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电子烟的烟液中除了含有尼古丁外，还有甲醛、乙醛等

羰基化合物以及烟草特有的亚硝胺。这些都是国际癌症研

究组织明确列出的致癌物，不仅具有极强的致癌性，而且还

会抑制呼吸道上皮细胞纤毛的运动，对呼吸道产生损害。此

外，电子烟加热时产生的气溶胶中也含有有毒物质，其含量

可能比卷烟烟雾中的更高。

◎本报记者 罗朝淑

本版图片由视觉中国提供

◎本报记者 代小佩

科技日报讯（记者叶青 通讯员简文杨 唐小雨）近日，中山大学附属第

六医院左涛研究员团队在《柳叶刀·微生物》上发表综述，揭示肠道菌群对人

体健康和肠道稳态的重要作用。

肠道真菌菌群是人类肠道微生物组中一个微小但非常关键的组成部

分，参与调节宿主免疫同源性、病理生理过程以及共存于肠道的细菌微生物

组的组装。过去十年里，越来越多的研究对健康和多种病理条件下的肠道

真菌菌群进行分析，研究结果表明，肠道真菌菌群协同肠道细菌菌群会影响

人类健康和疾病的形成发展。

左涛团队发表的综述，回顾了健康人群从出生到成年过程中肠道真菌

菌群的组成与功能多样性。该研究从影响肠道菌群的因素（包括饮食、药

物、年龄、遗传和免疫系统）、肠道真菌菌群在疾病和治疗中的作用，特别是

它们与肠道细菌菌群对宿主免疫的协调作用等角度进行分析，并对肠道真

菌菌群的基本组成和转化研究的最新进展进行综述，明确了致病性、益生性

和条件性真菌在疾病发生过程中的作用，强调了肠道真菌—细菌的相互作

用在宿主生理学和病理生理学中的生态效应。

除了细菌和病毒，人体胃肠道也是大量真菌的寄生之处，其寄生数量占

肠道微生物数的 0.1%。肠道真菌菌群的失调与人体免疫、代谢、神经系统

等许多疾病密切相关，如肥胖、糖尿病、炎症性肠病、结直肠癌、阿尔茨海默

病、癌症等。

以肠道真菌中的念珠菌为例，其会影响肠道细菌微生物组的组装和功

能。肠道真菌、细菌和宿主免疫之间的相互作用，是人类免疫同源性的基

础，影响着机体健康的维持、疾病的发生及发展。然而，在对于微生物群的

研究中，肠道真菌在很大程度上仍然被忽视，现有的真菌群研究结果也没有

在临床实践中得到充分利用。

该研究综述讨论了肠道微生态疗法中肠道真菌的作用，并强调了将理

论转化为临床实践的途径，特别提到在临床治疗方面，可利用肠道真菌菌

群、细菌微生物组和宿主免疫这三方之间的关系，恢复肠道真菌菌群和微生

物组以提高临床疗效。

我国科学家揭示

肠道真菌菌群对人体健康影响

科技日报讯 （记者雍黎 通讯员刘洁 王奕璇 朱广平）11 月 7 日，科技

日报记者从陆军军医大学陆军特色医学中心获悉，该中心的研究成果“在缺

失体重下降信息的肿瘤患者中通过机器学习方法诊断恶液质”近日发表在

临床营养领域国际期刊《美国临床营养杂志》上。

肿瘤恶液质，是指各种晚期恶性肿瘤的常见并发症，表现为极度消瘦、

贫血、无力、完全卧床、生活不能自理、全身器官衰竭等，约 20%的肿瘤患者

死于恶液质。肿瘤恶液质在恶性肿瘤发生的早期就有可能发生，当肿瘤恶

液质进入难治时期，基本不可逆转。但在早期阶段，通过联合抗肿瘤治疗及

对抗肿瘤恶液质的综合治疗手段，却可以有效延缓或迟滞肿瘤恶液质的发

生与发展。因此，及时准确地识别肿瘤恶液质，对肿瘤患者至关重要。

但在临床上，诊断肿瘤恶液质多依赖于患者自诉的历史体重，如果患者

不能准确地回忆起相关信息，将导致肿瘤恶液质被严重低估。而该项研究

的目的就在于开发具有成本效益的工具，以帮助无法提供体重下降信息的

患者识别其肿瘤恶液质。

该研究纳入了 12774名肿瘤患者，其中有 6730名男性、6044名女性。通

过对基线临床特征进行建模，研究人员从多种算法中筛选出的最佳模型主

要由肿瘤类型、胃肠道症状、肿瘤分期和血清生化指标等变量构成。在验证

数据中，模型预测肿瘤恶液质的性能较好，校准曲线显示预测和实际观测及

实际观察之间有良好的一致性。亚组分析显示，该模型在不同类型肿瘤患

者中具备应用价值，研究结果对于帮助改善肿瘤患者的综合治疗具有重要

临床意义。

新型机器学习模型可识别恶液质

对肿瘤治疗具有重要意义

科技日报讯 （记者俞慧友）由中南大学湘雅三医院阳国平教授牵头组

织，联合中南大学、国防科技大学等高校院所及长沙旭桐科技有限公司，依

托个体化诊疗技术国家工程研究中心、药物临床评价技术国家地方联合工

程实验室、湖南省芙蓉实验室等平台研发推出的国内首个临床药理建模与

统计云平台（CPhaMAS）于近日发布公测版。

目前，我国新药研发正处于高速发展期，大量新药进入临床研究，及时

开展临床药理学建模与分析，对高效推进我国药物研发进程十分重要。临

床药理建模与统计软件，是药物研发和实现基于模型的药物个体化治疗必

不可少的基础性工具。不过，这类软件基本被西方发达国家垄断，且使用技

术门槛较高，需经过较长时间的专业训练才能掌握。

自 20世纪 80年代起，我国著名定量药理学家孙瑞元教授组成的专家团

队，先后研发了 3P87/3P97 软件和 NDST/DAS 药物评价软件包；上海中医

药大学郑青山教授团队研发的 Mas Studio 涵盖生物等效性、药动学和基于

NONMEM 的群体建模模拟等模块，但这些软件均基于单机应用。因此，相

比单机版软件，工具软件云平台化是发展趋势。

据悉，该平台基于用户需求和体验研发，界面友好，操作简单，大大降低

了该类软件的使用门槛，能帮助更多专业人士便捷使用，助力提升行业整体

水平，其主要包含临床药理学研究常用的非房室分析、生物等效性/生物利

用度分析、房室模型和群体药动学等四大模块。

四大模块助力药物研发

临床药理建模与统计云平台发布

近日，中国科学院院士、复旦大学附属妇产

科医院黄荷凤团队研发了一种全新的无创产前

筛查（NIPT）方法，首次实现了对染色体病和单

基因病的同步筛查，同时大幅提高了无创产前筛

查对目标疾病的检测性能。相关研究论文近日

在线发表于《细胞发现》杂志上。

出生缺陷是指出生前发生的身体结构、器官

功能或代谢异常，是导致新生儿和婴幼儿死亡、

残疾的重要原因。2010 年全球疾病负担研究显

示，6.4%的新生儿死亡归因于出生缺陷，在所有

死亡原因中排名第五。

近年来，随着我国出生缺陷防治体系的不断

完善，三级防控措施深入实施，出生缺陷的防治

工作取得了一定成效。但由于我国人口基数大，

每年新增出生缺陷患儿数仍有 10万例左右。

无创产前筛查可将染色
体病扼杀在“摇篮”里

从 20 世纪 60 年代开始，医生就采用羊膜穿

刺术抽取子宫内羊水进行唐氏综合征检测，但是

这类侵入性的有创产前检测不仅需要在特定医

疗机构进行、由专业医生操作，而且还会带来一

定的流产或者宫内感染风险，不适用于大规模的

孕妇普筛。

20世纪 70年代，科研人员发现，孕妇外周血

中妊娠相关血浆蛋白 A 和甲胎蛋白的浓度与唐

氏综合征的患病风险有关。随后，科研人员开始

采用这些血清学指标来筛查唐氏综合征，即早孕

期或中孕期的“血清学唐筛”。但是血清学唐筛

也有明显的缺陷——假阳性率很高。血清学唐

筛结果为高风险的胎儿有大约 40%是正常的。

因此被诊断为唐筛高风险的产妇还需要进行羊

膜穿刺术进行进一步的产前诊断，这又增加了侵

入性操作相关的风险。

1997 年，香港中文大学卢煜明教授发现孕

妇血浆中存在胎儿的遗传物质 DNA，这使得利

用孕妇外周血中的胎儿游离 DNA来筛查胎儿遗

传性疾病成为可能；2008 年，基于高通量测序的

无创产前筛查开始向临床转化，很快就形成了稳

定成熟的检测体系；2011 年，无创产前基因检测

技术开始临床应用并迅速在全球普及。

2016 年 ，原 国 家 卫 生 计 生 委 员 会 发 布 了

《孕妇外周血胎儿游离 DNA 产前筛查与诊断

技术规范》，规定了无创产前检测技术的适用

范围、临床服务流程、检测技术流程等内容。

除唐氏综合征外，无创产前筛查还可以同时筛

查 18 三体综合征和 13 三体综合征。这三者都

属于染色体病。

同年，升级版无创产前筛查技术“无创 Plus”

开始了临床应用，从筛查 3个疾病增加到筛查约

100 个疾病。“无创 Plus”不仅可以筛查常染色体

和性染色体数目变异，还可以筛查染色体微缺失

微重复综合征。

单基因病无创产前筛查
无法筛出染色体病

在由遗传因素导致的出生缺陷中，单基因病

占比高达 22.2%。在所有的新生儿死亡病例中，

因单基因病致死的累计占比 20%。目前全球已

发现 8000 余种单基因病，综合发病率高达 1%，

其中 99%以上的疾病无有效治疗方式。

“我国对胎儿染色体异常的产前筛查和产前

诊断体系较为完备，而对单基因病的检测还相对

薄弱。因此，阻断单基因病是我国新时期出生缺

陷防控工作查漏补缺的关键环节。”黄荷凤在接

受科技日报记者采访时说。

复旦大学附属妇产科医院教授徐晨明介绍，

与染色体病不同，单基因病是由单个基因的一个

或数个碱基突变引起。无创产前筛查通常使用

的是低深度全基因组测序技术，无法检测单个基

因的单碱基突变或小的插入或缺失，而高深度的

全基因组测序又不具备临床适用性。

无创产前筛查在单基因病的应用方面发展

相对缓慢。但随着新技术的不断出现，单基因病

无创产前筛查有了较大进展。2012 年，英国率

先批准两种骨骼发育相关单基因病即软骨发育

不全和致死性骨发育不良的无创产前诊断；2017

年，美国的贝勒医学院也推出了可以检测 44 种

单基因病的无创产前筛查产品；2021 年，我国北

京博昊云天科技有限公司（以下简称博昊基因）、

深圳华大基因股份有限公司等也陆续推出了单

基因病无创产前筛查产品，然而这些产品只能检

测单基因病，却不能检测染色体病。

“三合一”技术实现同步
筛查染色体异常和单基因病

染色体病与单基因病的分项检测使得产前

筛查变得复杂、成本增加，如何只进行一次检测

就能同时筛查出染色体病与单基因病成为摆在

科学家面前的难题。

为 此 ，黄 荷 凤 团 队 联 合 博 昊 基 因 历 经 3

年 多 研 发 ，成 功 开 发 出“ 协 同 等 位 基 因 靶 向

富 集 测 序 技 术 ”，实 现 了 高 度 均 一 地 对 目 标

染 色 体 区 域 内 单 核 苷 酸 多 态 性 位 点 等 位 基

因 片 段 化 DNA 的 富 集 ，以 产 生 高 信 噪 比 的

游 离 DNA 测 序 数 据 。 该 团 队 利 用 新 的 基 因

组算法来分析目标区域的测序深度、等位基

因 分 数 、连 锁 单 核 苷 酸 多 态 性 ，精 确 地 将 胎

儿基因组与母体背景分离，解决了无创产前

筛查的技术缺陷。

通过关键试剂、实验方法和生物信息算法

的创新，该技术首次实现了针对多种染色体非

整倍体、染色体微缺失微重复和单基因病的同

步无创产前筛查。

“在 1129例回顾性样本中，我们检测到 54个

胎儿染色体非整倍体、8 个微缺失微重复和 8 个

单基因变异，灵敏度为 100%，特异度为 99.3%。”

作为论文第一作者和通讯作者之一，徐晨明介

绍，利用该技术开发的“三合一”无创产前筛查

产品 NIPT2 Pro，针对孕 12 周以上的单胎妊娠

孕妇，只需 10 毫升外周血，一次采样就可以同

步筛查胎儿 115 种常见、高发和后果严重的遗

传性疾病。

“我们还进行了一项历时近 2年的多中心前

瞻性临床研究，即将形成科研成果。”黄荷凤表

示，“将单基因病纳入现有的无创产前筛查体系

具有显著的临床价值，将开启我国遗传性出生缺

陷防控的新篇章。”

“三合一”产前筛查技术高效防控出生缺陷

据外媒日前报道，威斯康星大学开展的一项研

究表明，电子烟对心脏的危害不亚于传统香烟。路

易斯维尔大学的研究者日前在《自然》子刊上发表

的一项研究也表明，吸入电子烟气溶胶会引发小鼠

心率失调等，短暂扰乱小鼠正常心脏功能。

电子烟已有十多年的历史，自诞生以来，有

人把它看作传统香烟的安全替代品，有人标榜电

子烟不会致癌不会成瘾，还有一些年轻人把使用

电子烟看作一种时尚。

那么电子烟究竟是烟民的“救星”，还是损害

健康的“魔鬼”？

科技日报记者查询有关资料获悉，电子烟

由含烟液的烟弹、雾化器和电池杆部分构成。

其烟液通常包含丙二醇和甘油混合溶剂，并添

加尼古丁、调味剂或大麻提取物。其中，丙二

醇和甘油在电子烟中加热时会产生肺刺激物

等有害物质。

大多数电子烟使用的烟液的主要成分之

一就是尼古丁。“而尼古丁是导致卷烟等烟草

制品成瘾的物质，所以电子烟也具有成瘾性。”

中日友好医院烟草病学与戒烟中心主任、世界

卫生组织戒烟与呼吸疾病预防合作中心执行

主任肖丹告诉记者，尼古丁是一种具有精神活

性的致瘾性物质。

人们在吸烟的同时吸入了尼古丁，而这些被

吸入的尼古丁经由血液传送，平均只需要 10—

20 秒即可到达脑部，促使大脑产生令人感到愉

悦和兴奋的多巴胺。肖丹表示，一旦停止吸烟，

体内尼古丁浓度下降，吸烟者无法继续体验“愉

悦感”，就会出现戒断症状，激发吸烟者对香烟或

电子烟的渴求，促使吸烟者每隔一小段时间就要

通过吸烟来维持血液中的尼古丁水平。

因此电子烟不仅不是“戒烟神器”，而且使用

后同样会让人上瘾。

不仅如此，电子烟还可能暗藏“毒物”。

肖丹告诉记者，电子烟的烟液中除了含有尼

古丁外，还有甲醛、乙醛等羰基化合物以及烟草

特有的亚硝胺，“这些都是国际癌症研究组织明

确列出的致癌物，不仅具有极强的致癌性，而且

还会抑制呼吸道上皮细胞纤毛的运动，对呼吸道

产生损害。”肖丹说。此外，电子烟加热时产生的

气溶胶中也含有有毒物质，其含量可能比卷烟烟

雾中的更高。

使用后让人上瘾还会产生肺刺激物

多年来，关于电子烟危害健康的研究证据层

出不穷。

有研究发现，暴露于电子烟烟雾中的细胞

更易发生 DNA 损伤和死亡。也就是说，电子

烟烟雾具有细胞毒性。相关人群研究也发现，

使用电子烟会增加心血管疾病和肺部疾病的

发病风险。此前，还有研究称，电子烟与脆性

骨折的患病率高相关，电子烟可能对骨骼健康

有害。

一些临床病例也证实了电子烟对健康的危

害。已有病例报告显示，使用某些电子烟产品会

引起急性肺部损伤、过敏性肺炎、弥漫性肺泡出

血、严重哮喘等。我国有关调查也显示，电子烟

使用者会出现咳嗽、口干、恶心等不良反应。

国家卫生健康委发布的《中国吸烟危害健康

报告 2020》明确指出，大多数电子烟使用者都会

同时使用卷烟或其他烟草制品，会出现两种或多

种产品导致的健康危害叠加。该报告强调，电子

烟并不安全，会对健康产生危害。

近年来，电子烟在青少年中越来越受欢迎。

肖丹呼吁，尤其要警惕电子烟对青少年的危害。

“青少年如果使用电子烟，日后成为卷烟

使用者的风险较从不使用电子烟者增加至少 1

倍。而且，电子烟本身也会对青少年的身心健

康和成长造成不良影响。电子烟中的尼古丁

会影响青少年的大脑发育，这种影响会一直持

续到 25 岁左右。”肖丹说，“青春期使用电子烟

会对青少年的注意力、学习、情绪波动和冲动

控制产生影响，造成注意力和记忆力下降、冲

动和焦虑增多。”

对健康损害获多项研究和临床证实

近年来，电子烟在全球市场的使用量迅速增

长。使用量快速增长的背后缘于许多烟民认为

电子烟比卷烟更安全，因为电子烟使用时不会产

生焦油。

然而，事实并非如此。有国外研究者发现，

不同品牌的电子烟每口尼古丁含量范围在 0.5—

15.4毫克，而某些品牌的香烟每口的尼古丁含量

仅为 27—43微克。

此外，电子烟烟液成分复杂，含有金属、挥

发性有机化合物、酚类化合物、多环芳烃、香

料、溶剂载体、烟碱等成分，这些成分均被证明

对人体是有害的。在电池加热并雾化的作用

下，这些有害物质更易于被皮肤、黏膜、气道及

胃肠道所吸收。

四川大学华西医院呼吸病学研究室副研究员

陈俊还表示，目前电子烟市场混乱，不同厂商使用

的材料、成分不同，导致加热后产生的烟雾所含成

分也不同，让电子烟的危害更加难以预测和判断。

如何摆脱电子烟依赖？肖丹表示，对电子烟

的依赖其实跟对卷烟等烟草制品的依赖一样，都

是尼古丁成瘾，因此其治疗原理一样。“对于依赖

较轻者，可以在激发戒烟动机后，尝试凭毅力戒

烟；对于依赖较重或者凭意志力戒烟失败者，目

前科学有效的治疗方法是包括心理干预、行为疗

法和戒烟药物在内的综合戒烟干预。”

此外，戒烟门诊是对吸烟者进行专业化戒烟

治疗的有效途径，目前已有数百万人通过戒烟门

诊成功戒烟。

“电子烟比传统香烟安全”是认识误区

电子烟是传统香烟的安全替代品吗电子烟是传统香烟的安全替代品吗？？

众所周知，二手烟的危害非常大。

吸烟者吸入体内的烟，被称为一手烟；而吸

烟者呼出的、他人被动吸入的烟，被称为二手烟。

一手烟的烟雾主要是吸入胃中，而二手烟是

直接吸入肺里的，因此二手烟的危害比一手烟还

要大。根据研究，二手烟所含的一氧化碳是一手

烟的 5倍，二手烟所含的焦油和尼古丁则是一手

烟的 3倍。

那么，电子烟也有二手烟的问题吗？

答案是有的，但关于这方面的研究仍非常少。

美国卫生部长认为，电子烟产生的二手烟

中，同样含有尼古丁、重金属、超细颗粒物、挥发

性有机化合物等有害物质。

在一项研究中，研究者发现，吸食电子烟后，

每立方米空气中会残留 0.82—6.23 微克尼古丁，

大约是卷烟残留的十分之一。

虽然电子烟的二手烟危害小于卷烟，但专家

仍建议，不要在婴儿、儿童、孕妇身边吸食电子烟。

电子烟也有二手烟问题


