歲為兒童足弓發育階段，若排除骨骼結

構造成的病因或是神經疾病造成的扁平

足後，仍未看到足弓的出現，或常常莫

名喊腳痛，建議家長帶兒童就診。
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