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老年群体中一个发病率较高的疾病就是

阿尔兹海默症，诱发该疾病的因素较多，且

具有复杂性特点。当患上阿尔兹海默症以后，

基本无治愈的可能。所以，应全面了解和掌

握与该疾病有关的知识内容，最大限度降低

疾病给患者日常生活带来的影响。

什么是阿尔兹海默症

所谓的阿尔兹海默症就是俗称的老年痴

呆症，其属于临床中一种渐进性大脑功能衰

退性疾病。大脑皮层的神经元老化、脑血管

疾病、遗传因素等都属于诱发该疾病的主要

因素。对于阿尔兹海默症患者来说，其脑组

织内一般会有 β- 淀粉样蛋白（Aβ）斑块

和神经纤维缠结等异常的蛋白质沉积存在。

并且，这些沉积的异常蛋白质会致使患者自

身的神经元发生退行性变化，进一步损害患

者的神经元。现阶段，临床中尚未研发出特

效针对性的治疗方案，仅能通过治疗延缓病

情发展的速度。所以，对于阿尔兹海默症患

者来说，最佳的方式就是早发现、早治疗。

阿尔兹海默症的临床表现

痴呆前阶段表现   通常临床中阿尔兹海

默症属于一类发展性的疾病，该疾病尚未发

展至“阿尔兹海默症”前，临床医学中将其

此时的状态称之为痴呆前阶段。此时，患者

所表现的症状具有一定的隐匿性特点，如记

忆、语言、逻辑思维等方面的能力水平出现

一定程度的降低，但不会使正常的生活受到

影响。

早期临床症状  处于该时期内的患者记

忆力会出现明显的衰退表现，易遗忘为典型

的症状表现。在此过程中，患者经常会出现

遗忘刚发生事情的情况。同时，患者视空间

也会存在障碍问题，主要体现在突然无法找

到回家路的情况。另外，患者的逻辑也会出

现障碍表现，一些患者会在面临较为复杂或

陌生的环境、事情及事物时出现消极的情绪。

甚至会有脾气暴躁、多疑、自私等方面的表

现，并伴有不爱整洁、疏于打理的情况。

中期临床症状  与早期患者相比，处于

该时期的患者症状会进一步加剧，记忆会出

现严重衰退的情况。此时，患者会将自身已

经具备的知识技能所遗忘，如穿衣、洗脸等，

部分患者甚至会有失认的情况。同时，视空

间障碍也会进一步加重，患者此时已基本无

法找到自己所居住的房间。另外，语言重复、

计算能力降低、失语等都是患者逻辑思维障

碍加重的表现。而在情绪方面，患者常出现

两种极端，即沉默寡言或语言增多。日常生

活中，患者的人格也会发生变化，如丧失羞

耻感，进而做出随地大小便等行为。此外，

一些患者还存在幻听、幻视等症状。

晚期临床症状  处于该时期的患者自主

生活能力已经彻底丧失，记忆力、语言功能

也完全失去、当面对人和物时，会表现出极

度的冷漠。同时，患者会发生吞咽困难、大

小便失禁、瘫痪等情况。久而久之，极易会

诱发肺部感染、尿路感染、器官衰竭等全身

性疾病，进而因并发症而死亡。

阿尔兹海默症的诱因

现阶段，临床中尚未彻底明确诱发该疾

病的主要因素，但根据研究可以知道，年龄、

遗传、性别以及基因等都属于该疾病发生的

常见危险因素。其中，普遍认为年龄是引发

阿尔兹海默症的最大风险因素。随着年龄的

不断增长，患者患上阿尔兹海默症的风险逐

步升高。但并非所有年龄大的人群都会患上

该疾病；若是父母、子女、亲兄弟姐妹等一

级家属内存在阿尔兹海默症的患病情况，则

其自身患病的风险大幅度升高；根据流行病

学的调查研究可知，同男性群体相比，女性

群体患上该疾病的概率明显较高；现阶段，

发现同阿尔兹海默症有关的几种特定异常基

因主要包括：早衰蛋白 1、早衰蛋白 2、淀

粉样前体蛋白、载脂蛋白基因等。

阿尔兹海默症的防治

现阶段，临床中对患者进行治疗时主要

对卡巴拉汀、多奈哌齐、加兰他敏、他克林

等胆碱酯酶抑制剂进行使用，其能够使患者

神经递质水平全面提升，进而使突触传递加

速。通常此类药物常用于对轻度和中度患者

的治疗中，能够使病程发展得到延缓。而在

对中度和重度患者进行治疗时，主要对美金

刚等 N- 甲基 -D- 天冬氨酸受体拮抗剂进行

使用，其可以使患者认知功能障碍得到改善。

日常预防疾病时，需要对血压、血脂、

血糖等水平加以严格地控制。饮食中减少胆

固醇、脂肪的摄入量，并避免对铝制品进行

使用。另外，每天需要开展适量的体育锻炼，

经常开展读书、绘画、书法等活动，以此活

跃大脑。同时，积极参与社交活动，养成不

吸烟、不酗酒、不熬夜的良好习惯。

综上所述，即便当前无法将阿尔兹海默

症彻底治愈，但能够借助药物延缓疾病发展，

同时，通过调整日常生活实现对疾病的预防。

在我们的日常生活中，有时会遇到各

种意外情况，其中急性中毒是一种常见的紧

急情况。无论是食品、药品还是其他物质的

中毒，如果得不到及时有效的急救与救援，

可能会对生命健康造成严重威胁。本文将介

绍急性中毒的急救与救援方法，帮助大家在

遇到类似情况时能够正确应对。

中毒原因与症状

急性中毒的原因多种多样，常见的包

括误食有毒物质、药物过量、吸入有毒气体

等。中毒症状也因中毒物质的不同而有所差

异，轻则表现为恶心、呕吐、头晕等不适，

重则可能导致意识模糊、呼吸急促，甚至死

亡。因此，对于任何异常的感官或身体反应，

我们都应保持警惕，及时寻求帮助。

急救措施

脱离中毒环境  一旦发现有人中毒，应

立即将患者移至空气新鲜的地方。对于呼吸

受阻的情况，应打开门窗，或使用通风设备

如风扇、空调等设备增加空气流通。

催吐  如果中毒时间短，尚未吸收，可

以通过刺激咽喉部进行催吐。但需要注意的

是，对于已经吸收并进入血液循环的毒物，

催吐效果有限。

紧急送医  尽快将患者送往医院接受专

业救治。在途中，注意保持患者呼吸道通畅，

避免呕吐物阻塞呼吸道。

解毒药物  根据中毒的种类，使用相应

的解毒药物。但需要注意的是，并非所有毒

物都有特效解毒药物，因此最重要的是及时

就医。

救援与应对策略

社区救援队  社区救援队通常配备有基

本的急救设备和药品，能够提供初步的急救

处理。他们还能提供中毒事件的初步报告和

后续处理建议。

医院  大型医院通常设有专门的急诊科

和中毒救治中心，能够提供专业的急救和救

治服务。医院还配备有专门的解毒药物和设

备，能够处理各种中毒情况。

公众教育  提高公众对急性中毒的认知

水平非常重要。通过开展相关教育活动，

使公众了解常见的中毒原因和症状，学会

基本的急救措施，能够在遇到类似情况时

正确应对。

法律法规  建立健全的法律法规，对于

有毒物质的管理和标识有着重要的意义。通

过法规的制定和实施，可以有效减少因误食

或误用有毒物质而导致的中毒事件。

警戒标识与宣传  在可能存在中毒风险

的地方设置警戒标识，并对公众进行宣传教

育，提醒大家注意防范。例如，对有毒的植

物、药品等物质进行明确的标识和隔离，提

高公众的警觉性。

急性中毒是一种常见的紧急情况，需

要及时的急救与救援。了解中毒的原因和症

状，掌握基本的急救措施，对于保护公众健

康具有重要意义。社区救援队、医院以及公

众教育等手段，共同构成了应对急性中毒的

完整体系。通过加强法律法规的制定和实

施，提高公众的认知水平，我们能够有效地

减少急性中毒事件的发生，保障公众的健康

安全。

脑外伤是一种严重的创伤，不仅会影

响患者的身体健康，还会影响其生活质量。

康复治疗是脑外伤康复过程中的重要组成部

分，可以帮助患者恢复身体功能，提高生活

质量。康复治疗包括物理治疗、作业治疗、

言语治疗、心理治疗等多种形式，需要根据

患者的具体情况进行选择。

康复治疗的最佳方案

物理治疗  物理治疗是康复治疗的基础，

包括关节被动运动、肌肉按摩、助力运动等。

在脑外伤康复初期，需要进行适当的关节被

动运动，以避免关节僵硬和肌肉萎缩。随着

患者的恢复，可以进行适当的肌肉按摩和助

力运动，以促进肌肉力量的恢复。

作业治疗  作业治疗包括日常生活活动

训练、手功能训练、认知行为疗法等多种

形式。在脑外伤康复的中期，患者需要逐

渐进行日常生活活动训练，以适应家庭和

社会的环境。手功能训练和认知行为疗法

可以帮助患者恢复手部功能和情绪状态，

提高生活质量。

言语治疗  言语治疗是针对脑外伤引起

的言语和语言障碍的康复治疗。通过语言训

练、阅读训练、交流技巧培训等手段，帮助

患者恢复言语和语言能力，提高交流能力。

心理治疗  脑外伤会给患者带来巨大的

心理压力和心理障碍，需要进行适当的心理

治疗。心理治疗包括认知行为疗法、心理支

持等多种形式，可以帮助患者调整心态，减

轻焦虑、抑郁等情绪，提高康复信心。

康复治疗的注意事项

康复治疗需要耐心和持久地努力，不

能急于求成。患者需要逐渐恢复身体功能，

不能过度运动或训练，以免造成损伤或加

重损伤。

康复治疗需要结合患者的具体情况进行

选择和调整。不同的患者有不同的身体状况

和恢复情况，需要根据具体情况选择合适的

康复治疗方法，并进行个性化的调整。

康复治疗需要家庭和社会的支持。脑外

伤患者需要长时间的治疗和康复，家庭和社

会的支持可以帮助患者更好地适应家庭和社

会的生活，提高生活质量。

患者在康复过程中需要保持积极的心态

和信心，积极参与康复治疗，配合医生的治

疗建议。同时，需要避免过度劳累和精神紧

张，以免影响康复效果。

总之，重症脑外伤康复治疗是一个复

杂而漫长的过程，需要结合患者的具体情况

进行选择和调整，制定个性化的康复治疗方

案。通过物理治疗、作业治疗、言语治疗、

心理治疗等多种形式的康复治疗，可以帮助

患者逐渐恢复身体功能，提高生活质量。同

时，家庭和社会的支持也是患者康复的重要

因素。患者在康复过程中需要保持积极的心

态和信心，积极参与康复治疗，才能取得更

好的康复效果。

关于阿尔兹海默症，你了解多少？
▲ 广西壮族自治区玉林市第二人民医院  邓鹏飞

急性中毒的急救与救援
▲ 广东省湛江农垦第二医院  俞龙

重症脑外伤康复治疗最佳方案
▲ 深圳市第二人民医院  李雅薇

责任编辑： 杨瑞静
美编： 蔡云龙
电话：010-58302828-6847
E-mail:ysbyangruijing@163.com2024 年 8 月 8日


