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帕金森病是一种神经系统疾病，比较

常见，对老年人的影响较大，通常由于脑

部纹状体部位多巴胺相对减少及脑部黑质

部位多巴胺能神经元相对减少导致疾病发

生。上述变化致使机体出现运动障碍、肌

肉僵直等症状，患者的生活质量下降。帕

金森病的临床表现包括姿势异常、肌肉僵

直等症状，从而使患者出现情感障碍、运

动功能障碍及认知功能障碍。

药物治疗
治疗帕金森病的药物有多种，其中包

括复方左旋多巴、多巴胺受体激动剂类药

物、抗胆碱药、MAO-B 抑制剂。①复方左

旋多巴：截至目前为止，复方左旋多巴得

到临床的广泛应用，其可以控制帕金森病

的病情发展，由于帕金森病患者脑组织缺

乏多巴胺物质，进而致使发病，而复方左

旋多巴在进入脑组织中枢神经中形成多巴

胺物质，进而达到治疗的目的；②多巴胺

受体激动剂类药物：本类药物对早发型患

者比较适用；③抗胆碱药：这类药物适用

于年轻、发抖严重的患者，但是不建议老

年患者使用；④ MAO-B 抑制剂：其中包括

雷沙吉兰、司来吉兰等，和复方左旋多巴

胺联合使用可以提高治疗效果，缓解临床

症状。若感觉身体不舒服，切忌不要自行

服药，需要在专业医生的指导下用药。

手术治疗
对于长时间服药无明显效果、症状较

严重的帕金森病患者来说，建议行手术治

疗，通常有两种手术方式选择，其中第一

种是神经核团毁损术，另一种是脑深部电

刺激术。①神经核团毁损术：由于脑内核

团的作用，致使帕金森病的发生，基于此，

可以选择定向手术治疗，将异常分子破坏。

临床上常见的一种术式是苍白球毁损术，

其可以缓解帕金森病患者的动作迟缓、震

颤及肌肉僵直等症状，但这一手术的缺点

是手术风险高、破坏性大；②脑深部电刺

激术：将电极植入大脑中，通过有效刺激

而进一步抑制异常波动的神经元。同时，

这一刺激具有可逆性，电源关闭后作用立

即停止，不会损害脑组织，而且安全性较

高，术后效果显著，得到临床的广泛应用。

然而，并不是所有患者均可以通过这一手

术方式进行治疗， 一定要在专业医生的

指导下选择。

肉毒毒素治疗
帕金森病的发生与肌张力升高密切相

关，例如面部僵硬或运动迟缓等，肉毒毒

素可以改善上述问题，肉毒毒素治疗的主

要作用是促进肌肉收缩力下降，肌肉收缩

活动力相对减少。合理、恰当的 A 型肉毒

毒素治疗能改善患者的姿势步态异常、难

治性震颤等症状。同时，肉毒毒素治疗的

不良反应较少，可获得显著疗效。

运动治疗
运动治疗可以提升帕金森病患者的生

活质量，增强机体免疫力，促进病情恢复，

运动疗法包括面部运动、肢体活动、躯干

活动、关节活动。①面部运动：通常情况下，

帕金森病患者可能出现面具脸，在大笑、

皱眉、皱额及鼓腮等动作下，能显著改善

患者的语言功能及肌肉活动能力；②肢体

活动：患者可以多进行翻身、坐立、起立

等动作，避免肌肉萎缩，促进肌张力改善；

③躯干活动：患者可以多进行背部活动、

肢体活动及腰部肌肉活动，主要目的是及

时纠正患者的异常步态，锻炼患者的协调

功能及平衡功能；④关节活动：定期进行

四肢转动，确保关节活动度，可以改善帕

金森病患者的临床症状，延缓病情发展。

按摩疗法
肌肉按摩能将僵硬粘连组织伸展开，

纠正肌肉痉挛状态，有助于患者活动更加

自如。通过按摩疗法的作用，帕金森病患

者的关节活动度显著改善，坚硬组织松软

下来，淋巴循环受到刺激，通过定期的按

摩，帕金森病患者可以更快恢复健康。

针灸治疗
针灸治疗采用四神聪、风池、曲池、

合谷、阳陵泉、太溪等穴位，按照证型加

减穴位，30~50min/ 次。

综上所述，除了这些治疗方法外，帕

金森病的日常预防也非常重要。比如保持

规律性的作息时间，能进一步降低帕金森

病的发病风险。

高脂血症是心脑血管病的催化剂高脂血症是心脑血管病的催化剂
▲ 深圳市人民医院  黄泽伟

目前心脑血管疾病已经成为威胁人

类健康的第一杀手，高脂血症已有的证

据表明心脑血管疾病的发病中有若干危

险因素起重要作用，包括高胆固醇血症、

高血压、吸烟和糖尿病。高脂血症，特

别是低密度脂蛋白升高是导致各类心脑

血管疾病的重要因素之一。

高脂血症使“生命之河”不再通畅
若将血管比喻为人体的“生命之

河”，则长期高脂血症易引起脂类浸

润和沉积在动脉管壁，破坏血管结构，

引起动脉粥样斑块。使“生命之河”不

再清澈通畅。当斑块逐渐增大，就会引

起血管狭窄，使血流不畅，甚至闭塞，

引起多种疾病，称为动脉粥样硬化。如

果这种动脉粥样硬化病变发生在冠状动

脉，就会引起心绞痛、心肌梗死、心律

失常、心脏骤停 ; 如果发生在脑血管，

就会引起卒中，临床上可以表现为偏瘫、

失语、意识障碍、痴呆。如果病变累及

肾动脉，则可能引起肾动脉狭窄，导致

高血压，甚至肾功能衰竭 ; 血管硬化同

样可以累及眼底动脉，导致视力下降甚

至失明。

高脂血症的发病过程是一个缓慢、

逐渐加重的隐蔽过程。早期的高脂血症

多数没有临床症状，这也是很多人不重

视早期诊断和早期治疗的重要原因。一

旦病情发作，最佳抢救时间往往很短。

现代医学高度发达，但对心脑血管疾病

却显得束手无策，无法根治，只能通过

治疗使病情趋于稳定。近年来，随着人

们对预防医学的逐步重视，将更多的精

力投入到心脑血管疾病的预防中。因此

高脂血症的早期发现、早期治疗显得尤

为重要。轻度高血脂通常没有什么不适

感，所以常常被人们所忽视。

高脂血症可引发多种疾病
高脂血症还可以诱发急性胰腺炎。

由高脂血症引起的胰腺炎，称为高脂血

症性胰腺炎。随着生活方式的改变，高

脂血症性急性胰腺炎越来越高发，一旦

发生病情大多较重，因此切不可掉以轻

心。近年来高脂血症引起急性胰腺炎比

例逐年升高，更应引起广泛的重视。其

血脂升高以血清甘油三酯水平升高为

主。高脂血症性胰腺炎的诊断标准为 :

除有胰腺炎的临床表现外 , 血甘油三酯

值≥ 11.30 mmol/L; 若血甘油三酯值在

5.65~11.30 mmol/L 间，但血清呈乳状

者，在排除其他胰腺炎常见的病因后，

可诊断为高脂血症性胰腺炎。因此对胰

腺炎患者应常规检测血脂，以防漏诊高

脂血症性胰腺炎。对于高脂性胰腺炎患

者治疗，除了与其他胰腺炎一样的处理

外，需特别纠正高脂血症，使血脂迅速

降低到 5.65 mmol/L 以下。措施包括：

停用引起高血脂的药物，必要时需行血

浆置换，快速降低血脂水平。此外，高

脂血症也是促进高血压、糖耐量异常、

糖尿病的一个重要危险因素。高脂血症

还可导致脂肪肝、肝硬化、胆石症、胰

腺炎、眼底出血乃至失明、周围血管病

变、高尿酸血症，严重影响人们的生活

质量和身体健康。

炎炎夏日，啤酒 + 烧烤是绝配，但

是也需要节制，短时间内摄入大量的食

物和酒精会让胰腺不堪重负，导致急性

胰腺炎的发生。

急性胰腺炎是一种胰腺组织自身消

化所导致的急性化学性炎症。它通常由

于胰酶异常激活而引起，可能导致其他

器官功能障碍。此病主要发生于成年人，

年发病率在 5/10 万 ~30/10 万之间，且

发病率呈逐年上升趋势。在中国，胆石

症、酒精和高脂血症是最常见的病因，

占据了约70%以上的胰腺炎病例。此外，

手术与创伤、十二指肠乳头及周围疾病、

内分泌与代谢障碍、自身免疫性疾病、

药物使用以及感染等因素也可能导致胰

腺炎的发生。

急性胰腺炎根据严重程度可分为轻

症、中重症和重症。其主要症状包括突

然发作的持续性上腹部疼痛，可能伴随

恶心、呕吐、腹胀和发热等症状。重症

患者可能出现低血压或休克，合并多脏

器功能障碍，导致死亡率较高。

治疗方法
治疗急性胰腺炎的方法主要包括病

因治疗、非手术治疗和手术治疗。非手

术治疗是主要的治疗方式，包括一般治

疗和药物治疗。一般治疗包括禁食、液

体复苏、维持水电解质平衡和加强监护。

药物治疗则包括抑制胃酸分泌药物、解

痉镇痛药物和抗菌药物等。对于胆源性

胰腺炎，可能需要在发病后的 24~72 小

时内进行内镜手术治疗。如果非手术治

疗无法缓解症状，或者患者出现并发症，

如梗阻、穿孔、脓肿、胰瘘、感染等，

则需要尽早接受外科手术治疗。

急性胰腺炎的预防
预防急性胰腺炎的措施包括戒酒、

饮食调理、适当休息、避免使用刺激性

药物以及控制全身性疾病如高血压和高

血糖等。定期进行体格检查也是预防急

性胰腺炎的重要手段，以便及时发现并

处理可能的风险因素。

具体建议如下：

合理饮食 饮食应清淡，避免过于

油腻、辛辣和刺激性的食物；控制脂肪

的摄入量，特别是饱和脂肪和反式脂肪，

这些脂肪会增加胰腺炎的风险；多吃蔬

菜、水果和富含纤维的食物，有助于维

持肠道健康，减少胰腺炎的发生。

健康生活习惯  戒烟限酒，烟草和酒

精都是胰腺炎的危险因素；避免暴饮暴食，

特别是高脂肪和高热量的食物；保持规律

的作息时间，避免熬夜和过度劳累。

控制体重  保持适当的体重，避免肥

胖。肥胖人群患胰腺炎的风险较高；通

过合理的饮食和适当的运动来控制体重。

定期体检  定期进行体检，包括胰

腺功能检查、血脂检查等。及时发现并

治疗可能导致胰腺炎的疾病，如胆道疾

病、糖尿病等。

心理调适  保持良好的心态，避免

长期的精神压力和紧张情绪；学会释

放压力，通过运动、冥想等方式来放

松身心。

如果您或您身边的人出现急性胰

腺炎的症状，请立即就医。通过病史、

临床症状、查体、实验室检查等手段，

医生可以快速确诊并制定合适的治疗方

案。请注意，急性胰腺炎的预后与疾病

的严重程度以及是否伴有并发症密切相

关，因此早期发现和治疗至关重要。

总之，急性胰腺炎是一种需要引起

高度重视的急症。通过加强预防、早期

诊断和积极治疗，我们可以有效地降低

其发病率和死亡率，保护患者的生命安

全和身体健康。

啤酒烧烤一时爽，警惕“胰腺炎”啤酒烧烤一时爽，警惕“胰腺炎”
▲ 郑州大学第一附属医院 徐大千

帕金森病治疗全攻略帕金森病治疗全攻略
▲ 广东省中山市人民医院 林伟标
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