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“我这次是因祸得福，提前知道自己会得阿尔茨海默病，可以提前干预！”近日，61岁的董女
士从宁波大学附属康宁医院老年科九病区出院。

两周前，她不可控制地做了一些怪事：3天涂完一支口红，买了很多东西送人等。两周后，
她却说自己“因祸得福”。这是怎么回事呢？

一连吃下
3只柿子、1只螃蟹
七旬老人
胃里长出了“石头”

一周前，75岁的王老太（化名）在家
里一连吃了3只柿子，同时又吃了1只
螃蟹，吃完没多久就感觉胃里开始胀
痛，想吐，这样的情况持续了一整夜。
第二天，王老太实在难受得忍不了，才
在家人的陪同下来到奉化区人民医院
就诊。

奉化区人民医院消化内科柳家红
主任医师在给王老太做胃镜检查时发
现，老人胃底可见一块最大直径约4厘
米的胃石，并伴有胃窦溃疡。经过进一
步询问，柳家红得知了前一天王老太把
柿子和螃蟹一起吃的事情。不仅如此，
老人还自述，其实她在最近一个多星期
里几乎每天都会吃柿子，只不过这次吃
得有点多，而且是跟螃蟹一起吃。

“柿子跟螃蟹一起吃，会增加得胃
石的风险。”柳家红解释，螃蟹是高蛋白
食物，柿子则富含鞣酸、果胶、树胶、纤
维素等物质，其中鞣酸在胃酸作用下能
与蛋白质合成鞣酸蛋白沉积在胃内，然
后，在胃内高酸环境下，鞣酸蛋白又更
容易与果胶、树胶及纤维素等黏合在一
起，形成胃石。

胃石症的诊断一明确，奉化区人民
医院消化内科团队就为王老太进行了
对症治疗。考虑到老人的胃石为新发，
还不是很硬，柳家红建议她先通过喝可
乐配合服用药物的方式进行保守治疗，
如果治疗效果不佳，再尝试其他治疗方
式。王老太接受了柳医生的建议。住
院治疗两天后，她感觉胃部不适大大缓
解，再次接受胃镜检查，发现原来的胃
石消失了。

据柳家红介绍，除了柿子外，山楂、
黑枣等食物也富含鞣酸、果胶、树胶、纤
维素等物质，这些食物即便不与高蛋白
食物一起吃，如果一次性吃太多，同样
容易引起胃石症。“近期，我们科室就接
诊了好几例因为吃太多柿子、山楂导致
胃石症的患者。”

柳家红提醒，平时吃柿子、山楂应
注意以下几点。

一是避免空腹食用，以及避免食用
没成熟的柿子及生山楂；二是避免在摄
入酒、茶、咖啡、辣椒等食物后食用；三
是避免与高钙、高蛋白食物如牛奶、鸡
蛋、海鲜等共同食用；四是老年人以及
胃轻瘫、糖尿病、既往有消化性溃疡、胃
大部切除术等病史患者，以及平时有胃
酸分泌过多如反酸、烧心等胃食管反流
病患者应避免食用；五是避免在食用后
即刻入睡。因为入睡后胃动力下降、胃
排空延迟、调节能力降低，也会促进胃
石的形成。

记者 吴正彬 通讯员 马碧幸

因躁狂症状就医，却提前得知将会得另一种病

“关口前移”
是治疗阿尔茨海默病关键

脑脊液检测
是诊断金标准

邱聪龙向董女士介绍了阿
尔茨海默病检测的新手段，具体
可以通过脑脊液和外周血检测，
并介绍了两者的优缺点。

董女士选择接受脑脊液检
测。脑脊液检测主要通过腰椎
穿刺提取脑脊液，来检测大脑的
病理变化，是当前阿尔茨海默病
诊断金标准。据介绍，阿尔茨海
默病患者在出现临床表现之前，
体内多种生物标志物水平已发
生不同程度的变化。Aβ淀粉样
蛋白是阿尔茨海默病病理过程
中的特征性标志物，通过脑脊液
检测可发现其异常情况。

结果，董女士的生物标识为
阳性。邱聪龙说：“也就是说，董
女士现在还没有明显的阿尔茨
海默病临床表现，海马体也没有
萎缩，量表评估得分也理想。但
是，她迟早会出现阿尔茨海默病
的临床表现。”

得益于及早发现，董女士已
经开始接受药物治疗和物理治
疗，以此来延缓疾病进展。

邱聪龙介绍，阿尔茨海默病
也是市民常说的老年痴呆症，是
一种严重的神经退行性疾病，会
让患者逐渐失去自己的记忆和
认知功能。阿尔茨海默病不仅
影响老年人的健康和幸福，也给
家庭和社会带来沉重的负担，治
疗关键在于“关口前移”。

当记忆下降等临床症状和
客观检查不相符，或是患者和家
属有更强烈的确诊意愿时，可以
通过脑脊液、外周血的生物标志
物检测，提前了解接是否可能存
在阿尔茨海默病的风险，并提前
进行干预，赢得治疗的“窗口
期”。

记者 王颖
通讯员 孙梦璐 文/摄

董女士很爱美。一直来，都
喜欢化妆、逛街、买衣服。家人也
都尊重并支持她。可是，两周前，
她却被家人送到了宁大附属康宁
医院。

“我印象很深刻，她走进我诊
室的时候，嘴唇涂得非常非常红，
非常夸张，像漫画中的血盆大口
一样。”病区主任邱聪龙说，董女
士表现得很兴奋，言谈极其夸
张。根据她自己描述，3天不到就
涂完了一支很鲜艳的口红，就诊
过程中也不时拿出口红来涂。

家人描述，这段时间，董女士
购物欲爆棚，买了一车东西回家，
又开车出去购物。买了大量东西
送人，小区的几个保安都得到了
礼物。她还“不能自控”地夸夸其
谈，表示自己“人脉很广”。

董女士被认为有躁狂症状。
对症治疗后，董女士的躁狂症状
得到了明显缓解。按理，她就可
以顺利出院了。这时，董女士找
到邱聪龙说起一个困惑：“邱医
生，我觉得从几个月起，记性就不

好。我怀疑自己得了老年痴呆。”
前来探望的闺蜜也表示：“我也觉
得你记性比之前差，有点怪怪
的。”对此，家人都表示：“你想多
了，这不可能。你才61岁，怎么
可能老年痴呆。”

对董女士反映的情况，邱聪
龙相当重视。如果当事人都觉
得在一阶段内记忆有明显下降，
确实有较大的阿尔茨海默病风
险，一部分阿尔茨海默病也会有
躁狂症状。因此，在这件事上不
能大意。

董女士做了认知功能量表评
估，得分正常。随后，又接受了头
颅磁共振检查，显示海马体并没有
萎缩。而海马体萎缩是阿尔茨海
默病在影像学上的一个重要标识。

“难道我真的是‘作’吗？没
有病，却认为自己有病。”董女士
疑惑地和邱聪龙说，记忆下降这
件事，家人似乎看不出来，自己和
闺蜜却始终觉得确实存在。这几
天，她的睡眠改善了，记忆却没有
改善。
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1 3天涂完一支口红，言谈极其夸张

邱聪龙在为患者做检查邱聪龙在为患者做检查。。资料图片资料图片


