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“hi，其实你最需要的不是逃离，而是
在尘世中浸染，细细体会生活的酸甜苦
辣！”朋友F的同事——某出版社的女博士直
言不讳。那是2011年春天的一个周末，F
姐、女博士（现早已博士后了）和抑郁中的
我一起，去法源寺赏玉兰，到蓝色港湾逛
店，晚上在港式茶餐厅吃饭聊天。时过境
迁，她俩早就不记得那天的事，那家餐厅的
名字也忘了，但那装修简洁、灯光幽暗，

“白领小资”坐满堂的情形，连同那句中肯
的劝慰清晰地留在我的记忆中。

现在想来，所谓的逃离尘世、远离喧嚣
寻清静的期望，其实是对现实的逃避，不敢
不愿也没有能力面对复杂的人事关系，而且

“发育早，成熟晚，至今仍在求成长”的我，
那时候还没有意识到，这世界上的确存在思
维方式简单、不善周旋的人，以为自己对事
情的判断和处理，是自己可以把握的节奏，
殊不知，现实的复杂与其“以为”相去甚远。

抑郁者的痛苦大多往往来自于“理想”
与“现实”的冲突。现实难以面对，才使人
产生了绝望，迷失了真我。那天，女博士的
提点也许听进去了，所以此后不再四处寻找
可以救赎的“稻草”。

睡眠障碍带来的情绪低落、工作没有效
率的状况持续了半年多，苦苦的挣扎耗竭了
求助意愿，自己“扛”不过去了，终于面对
现实，选择到医院就诊。一系列评测之后，
医生告诉说，中重度抑郁症患者必须接受系
统的药物治疗。

我们知道，抑郁症是患者大脑中三种神
经递质（血清素、去甲肾上腺素、多巴胺）
失衡所致。现代科学已经能够大致厘清精神
疾病药物治疗的原理。治疗抑郁症的药物，
大致就是通过改善大脑中这三种神经递质的
失衡，改善精神状况。

一般说来，西药发挥作用是“立竿见影”
的，不过抗抑郁药却是例外。抗抑郁药要实现

改善大脑神经递质的功能，需要足够的药量、
足够的时间（至少4到8周）才能起作用。但
是由于个体差异，每个人对药物的反应不一
样，有些人十几年用药，边治疗边工作，生活
得挺好；有些人在医生的指导下“足量足疗
程”用药，症状减轻之后，又在医生的帮助
下，渐渐戒断药物，逐步回归正常生活……

我的情况似乎不太乐观，敏感体质对于
药物的反应也极其敏感，服药之后最直接的
反应就是没有食欲，吃东西就吐，这对于原
先就着水煮鱼可以吃三四碗钵饭的“吃
货”，简直就是生活失去了乐趣，世界变得
天昏地暗，体重迅速减轻到只有80多斤。

用药几个月仍不见效果，药物的副作用
再度耗损已经羸弱的身心，反复纠结之后，
其实也是不能忍受药物带来的、雪上加霜般
的折磨之后，自行决定不再去看医生，并拒
绝家人劝阻，慢慢减药、停药，想凭借微弱
之力戒掉抑郁焦虑的治疗用药……

今年5月初，《参考消息》一篇报道称，
抑郁症是世界上最严重、最令人困惑的公共
卫生问题之一。该病影响着全世界近15%的
成年人。仅有约一半的患者对药物和心理疗
法等现有治疗手段反应良好。

读罢报道，立刻联想到六七年前的自
己，庆幸当时并没有完全依赖药物，而是在

接受药物治疗的同时还寻求了“自救”：学
习了解抑郁症及相关的精神类疾病，与专科
医生、心理咨询师探讨心理治疗的可行性，
通过网络跟许多患者、包括远在加拿大的患
者交流药物治疗的感受。当时各种交流汇集
来的信息确认：药物真正能够改善的是症
状，但不是治疗和康复的全部。

现如今康复之后反思这种“自救”的过
程，客观上转移了自己对抑郁本身的过度关
注，把注意力转移到了如何康复上，“以自知力
和自我改变的愿望为依托，对自己实际面对的
困扰加以解决”，正是许多患者康复过程中都曾
经历过的“自我疗愈、自我成长”的过程。

现在，抑郁症已经成为精神疾病中与感
冒发病率相差无几的病症。“抑郁症”这个
词很多人都挂在嘴边，十几岁的孩子情绪不
佳郁闷了，也会要求家长带去医院看看是不
是抑郁症。这从一个侧面表明，人们已经越
来越多地关爱到了自己的身心健康。

在一个曾经历过抑郁症困扰、如今重回洒
满阳光的世界的人看来，如果说素日里善待自
己的表现，在关照与爱护身体，保持良好心
态，远离不良情绪；那么，积极配合药物治疗
和心理治疗，凭借个人意志和毅力的学习与

“自救”，则是不幸陷入泥潭的抑郁症患者对
自身最好的“善待”。

老年痴呆症表现为记忆力衰退、对
事物茫然难解、丧失日常行为能力等。
引起老年痴呆症的首要风险因素是年
龄。在年过 85 岁的人群中，30%患有老
年痴呆。遗传基因的影响也是引发疾病
的因素。虽然我们无法逆转年龄和基
因，但可以通过改变生活方式，努力降
低老年性痴呆的发病风险。澳大利亚迪
肯大学的海伦·麦克弗森提出六条建议
预防老年痴呆症。

活跃大脑 受正规教育少于 10 年的
人，患老年痴呆症的风险就会增加。

虽然教育很重要，但它的作用也并
非绝对。研究显示，针对记忆和问题解

决技能的小组式锻炼活动可以改善人类
的长期认知功能。在社交场合中，积极
参与类似的激发大脑的活动可以有效增
进认知功能的提升，像阅读报纸、打纸
牌、学习一门语言或技能等。

维持社交 增加社交的频率，比如
访友、串亲戚或者通电话，都可以降低
患老年痴呆症的风险，而反之，孤独则
会增加患病风险。

控制体重 心脏健康与大脑健康之
间存在非常紧密的联系。高血压和肥
胖，特别是中年发福，会增加老年性痴
呆的患病风险。如果二者合力，患病风
险甚至会高于 12%。在对 4 万多人进行
数据统计和分析后发现，2 型糖尿病的
人群比健康人群患老年性痴呆风险高出

两倍。通过药物、饮食和锻炼进行调节
和控制就可以有效降低患病风险。

体育锻炼 体育锻炼已被证实可以
防御认知功能的退化。研究显示，每次
锻炼应该至少维持 45 分钟，强度可从
中等强度到高强度，也就是相当于气喘
吁吁，无法跟人正常交谈的程度。

戒掉香烟 吸烟对心脏有害，其中
所含的化学物质会引发炎症，还会导致
大脑血管的变化。这些化学物质同时会
诱发氧化应激，使自由基损伤细胞，导
致老年性痴呆更易发生。

在对比有吸烟史的人群、不吸烟人
群和正在吸烟的人群后发现，还在吸烟
的人群患老年性痴呆可能性更大。

抗击抑郁 人在抑郁时大脑的变化

与老年性痴呆相关。压力荷尔蒙可体松
的大量分泌会引起大脑记忆区域萎缩。
研究人员对 1 万多人进行了 28 年的跟踪
调查发现，在病症显现的前 10 年内，
抑郁人群患老年性痴呆的几率较大。

另外，睡眠障碍和饮食对老年性痴
呆也有重要的影响。

降低这些风险因素的影响并不意味
着就可以远离老年性痴呆的困扰。但
是，目前在所有老年性痴呆的病例中，
高达 35%的病因是由上述几个因素引起
的。尽管老年痴呆症是一种老年人疾
病，但在其症状显现之前，大脑损伤的
过程可能很早就开始发生了。过去和未
来如何，无需过于忧虑，只要抓住当
下，现在开始行动，一切都还不迟。

很多人都不知道，在某些糖尿病的背后，潜伏着胰腺癌的踪影。中
日友好医院普外科主任杨志英教授在接受记者采访时明确表示，那些既
没有糖尿病家族史，也不肥胖，却在中年突然发生糖尿病的人，最好及
时进行胰腺影像学及肿瘤标志物的检查，排除胰腺癌。

近年来医学界发现，新发糖尿病可作为早期胰腺癌的预警信号。
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糖尿病人未必都会得胰腺癌
坊间曾流传糖尿病病史较长者

是胰腺癌高发人群。也有人认为，
糖尿病是胰腺癌的并发症，由于胰
腺上长了肿瘤，使胰腺本身内分泌
紊乱，从而导致了糖尿病。真的是
这样吗？

据统计，我国目前有1亿糖尿病
患者，通常大家会把糖尿病分为 I
型、II型，但是除此之外还有一种III
型糖尿病与胰腺癌紧密相关。临床
报告显示，当患者出现III型糖尿病
后，在 1—2 年内会发生胰腺癌。这
是因为这两种疾病实际上同出一源
——胰腺。糖尿病是因胰腺内分泌
细胞胰岛素出了问题所致，而胰腺
癌多因胰腺外分泌结构恶变而来。
早期胰腺癌之所以会出现一些类似
糖尿病的症状，是因为癌细胞破坏

了胰腺组织，导致胰岛素分泌减
少，患者从而出现一系列糖尿病症
状。此外，糖尿病患者存在免疫功
能调节紊乱，因免疫功能受损，免
疫监视作用减弱，诱发胰腺癌变。
糖尿病患者虽然是胰腺癌的高发人
群，但也不都会发展为胰腺癌。

杨 志 英 提 醒 胰 腺 癌 的 高 危 人
群，最好每半年检测一次肿瘤的标
记物，或者进行影像学检查，通过B
超、CT、MRI，发现胰腺癌的病

变，及早发现早期胰腺癌迹象。
脸色发黄一定查胰腺
近年来，因为生活、饮食习惯

的改变，我国胰腺癌的发病率大幅
升高。

目前，医学界尚没有研究出是
何原因导致了胰腺癌，但是通过大
量的科学研究和病例分析得出了诱
发胰腺癌的几大危险因素，即长期
大量吸烟、大量喝咖啡及长期使用
部分糖尿病治疗药物。此外，胰腺

癌的发生还与基因有一定的关系。
杨 志 英 介 绍 ， 胰 腺 位 于 中 上

腹，毗邻肝脏、胆囊、胃十二指肠
和脾脏等器官，早期临床症状易被
忽略。最常见的临床特征是黄疸、
腹痛及消瘦，但是，消化不良、食
欲减退往往被误以为是胃病，而轻
度黄疽则常被误认为是肝炎。

杨志英建议，年龄大于 40 岁的
中老年人，若出现上腹痛或背部疼
痛、胀满感、食欲减退、体重下
降、轻度黄疸等症状时，要警惕是
否有胰腺病变的可能。另外，有胰
腺癌家族史、患慢性胰腺炎多年的
人也要提高警惕。

人体细胞衰老能够被逆转
美国《衰老》杂志近日刊登英国一项新研究称，科

学家研发的新化合物可逆转人类细胞衰老，在检测到的
衰老细胞中，有将近一半表现出“返老还童”迹象。

新化合物的主要作用是选择性地将微量硫化氢气
体运送到细胞线粒体中，以帮助衰老或受损细胞产生
必要的能量，延长细胞寿命。

从本质上说，癌症、糖尿病和老年痴呆症等多种
疾病均被认为是衰老加速所致。如果能帮助线粒体正
常工作，这些疾病也可以预防甚至逆转。该发现为研
制新一代抗衰老药物带来曙光。

完全戒酒或增老年痴呆风险
来自英国和法国的研究表明，完全戒酒及每周饮纯

酒精量超过140克的人患老年痴呆的几率会显著增加。
来自法国国立卫生医学研究所和伦敦大学学院的

科学家，对9000余名英国志愿者进行了一项长达23年
的追踪调查，结果显示，有 397 名志愿者患老年痴
呆，患者平均年龄为76岁。其中完全戒酒的志愿者发
病几率不断增大。科学家认为，每周饮酒纯酒精量在
10克至140克之间能保护大脑，但与此同时也应考虑
饮酒会引发肝脏疾病、癌症等。

目前科学家尚不明确戒酒和患老年痴呆之间的具
体关系，也不排除由老年痴呆引发的疾病可能会对实
验结果产生影响。

秋乏秋燥可能是缺乏营养
秋季出现情绪低落、皮肤干燥、浑身没劲、脱发

……除了气候的原因，也可能是缺乏营养素。
除了“苦夏”时节因食欲不振导致的营养失衡，

轻度的缺铁性贫血也可能引起秋乏，表现为容易疲
乏、注意力下降、怕冷、抵抗力下降等。可适当通过
膳食补铁，如吃红肉和动物内脏等。

立秋后日照时间开始变短，人的情绪难免消沉低
落。不过，B族维生素缺乏也会令人情绪沮丧、思维
迟钝。秋天不妨多吃富含B族维生素的粗粮、瘦肉等。

维生素A是上皮组织合成和修复所必需的物质。很
多人一到秋天就开始皮肤干燥、紧绷、脱皮，此时除了
注意补水，还要注意补充维生素A。橙黄色和深绿色的
蔬菜、动物肝脏、深海鱼、蛋黄等富含维生素A。

在明显缺乏蛋白质的情况下，头发不仅生长缓
慢，还易脱落，且头发发脆、枯干、颜色变浅。当发
质变差、大量脱发时，要反思一下豆、奶、肉、蛋等
蛋白质是不是没吃够。

常服止痛药增心脏病和中风风险
一项针对630多万成年人的大规模研究发现，普

通止痛药可能使中风和心脏病发作的风险增加50%。
这项大规模研究还发现，美国销售的双氯芬

酸，也比其他止痛药让患者有更高的胃肠道出血风
险。双氯芬酸是一种非甾体抗炎药，用于缓解成人
发烧或牙痛，或儿童严重关节疼痛。

研究人员发现，即使服用低剂量，患者也会增
加心脏病发作和中风的风险。与布洛芬、萘普生或
扑热息痛相比，双氯芬酸在开始治疗30天内主要
出现如不规则心跳、缺血性中风、心率衰竭等心脏
问题和并发症，且心脏病发作的比率显著增加。

非成瘾性镇痛化合物研发成功
日本和歌山县立医科大学讲师木口伦一团队近

日发布消息称，已成功研发出具有镇痛作用的化合
物“AT-121”，其优点是不存在吗啡等鸦片类镇痛
药物的成瘾性问题，该物质有助于研发安全的药剂。

研究人员表示，鸦片类镇痛药物是通过与被称
为“μ-鸦片类受体”的细胞膜上的蛋白质结合，
遏制传递痛感的神经活动来展示有效性的，但其作
用很强，会出现成瘾和瘙痒等有害反应。研究人员
着眼于同在细胞膜上的蛋白质“孤啡肽受体”，合
成了与两种受体均结合的“AT-121”。向猕猴投放
该化合物并验证的结果显示，镇痛作用是吗啡的约
100倍，而且不具有成瘾性和瘙痒等问题。

体内细胞编程让伤口重建皮肤
美国索尔克研究所开发出一种新技术，能够将

开放性伤口处的间充质细胞直接转化为新的皮肤细
胞，以治愈皮肤损伤。这一新技术或可使治疗大面
积皮肤溃疡不再依靠复杂的整形手术。

皮肤创伤恢复的关键是基底角质形成细胞，这
些干细胞样细胞会充当不同类型皮肤细胞的前体。

索尔克研究所开发的体内重编程技术，其核心
是将伤口处间充质细胞重新编程为基底角质形成细
胞。研究人员从55种可能参与定义基底角质形成
细胞特性的“重编程因子”——蛋白质和RNA分
子中，选出4种可以介导转化为基底角质形成细胞
的因子，以之作为重建皮肤的基础。这些细胞会逐
渐扩张并与周围的皮肤相连，即使在大面积皮肤损
伤情况下亦是如此。

据国内资料显示，胰腺癌患者术后5年生存率在5%左右。然而，在8
月30日，中日友好医院普外科举办的“庆祝七年连续200例胰十二指肠切
除术无手术相关死亡”活动上，记者却看到手术9年后依然健在的患者。

由于胰头部特殊的解剖位置，胰头、胆管下段、十二指肠关系紧密，
无法通过外科技术完整分离，因此，该部位的肿瘤需要将相关的脏器一并
整块切除，这是胰头手术难度大的主要原因。

杨志英解释说，胰腺从形态上可大致分为胰头、胰颈、胰体与胰尾
部，针对不同位置的病变所采用的手术方式也不同。同一病变部位，不同
病变性质，手术方式也可能有所改变。Whipple手术是目前治疗胰腺肿瘤的
金标准术式，该手术切除范围极大、涉及脏器非常多、手术难度极高、风
险极大，被公认为难度最高的腹部外科手术。

最难缝合的“死亡之吻”

长期睡不好，心情难愉悦，当心痴呆来得早！每年的9月21日是“世界老年痴呆
日”，老年性痴呆又叫阿尔茨海默病，近年来我国阿尔茨海默病患病人数持续增加。

改变生活方式 预防老年痴呆症
□ 康 健

回到尘世，从善待自己开始
□ 刘晓军

警惕新发糖尿病背后警惕新发糖尿病背后““隐藏隐藏””胰腺癌胰腺癌
□ 科普时报记者 李 颖

提起“癌中之王”——胰腺癌，估计没有人能泰然处之。然而，说起糖
尿病，大家却常常很不以为然。


