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在“4·11世界帕金森病日”期间，沪上
帕金森病诊治领域的临床专家共同呼吁给
予帕金森病患者和家庭更多的关注。

2017年发布的帕金森病大众调研显
示，90%的社会大众不了解帕金森病，其中过
半误以为帕金森病是阿尔茨海默症或者“渐
冻症”。复旦大学附属华山医院神经内科王坚
教授解释道，它们的共同点都是神经系统的
退行性病变，中枢神经系统受到影响的部位
不同，治疗手段亦不同。帕金森病的症状不全
是“抖”，除了“抖”以外，还有“慢”，运动迟缓；
以及“僵”，下肢僵硬和慌张步态。约有20%
的帕友完全不抖。为了攻克帕金森病，人们不
断地开展各种科学研究和尝试，目前没有临
床研究证明干细胞治疗帕金森病成熟到可以
临床常规应用。药物治疗贯穿病程始终。早发

现、早干预、早期规范治疗，患者才能早获益。
合适的病人在合适的时机可以考虑外

科DBS手术。上海交通大学医学院附属瑞
金医院功能神经外科主任、中国医师协会神
经调控分会副主任委员孙伯民教授介绍，目
前帕金森病主要治疗手段为药物及神经外
科脑起搏器手术疗法。2018年是脑起搏器
发明第30周年，进入中国第20年，全球累
计造福病患15万人。

上海交通大学医学院附属瑞金医院神
经内科主任、中国医师协会神经内科医师分
会帕金森病及运动障碍专业组组长陈生弟
教授倡议，早期帕金森病患者通过积极的主
动运动对抗疾病。更多的中老年人参加健康
的体育锻炼，更好地活动身体，提高自身的
生活质量。 潘嘉毅
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! ! ! !据不完全统计，!"#$%"&的临床决策有
赖于诊断检测的结果。中国社会人口老龄化、
各类慢性病管理和扩大医疗可及性等需求的
不断增加，都对医院和实验室的检测速度和结

果准确性提出了日益严峻的考验。集生化、免
疫于一体的全新一代诊断产品———'()*)+, -)

日前正式登陆中国，将助力更多人因科技革新
而改变人生。

全新系统由更小、更快、更自动化的可扩
展生化及免疫检测系统组成，是市场上每平方
米检测量最大的平台，可提高实验室产出效
率，使临床检验能够快速适应日常变化和长期

规划。由用户驱动的防错设计可智能避免人
为差错，使高性能实验室能够保持稳定和最佳
运行状态，有利于缓解医院日益增长的诊断压
力和病人需求。'()*)+, -)诊断系统帮助医院
临床检验科更好地管理资源，更及时、快速、精
准地获得诊断结果，全面优化医疗绩效，为患
者治疗带来更可靠的诊断依据。 章苒

“抖、慢、僵”，告诉你真正的“帕金森”
专家呼吁：关注帕友的生活状态 倡导健康的生活态度

! ! ! !我国已正式跨入老龄化社会的门槛，而
作为高发于 !.岁以上老年人群的疾病，帕金
森病的发病率及患病率也进入了前所未有的
“黄金期”。目前，据不完全统计，我国帕金森
病的直接受累人口（患者）数已超过 /%"万，
而间接受累人口（亲属）数则不少于 !""万，
本市帕金森病患者在 0万人左右，给患者和
家庭乃至全社会带来了沉重的负担，已逐渐
演化为一个社会问题。然而，与此不相符的
是，普通大众乃至患者还对帕金森病知之甚
少，甚至还存在种种的认知误区，认为只要是
病就应该能治好，同时一些患者和家属对于
帕金森病的危害性还缺乏应有的认识，一旦
不幸患病后又往往不知所措，甚至会病急乱
投医，误入歧途。

认知篇"""走出帕金森
病治疗的认识误区

常常有患者询问：“我为什么会得帕金森
病？”就患者个人而言，得帕金森病的原因，实
在难以回答；但假如就许多患者组成的人群
而言，有一些可能的促发因素，比如老龄、家
族中携带有对帕金森病易感的基因、经常接
触一些环境中的毒物如锰、农药、杀虫剂等。
坦率地说，目前的科学研究还没有完全揭开
帕金森病的病因之谜，不同地区、不同人种、
不同年龄、同样患上帕金森病的患者的患病
原因可能并不完全相同，但最终都表现出相
似症状（如手抖、肌肉僵硬、行动迟缓）和病理
学特征（中脑黑质神经元的死亡），所谓“殊途
同归”。因此，尚未完全弄清楚病因的帕金森
病，目前的种种治疗措施还只是对症治疗，目
的在于控制症状，减轻病痛，延缓疾病发展速
度，提高患者的生活质量，离根治疾病本身还
很遥远。
当然，我们也不否认人类在未来的十年

或几十年中可能攻克这一医学难关，但在今
天，还没有根治帕金森病的万能良药出现。但
常常有患者会被一些医疗广告所诱导，误以
为帕金森病用某些偏方可以根治而贸然相信
服用，既耽误了规范治疗，又加重了经济负
担，往往得不偿失。

解惑篇"""从吸烟看生
活方式对帕金森病的影响

吸烟有害健康，妇孺皆知，但社会上曾流
传“吸烟可以防治帕金森病”之说。事实上，这
种民间说法并非完全空穴来风，现在的研究
表明，烟草中的主要成分尼古丁以及 1!苯吡
啶和肼可以抑制导致帕金森病的某些神经毒
素的毒性作用，促进其降解，提高脑内神经营
养因子的水平，从而保护脑内多巴胺能神经
元。但这决不意味着吸烟就对帕金森病有百
利而无一害。大量调查研究显示，除了可以导
致肺癌、肺气肿等疾病的发病率增高外，吸烟
对于已经确诊的帕金森病患者并无明显的保
护作用，并且长期大量的吸烟可导致脑动脉
硬化，反而会增加罹患帕金森病乃至老年性

认知功能障碍等其他严重疾病的机会。
在日常生活中，许多人都有饮绿茶和喝

咖啡的习惯。调查显示，长期饮用绿茶和咖啡
可以降低帕金森病的发病率。目前的研究发
现，绿茶中的主要成分茶多酚和咖啡的主要
成分咖啡因可以增加脑内多巴胺的含量、抑
制神经毒素的作用，从而对多巴胺能神经元
具有保护作用，所以长期饮用的人不易患上
帕金森病。可见，保持良好的生活方式对于帕
金森病的预防是大有裨益的。

选择篇"""药物# 外科#

康复#中医药$到底如何选择%

面对众多治疗手段，许多患者常常会不
知所措，颇感苦恼和迷惑。事实上，无论选择
哪一种治疗方法，都不能偏离帕金森病的治
疗原则，那就是“综合、规范、个体化”。帕金森
病的治疗通常不是一种方法所能解决的，大
多数患者一般以药物治疗为主，配合康复治
疗和中医药治疗；符合手术指征的难治性帕
金森病患者还需进行外科治疗，但手术后仍
然要服药和辅以其他治疗。

通常当一个患者被诊断为帕金森病后，
应首先进行常规的药物治疗，假如药物治疗
无效则需寻求外科治疗的帮助；同时还应该
对药物和外科治疗所无法改善的言语不清、
步态不稳、容易摔跤等症状进行系统的康复
锻炼治疗，以维持充分的活动范围和活动能
力；而对于药物治疗过程中出现的一些副作
用以及帕金森病的一些伴发症状如便秘、失
眠等，则可以请中医中药调理。切记分清主
次，不能颠倒次序。

理解篇"""帕金森病患
者期望家庭关爱和社会理解

帕金森病患者（一般称作帕友）通常表情
严肃，少有笑容，稍一遇事就焦躁不安，难以
控制情绪；一会儿激动得泪流满面，一会儿又
自觉“生不如死”。事实上，除了饱受运动障碍
的困扰之外，相当一部分帕友伴有不同程度
的焦虑、抑郁。一方面是由患者自身的心理因
素导致的，但更多的与躯体性的因素有关，主
要同患者自身脑内生物化学物质的改变有
关。由于这些精神问题的存在，帕友通常会不
同程度地出现消极悲观、排斥躲避社会活动
和人际交往，而这常常会加重疾病的症状。
除了必要的抗精神药物治疗外，来自家

庭的关爱和社会的理解就显得尤为重要。作
为患者的亲属，应该多陪护患者，鼓励其进行
正常的社会交往，给予其精神上的安慰和生
活上的照顾，使他感受到家庭的支持和关爱；
而作为患者的邻居、好友以及素不相识的普
通人，则应力所能及地与患者进行接触交流，
怀着一颗坦诚博爱的心去平等对待患者，使
患者感到被尊重，缓解其紧张甚至自卑的心
理压力，重新唤起对生活的乐趣和信心。

王刚（上海交通大学医学院附属瑞金医
院神经内科主任医师） 图 #$

检验设备“高大上”诊断依据再升级
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