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■ 杭州市第三人民医院脑血管病科
主任医师 吴春丽

“周末两天练了八小时的车，怎么觉得手
抖得像得了帕金森？”

“是不是有点帕金森病啊？拍的图全都
抖得没法看。”

“昨天练完上肢的肌力，今天像得了帕金
森病，一直抖抖抖……”

帕金森作为一类常见的神经功能障碍
疾病，可谓大名鼎鼎。患有帕金森病的名
人还真的不少：拳王阿里、谷歌创始人布
林、巴金、陈景润等患的都是这个病。而帕
金森病更因各种影视剧中出现的“手抖”特
征被大家所熟知。

于是，“手抖就是得了帕金森”这一说法
在网上广为流传。

那么，手抖到底是不是就是患上了帕金
森病呢？此外，帕金森是老年人才会得的病
吗？得了这个病就只能宅在家吗……

围绕这些帕金森病的热点问题，本文进
行一一梳理。

科学真相一：震颤是帕金森病最常
见症状，但“手抖”不代表就是帕金森

我们常说的“手抖”，在医学上称为震
颤。其实我们每个人在长时间保持某一个姿
势、大体力运动、进行像穿针引线等精细动作
时都会出现震颤。

同时，在某些特定状态下，这种震颤会更
明显，比如：出现情绪波动、兴奋、恐惧、紧张
等情绪时；使用某些药物或刚停用某些药物
后；过量饮酒、吸烟、喝咖啡等。

如果减少上述因素后，震颤也随之消失，
那么可以判断这多是一种生理性震颤，并不
算是病，通常不需要治疗。而如果手指长时
间震颤，则可能是病理性震颤。除了帕金森
病，特发性震颤、甲状腺功能亢进、小脑病变
等疾病都可能引起“手抖”这一症状，需要通
过专业医学明确诊断。

那到底怎样的“抖”才是“帕金森抖”呢？
其实和大家想象中的正好相反，活动时震颤
反而减轻或停止的，才是“帕金森抖”。

震颤确实是帕金森病最常见的症状，但
这种“抖”与拉面师傅技术性的“抖”、提重物
或健身后肌肉不自主的“抖”等生活中的“抖”
不同，帕金森病的“手抖”是静止性震颤，具有
静止时明显、精神紧张时加重、做随意动作时
减轻、睡眠时消失四大特征。

患者抖动的早期往往从一侧上肢远端起
病，手指像在“搓丸子”或者“数票子”，1秒钟
可以重复4~6次。这种震颤逐渐累及同侧下
肢及对侧肢体。晚期抖动可见于头、下颌、口
唇、舌等。当患者将手放在大腿上、坐在沙发
上、躺在床上等静止位时，震颤出现或更加明
显；当注意力转移，进行其他动作或活动时，
反而减轻或停止；当自身精神紧张时，震颤会
加重，入睡后消失。

科学真相二：不是所有帕金森病
患者都会“抖”，这些症状更要警惕

不是所有帕金森病患者都会“抖”，“慢”
“僵”其实更常见，“睡眠障碍”“嗅觉减退”等
也可能是帕金森病。

帕金森病比大家想象的要复杂得多，并
不是所有帕金森病患者都会震颤，“动作迟
缓”才是所有帕金森病患者都会出现的症状。

慢。运动启动困难和速度减慢。帕金森
病患者日常生活不能自理，坐下后不能起立，
卧床时不能自行翻身，解、系鞋带和纽扣，穿
脱鞋袜或裤子，洗脸及刷牙等动作都有困难，
并且重复运动时容易疲劳。

帕金森病患者往往从一种运动状态转换
为另一种运动很困难，出现运动中止或重
复。如行走中不能敬礼；回答问题时不能完
成扣纽扣、系鞋带等精细动作；连续轮替动作
常有停顿。患者往往上肢不能做精细动作，
书写困难，所写的字弯曲不正，越写越小，称
为“写字过小症”。

僵。当患者处于放松体位时，四肢及颈
部主要关节被动运动阻力大，患者自诉肢体
发僵、发硬，乏力感。

表情缺乏、眨眼减少，“面具脸”为特有面
貌。严重者出现咀嚼、吞咽等困难，因患者不
能把唾液自然吞咽出现大量流口水。步行中
上肢的伴随动作减少，甚至消失。

除了运动中的症状外，门诊中，不少患者
是因为非运动症状最终确诊帕金森病，包括
嗅觉减退、睡眠障碍、便秘和抑郁等症状。

嗅觉减退。主要表现为嗅觉辨别和嗅觉
阈值的异常。

睡眠障碍。常见的睡眠障碍包括失眠、
睡眠片断化、快速动眼期睡眠行为障碍、白天
过度嗜睡或睡眠发作、睡眠呼吸异常等。

便秘。便秘的定义是在排便通畅的情况
下，每周的排便次数少于3次。在帕金森病
的患者群里，大约70%以上患者会出现不同
程度的便秘。

抑郁。表现为持久的情绪低落、注意力
集中困难、工作和生活兴趣丧失、冷漠、悲观、
焦虑、敏感、有自杀念头。

需要注意的是，帕金森病的非运动症状
常常出现在前驱期，也就是在运动症状出现
前的5年、10年甚至20年。

科学真相三：帕金森病不是老年人
的“专利”，控制病情主要还是靠药物

帕金森病虽然主要影响中老年人，多在
60岁以后发病，但实际上，在帕金森病的分
类中，有一类是早发型帕金森病，简单说就是
发病年龄较早的帕金森病。根据具体起病年
龄的不同，又可以分为“少年型帕金森病”和

“青年型帕金森病”。
帕金森病目前无法根治，一经诊断，需要

终身治疗。所有的治疗手段都是以达到控制

症状、改善生活质量为目的。
药物治疗是整个治疗过程中的主要治疗

手段。患者不必害怕和抵触药物，现有的帕
金森病治疗药物可以控制很多症状。

然而再好的药物也有它的局限性和副作
用，在长期应用后，患者会感到药物作用时间
在缩短，疗效在减弱，病情仍然在逐渐加重。
此时，千万不能自行减量/停药或更换“传说
更有效”的药物，这样只会适得其反，加快病
情进一步恶化。

手术方法是药物治疗的一种有效补充，
主要包括神经核毁损术和脑深部电刺激疗法
（DBS，俗称“脑起搏器”），脑深部电刺激疗法
因其相对无创、安全和可调控性而作为主要
选择。但并不存在有些人理解的一次性手术
就能解决问题。

科学真相四：得了帕金森不必只
宅家，配合康复治疗生活会更好

有不少人认为，得了帕金森病，只能待在

家里。然而我们想告诉患者和他们的家人：
“人生路还长，一起向前看”，只要持之以恒坚
持治疗，会让患者的生活变得更好。

对帕金森病的治疗不仅要立足当前，还
需要长期管理，以达到长期获益。所以建议
有条件的帕金森病患者，最好能配合康复治
疗、营养膳食治疗和对症治疗。

患者及其家属可以根据不同的行动障碍
进行相应的康复或运动训练，如健身操、太极
拳、慢跑等运动训练，或进行语言障碍训练、
步态训练、姿势平衡训练等。

在患者自身努力的同时，他们也需要家
人更多的鼓励和照顾：

衣：尽量选择容易穿脱的拉链衣服及不
必套头的衣服和没有鞋带的鞋子。

食：不要催促患者快速进食；家中准备较
轻、有宽把手的杯子和有弹性的塑料吸管，便
于喝水。还可在餐桌或书桌上铺设防滑垫。

住：经常给较长时间卧床的患者翻身、活
动肢体，防止褥疮、机能退化等。

（本文由科学辟谣平台特约供稿）
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手抖就是帕金森？除了手抖这些症状更要警惕！
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想变瘦，来贴“豆”

耳朵上藏着的“美丽”秘密
■ 北京友谊医院中医科主治医师 秦芳芳

门诊上经常有患者问我：中医减肥有
什么好方法？我通常会说：捏耳朵。

您是不是很疑惑，耳朵跟减肥有什么
关系呢？其实中医大夫眼中的耳朵和大家
眼中的耳朵有很大不同，耳朵上全是穴位
点，具体说由91个穴位组成，其中就隐藏着
几个神秘的“减肥穴”。

我们的耳朵虽小，却与五脏六腑息息
相关，早在2000多年前，古人就认识到了
用耳朵上的穴位来治病。《黄帝内经》上记
载：“耳为宗脉之所聚”“十二经通于耳”，
意思是说人体的脏腑器官与耳朵有着密
切的联系，人体运行气血的十二经脉都通
于耳。

生物全息论认为，耳廓是人体的一个
缩影，它就像一个蜷缩倒置的胎儿，所有脏
腑在耳朵上都有一个反应点，当我们身体
出现问题的时候，在耳朵的相应位置上就
会出现压痛、变形、变色等反应，通过刺激

反应点，就能调整内脏的功能。
下面就来揭秘几个神秘的“减肥穴”。
第一个穴位是饥点。它位于耳朵前面

小凸起中点的位置，饥点与饥饿感密切相
关，按压饥点可以起到抑制食欲的作用；

第二个是脾反应点。就是耳朵上最大
的那个窝的外上方，中医讲脾主运化水湿，
按压脾反应点可以促进湿气排出体外，从
而达到减肥的作用；

第三个是胃反应点。这个穴位和脾胃
的关系非常密切。耳朵上有个隆起，它消
失的地方就是胃，按压胃点可促进胃排空，
增强消化功能；

第四个是内分泌点。很多身体肥胖的
人都因内分泌失调导致，这就需要按压内
分泌点了，它在耳朵最下面这个豁口，往里
一点点就是内分泌点，按压内分泌点可以
提高机体的代谢功能。

穴位找到了，就可以“贴耳豆”。这个
豆就是中药“王不留行籽”，把它贴在那几
个穴位上，通过不断刺激反应点来达到减

肥的目的。
“不留行籽”具有活血化瘀、消肿止痛

的功效，并且它表面光滑，大小和硬度适
中，贴上不会有不舒服的感觉。

贴好后，每天可按压5~7次，每次每个
穴位按压1分钟，使耳朵感到微微的酸、麻、
胀、痛就可以了，3~5天换上新的耳豆，每
次贴一只耳朵就可以，比如这次贴左耳，下
次贴右耳。

这里还有些小提示：
1.贴耳豆前建议用酒精棉球把耳朵擦

一擦，去掉多余的油脂；2.老年人或者患有
严重心脏病、高血压者，刺激强度不宜过
大，轻轻按压即可；3.外耳如果有湿疹、溃
疡、冻疮等情况的，就不建议使用耳豆了；4.
女性孕期不宜使用。

减肥不是一件简单快速的事情，贴耳
豆只是众多减肥方法中的一种，但它操作
简便安全，贴上耳豆后仍需配合清淡饮食
及适度锻炼，日常也可以多按摩耳朵，能够
疏通经络，调理脏腑。
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近日，由中国血脂管理指南
修订联合专家委员会修订的《中
国血脂管理指南（2023）》发布，
这是在《中国成人血脂异常防治
指南（2016年修订版）》基础上，
时隔7年后的一次重大调整。

与旧版相比，新版《指南》增
加和修订了很多内容，特别是明
确血脂检测应列入小学、初中和
高中体检的常规项目。

很多人都会觉得血脂异常属
于“成人病”“老年病”，与学生的
关系不大，孩子真有必要检查血
脂吗？回答是有必要，而且尤为
紧迫。

统计显示，我国6~17岁的儿
童青少年超重肥胖率近20%，6
岁以下儿童超重肥胖率超过
10%。肥胖与血脂异常互为因
果、如影随形，学生血脂异常的发
病率与肥胖率相当，甚至更高。

2021年，天津市对7.2万名
幼儿园大班儿童和9.1万名小学
二年级学生进行慢性病危险因素
筛查，幼儿园大班儿童肥胖检出
率为11.1%，血脂异常检出率为
7.4%；小学二年级学生肥胖检出
率为21.4%，血脂异常检出率为
13.5%。《疾病预防控制通报》
2022年发布的一项抽样调查显
示，深圳市某区17所小学一年级
部分班级约2900名儿童中，高血
压、高胆固醇血症的检出率分别
为23.6%、11.8%。这些惊人的数
据都在提醒我们，儿童血脂异常
已成为一个不可忽视的现象。

新版《指南》指出，膳食模式转变、身体活动减少以
及不良生活方式，使我国儿童青少年脂质异常血症发
生率呈上升趋势，检出率高达20.3%~28.5%。

根据新版《指南》，下列情况的儿童及青少年建议
进行血脂筛查：一级或二级亲属中女性<65岁或男性<
55岁有心肌梗死、心绞痛、脑卒中、冠状动脉搭桥术、
支架置入、血管成形术、猝死；父母TC≥6.2mmol/L或
有已知的脂质异常病史；有皮肤黄瘤或腱黄瘤或脂性
角膜弓；有糖尿病、高血压、肥胖(2~8岁)或超重(12~16
岁)或有吸烟行为；对于怀疑有家族性高胆固醇血症的
人，应进行血脂异常基因筛查。

（北京疾控中心）

我国启动基层儿童早期发展项目
4月3日，国家卫生健康委妇幼司在京召开“助力

乡村振兴战略——基层儿童早期发展项目”启动会。
会议指出，促进儿童早期发展是推进我国从人力资源
大国向人力资源强国转变、助力乡村振兴、保障儿童
优先的重要举措。

据介绍，该项目将在基层推广促进婴幼儿早期发
展的技术和方法。每个中西部省份原则上选择3个项
目县（市、区），项目地区要针对婴幼儿营养喂养评估
咨询等开发服务工具包和服务指南，采用线上和线下
相结合的方式，开展逐级培训，提高相关人员知识和
技能，提供养育风险筛查咨询等优质服务，在村级开
展养育照护小组活动，对连续两次养育风险筛查阳性
的儿童，通过入户、电话或视频等形式进行随访等。

（欣闻）

我国抗疫中药在加拿大上市
近日，清肺排毒颗粒在加拿大获批作为非处方药

上市。清肺排毒颗粒由我国抗疫“三方”之一的清肺
排毒汤转化而来。清肺排毒汤是针对新冠病毒感染
的核心病机，由汉代张仲景《伤寒杂病论》中的4个经
典名方化裁而来的创新方剂。

国家中医药管理局科技司司长李昱介绍，清肺排
毒汤（颗粒）是抗击新冠疫情中使用面最广、使用量最
大、科研成果最多的中药方剂，也是第六版至第十版
国家新冠诊疗方案中推荐使用的唯一通用方剂。国
内外医学期刊已发表了大量关于清肺排毒汤（颗粒）
的科研论文，相关研究成果涵盖全球30多个国家，显
示了国际医学界对清肺排毒汤（颗粒）的高度关注，为
其进一步在全球推广奠定了坚实基础。

自2023年4月1日起，清肺排毒颗粒按照新的支
付标准纳入国家医保药品目录。

（崔芳）

口服版司美格鲁肽
在我国申请Ⅲ期试验

4月6日，国家药监局药物临床试验登记与信息公
示平台发布了一项由诺和诺德申请的Ⅲ期试验公示，
旨在试验每日服用一次司美格鲁肽口服制剂50mg在
中国超重或肥胖成人中的疗效和安全性(OASIS3）。

据悉，司美格鲁肽片用于结合饮食和运动以改善
2型糖尿病患者的血糖控制，商品名为Rybelsus，是
全球首个获批的口服GLP-1药物，已在全球至少29
个国家获批上市，此次试验也是诺和诺德首次在中国
启动司美格鲁肽片剂的减肥Ⅲ期研究。

不论是糖尿病还是超重/肥胖，其患者基数都非常
庞大。根据IDF数据，目前中国的成人糖尿病患者数
量排名第一，患病人数预计在2030年将达1.6亿；《中
国居民营养与慢性病状况报告（2020年）》最新数据提
到，我国成年人的超重和肥胖率分别为 34.3%和
16.4%，超半数成年人都存在减重需求。

（欣闻）

医药新干线新干线

每年的4月11日是“世界帕金森病日”。帕金森病是全球第二常见的神经退行

性疾病，调查显示，我国60岁以上人群中帕金森患病率约为1.37%，已经成为继肿

瘤、心脑血管病后，中老年的“第三大健康杀手”，也被称为“不死的癌症”。“世界帕

金森病日”设立的宗旨就是促使帕金森病患者、他们的家人、专业医疗人员共同努

力，提高公众对帕金森病的关注程度。

帕金森病又叫震颤麻痹，其最主要的病理改变是中脑黑质多巴胺（dopamine,

DA）能神经元的变性死亡导致。震颤、强直、动作迟缓都是帕金森病的临床表现。

帕金森病主要影响老年人。近年来，帕金森病正有年轻化的趋势。一般而言，40岁

以前出现症状的，称为“青年型”；20岁以前出现症状的，称为“少年型”。目前，整体

“青少年型帕金森病”患者占据了总患病人数的10%。


