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医苑 /

! ! ! !维生素 !（简称 "!）的发现是因为它
能防止动物佝偻病，在成人是防止软骨病，
它能促进小肠吸收钙和磷，因之其强骨作
用是众所周知的。但近二三十年来，发现
"!有许多骨以外的作用，这使它不像一般
的维生素，更像一个激素。

本来维生素是指机体不能合成，要靠
食物摄入的一类物质。而 "!一小部分从
食物摄入，如海鱼的肝和蘑菇中有一些，但
大部分是靠皮肤中 #$脱氢固醇经紫外线
照射合成。而且此 "!%本身活性很低，要经
肝在 &'位羟化，经肾在 (位羟化成 )，&'
（*+）&!%才具有强活性。后者在全身许多
细胞核都有受体，都能发挥作用，很像一个
激素，故把 "!称为前激素。

除了促进钙磷强骨作用以外，"!对全
身还有许多作用，如诱导人体内的巨噬细
胞分泌抗菌肽（,-./012,2324），吞噬侵入体内
的细菌和病毒，因而起到抗感染作用。国外
研究补充 "!可减少老人的病死率，国内
研究重症监护病房中患者 &'（*+）!%低者
死亡率高，发明抗生素前治疗肺结核靠营
养及晒太阳也可能与此有关。

免疫系统 它可激活固有免疫系统，对
适应性免疫起抑制性作用，可能用于自身
免疫性疾病的治疗，如哮喘及多发性硬化
症的发病等。

骨骼肌肉系统 除强骨外还能改善近
端肌力及平衡力，使老人跌跤减少。

痴呆 &5)6年 7月 8日网上提前发表
的美国《神经病学》杂志文章对 )8'7名无
痴呆老人随访 '98年，发生痴呆 )#)例，其
中阿尔茨海默病 )5&例。与 "!不缺乏者

比较，明显缺乏者及缺乏者各增加痴呆
)&':及 '%:，以阿尔茨海默病计算，此二
数字各为 (&&:及 8;:。

妊娠 妊娠时 "! 缺乏可致妊娠性糖
尿病、先兆子痫及小婴儿。但用 "!治疗效
果不明显，因孕妇往往不吃足量的 "!。
此外，"!对细胞分化关系密切，"!缺

乏往往前列腺癌多发，动物实验认为 "!

能抑制乳腺癌、前列腺癌、结肠癌、肝癌等
细胞分化。"!缺乏还易致心血管病、动脉
硬化、心衰等。"!对牛皮癣及其他皮肤病

有好处。但这么多疾病往往是在 "!缺乏
时发生，如随机对照用 "!治疗则效果多
不确定。这很可能因 "!缺乏仅是病因之
一，也可能因 "!剂量不足有关。

如何确定 !"缺乏 (，&'（*+）&!%半
寿期短，很难精确测定，故一般是测血中 &'

（*+）!%。&<))年美国医学研究院提出其水
平 !'<4=>1?@， 亦 即 !&<4A?=1 （)4A?=1 B
&96;84=>1?@）作为 "!缺乏。"!缺乏非常
普遍，因!%<4A?=1 才认为充足，两者之间
&<C&;9;4A?=1称为不足。

补充剂量 由于 "!在食物含量很少，
故主要靠晒太阳来补充。但明显缺乏者则
应外加补充剂量。但此剂量问题近年来变
化很大。以前的官方规定都是 6<<D755EF?

日，随婴儿及老人等而不同。但近年发现
"!的许多骨以外的作用后，提出的补充剂
量都以千 EF计。如减少老人跌跤，对 "!

缺乏者应补充 6<<<EF?日，维持量为 &<<<E"

F?日。&<)6年第 6期《美国家庭医生杂志》
从提高血中低下的 &'（*+）!% 出发，回顾
性地分析了 )%&#例共 %77'批补充 "!结
果，得出一个公式，认为要纠正 "! 缺乏，
一般成人每天要补充 "!%约 '<<<EF，而维
持量应!&<<<EF?日。此为过去规定的几倍，
所以美国市场上有每粒胶囊 '<<<EF "!%

出售。看来此剂量问题有待修正。国外已将
最高耐受量提高。

!"中毒 "!是脂溶性维生素，有中毒
可能。其中毒即高钙血症，可影响心脏及肾
结石等，最后致肾衰竭。但什么剂量会导致
中毒？晒太阳决不会致 "!中毒，但口服
'<<<<EF?日几个月后可致中毒，此时血 &'

（*+）!%会#)'<4A?=1。如有甲状旁腺功能
亢进则更危险。故成人用上述 '<<<EF的剂
量是安全的。

如上所述，"!缺乏是相当普遍的，我
国也不例外，尤其是北方日照少的地方。
希望把测定 &'（*+）!%也例入体检常规，
早日发现严重 "!缺乏。一般人要提倡多
晒太阳，防晒霜的应用要适当，四肢等多
晒晒是好的。此外保健品中要开发每粒几
千单位的 "!%，使发现有 "! 缺乏者及早
纠正！

! ! ! !一年一度的教师节来临，教师平时的工
作艰巨而辛苦，因此，在教师节之际，再次温
馨提醒，教师要努力提高自我保健意识，预
防教师常见病。

" 慢性咽炎 教书，主要是用声音传播
知识。话说得多，易导致喉部充血，这是由于
用嗓负荷过重造成的。教师要合理控制工作
量，保证睡眠充足，不熬夜，适量锻炼，以增
强抵抗力，特别是要预防感冒；要想保有圆
润的嗓音，纠正不适当的发声，还要纠正呼
吸的方式，将胸式呼吸改为腹式呼吸；注意
音量，切勿太大声或过度用嗓，以免发生声
带小结；课间休息可喝点温开水，以刺激唾
液分泌，润滑喉咙；平日要多吃新鲜蔬菜水
果，少吃辛辣刺激性或腌制食物，不吃冷饮
或冰镇水果，戒除烟酒。

" 颈椎病 教师常长时间低头使用电
脑办公、伏案备课或批改作业，所以容易造
成颈部肌肉的紧张，时间一长就会形成颈部
肌肉和韧带的慢性损伤，严重者会演变成颈
椎病，有头疼、颈肩疼、手臂发麻等不适。因
此，老师们连续低头做事 )个小时后，就应
放松 %$'分钟，改变一下身体姿势，可站起
来抬头向远处眺望，还可以轻轻转头、扭腰、
扩胸、踢腿，以缓解颈部的压力，避免颈部过
度疲劳。平时应适当地参加一些健身锻炼活
动，以利恢复颈部肌肉的协调性和柔韧性。

" 下肢静脉曲张 一般来说，教师总是
站着讲课，由于站立时间过长，腿部承受压
力大，会使下肢深静脉瓣受损，静脉血液回
流受到影响，造成下肢肿胀，双脚沉重、疼
痛、举步困难，严重的还会引起下肢静脉曲
张。致使静脉暴露，弯曲如蚯蚓，出现浅表色
素斑块等症状。为此，要尽量减少站立时间，
讲课时可慢步走动，不必始终很呆板地站在
讲台前；要充分利用课间活动双腿，如参加
课间操，休息时可将腿抬高一些，以缓解双

腿承受的压力；备课时常起来活动活动；平
时多做些慢跑、关节屈伸运动，或做按摩腿
部的动作；如发现有病要及早就医，一旦确
诊，要遵医嘱穿医用弹力袜，以阻止病情发
展；睡眠时可将双腿抬高些。

" 脑疲劳 教师因长期用脑容易引起
脑部的血液和氧供应不足，使大脑出现疲劳
感。主要表现为头昏脑涨、食欲不振、记忆力
下降、注意力不能集中。针对脑疲劳，教师要
主动帮助自己应对心理的压力。对于工作繁
重的教师，有必要掌握一些身体放松的方
法：应注意连续坐 )个小时，就应起身放松
一下，扩展胸部，扭动腰肢，活动四肢等 )<$

)'分钟；每天多做几次深呼吸，每次 %$'分
钟。每周散步 %$6次，每次 %<$6'分钟。业
余时间可以多听优美的音乐，以缓解不愉快
的心情。教师还要丰富自己的业余生活，唱
唱歌、跳跳舞或者到市郊景点转转，能很好
地放松、愉悦心情。

! ! ! !《&<)6医生互联网行为洞察报告》近日
发布。此报告就大中华地区医生的互联网行
为和社会化媒体使用，提供权威数据及深入
分析，展望医学推广和医患关系在数字时代
的变革趋势。
此次报告由全球最大的独立公关公司之

一罗德公关与全球第三大个案研究公司益普
索市场研究集团联合发布，调研样本来自中
国大陆、中国香港以及中国台湾地区的近
#<<名医生。其中，;;:的中国大陆地区受访
医生服务于公立医院。受访者涵盖医院体系
的各个职称，包括 )8:的主任医生?教授、
%':的副主任医生?副教授、%8:的主治医生
以及 )%:的住院医生。
调查结果显示，随着移动技术的发展，中

国大陆地区高达 #):的医生首选通过网络
或者移动设备等数字化渠道来获取相关的医
疗信息。在众多线上平台中，网络论坛以及手
机 GHH备受青睐，成为医生获取医疗相关信
息的首选，分别占到 6':和 6&:。而在海量
医疗相关信息中，医疗动态以及疾病知识成
为医生最感兴趣的线上内容，其重要性分别
得到了 77:和 78:的医生的认可。
益普索医疗保健部中国区研究总监李艳

杰指出，“尽管线上资源以其节约时间、节省
花费、容易获取等优势受到广大医生的欢迎，
但同时也有 %;:的医生认为线上信息学术
性不强、%#:的医生指出内容不够翔实。”
在对线上医疗平台及资源应用方面的调

研结果显示，中国大陆地区的医生无论是在
理念认知上，还是实践行动上都相对落后于
中国香港及中国台湾地区：仅 8<:的医生对
线上诊疗持认可态度，而中国香港和中国台
湾地区则分别有 ;):和 78:的医生认为线
上医疗平台及工具可以改善诊断治疗过程。
而在具体诊疗过程中采用线上平台的中国大
陆地区医生则更少，仅为 67:。

罗德中国区医疗健康事业部负责人侯健
表示：“众所周知，中国大陆医生工作压力非
常大，很难在繁忙的问诊时间内给予病人充
分的沟通；紧张的医患关系无疑使医患沟通
更趋于保守。挑战同时也带来机遇，随着在线
诊断、移动医疗产业成为全球投资热点，互联
网、移动终端不仅影响了健康产品和健康服
务的创新，更在潜移默化中改变着医疗管理
方式和医患沟通模式，这将重构医疗产业价
值链，催生更多新的细分行业，进而助力中国
大陆医疗改革，提升医疗服务质量。”
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温馨提醒
教师要善于自我保健
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