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当你老了，须警惕“沉默的疾病”
通城失智症老年患者现状调查

一人失智，全家失衡，正日益成为需要关注的社会问题。今年，我市正式启动了
“老年人失能失智预防干预试点项目”，在4个社区推进试点工作，以减缓老年人群失
能失智增长趋势，并为国家开展失能失智预防积累示范经验。

在我国第23个“脑健康月”到来之际，记者实地探访试点社区、相关医院和护理
院认知障碍病区，揭秘失智患者的生存状态、失能失智预防干预的试点成效。

医 周 健 闻

晚报讯 18日，南通市中医
院与上海市第一人民医院正式签
署合作协议。今后，双方将在泌
尿外科、心内科、骨科等重点学科
开展合作交流，在建立深度合作
关系的基础上，协力培养复合型
人才，携手共建“健康中国”。

上海市第一人民医院始建于
1864年，是全国建院最早的综合
性百年老院之一，拥有1个国家临
床医学研究中心、1个教育部重点
学科、9个国家临床重点专科，综合
实力雄厚。根据协议，上海市第一
人民医院、南通市中医院将共同搭
建包括党建、医疗、教学、科研、管
理等领域在内的全方位合作平台，
双方将围绕党建共建、科研合作、
院际会诊、双向转诊、人才培养等
工作开展深度互动合作。

“此次签约是医院策应长三角
一体化国家战略的重要举措，是整
合型现代化医疗卫生服务体系的
积极探索。”市中医院院长葛建新
表示，该院将以此次合作为契机，
充分发挥“比较优势”和“特色价
值”，促进整体实力提升，不断构建
沪通两地医疗合作发展新平台。

以此次签约合作为契机，23
日，市中医院邀请上海市第一人
民医院泌外、肾内、眼科、呼吸科
等多名知名专家来孩儿巷院区考
察交流，举办义诊、学术讲座、学科
座谈等活动，让患者在家门口就能
享受到上海专家的优质医疗服
务。 通讯员仲轩 记者冯启榕

互连沪通
市中医院“联姻”
上海市一院

定期奉献“名医
访谈、医疗活动、健康
科普”等精彩视频

爱美之心人皆有之，精致的面部
轮廓可以让人们绽放出更加自信的笑
容，可是牙列不齐，牙颌面畸形却让这
份自信大打折扣。本期视频，我们来
到市口腔医院正畸正颌中心，特邀专
家带来“正畸正颌”的健康科普。

正畸正颌 笑得更美

多数“海默老人”
确诊已是中晚期

前不久，71岁的阿尔茨海默病
患者王峰（化名）刚入住市四院认知
障碍科病区时，情绪十分激动，和送
他入院的儿子“唱反调”，儿子让他
往东，他一定往西，父子俩几乎到了

“仇视”的地步。
“入院后，老人家一度拒不配合

治疗，认为儿子抛弃了自己，对医护
人员恶语相向，动不动发脾气、摔东
西。”市四院认知障碍科护士长张晓
英发现这一情况后，及时与老人的
儿子沟通，了解老人的爱好。在得
知老人喜欢画画后，她专门带来画
笔、颜料等作画工具，鼓励他画画解
闷。同时，医护人员也对老人儿子
进行心理辅导，让他多来病区看望
老人。每次责任护士查房时，都对
老人轻言细语问候，逐渐取得了老
人的信任。老人逐渐配合用药，整
个人的情绪状态得到有效改善。

经过一段时间的治疗，老人终
于能平心静气地和儿子交流了。出
院当天，父子俩拉着医护人员的手
连连道谢：“感谢你们，是你们挽救
了我们的父子关系。”

市四院老年精神科副主任季磊
介绍，阿尔茨海默病是一种中枢神
经系统退行性疾病，是痴呆最常见
的一种类型，年龄越大，患病率越
高。像王峰老人这样的症状，已属
于阿尔茨海默病中期，出现了暴躁、
冲动、多疑等精神行为症状，需及时
就医。“从2021年起，我们将阿尔茨
海默病患者集中收治，开辟专门的
认知障碍病区，并通过老年精神科、
康复科、心理科、营养科多学科会诊
方式，为患者提供个体化治疗。”季
磊强调，阿尔茨海默病起病隐匿、进
展缓慢，早期症状常常被忽视，往往
发展到中晚期才被确诊，因此，早期
识别非常关键。

他进一步解释，阿尔茨海默病
的早期症状主要表现为记忆力逐渐
减退；无法胜任熟悉的工作；对时
间、人物、地点感到混乱，如对年月
日没有概念；性格发生改变，如变得
多疑、抑郁、恐惧；产生视空间障碍，
如看不懂交通指示灯的顺序等。

“面对阿尔茨海默病，很多家庭
选择了回避，认为反正这个病也治
不好，就顺其自然。其实这个病有
一个比较长的治疗时间窗，在主观

认知衰退期可能持续10年左右，甚
至到中度阿尔茨海默病阶段还有一
些机会窗，越早识别，越早纠正，可
以延缓病情进展。”季磊透露，目前，
该院认知障碍病区共设立55张床
位，每年收治新入院患者200多人，
并呈现出逐年上升趋势。

非药物干预，
让失智老人享有尊严

18日下午4点多，大生护理院
失智老人病区出现温馨一幕：院长
助理杨桂萍被几名老人围在身边，
拉着手问长问短，就像对待亲生女
儿一般。老人与她的交流，丝毫看
不出有任何老年痴呆的倾向。

“即使面对失智老人，也需要真
诚相待。他们就算叫不出你的名
字，也会记得你对他们的好。”杨桂
萍向记者讲述了失智老人张凤（化
名）的故事。张凤居住的西市街三
弄拆迁后，她便住进了安置房。原
来左邻右舍经常串门，老人习惯了
人来人往，突然搬到安置房后，缺乏
交流，便出现了老年痴呆的倾向。
随着病情发展，老人开始离家出走，
认为安置房不是她的家，一直吵着
要回老家。几次走失后，子女们考
虑到没办法日夜看护，便将她送来
了大生护理院。

杨桂萍回忆，老人刚入院时嘴
里念叨着“要回家”，可真回到家之
后，她还是吵闹着“要回家”。经过
观察，杨桂萍发现，老人口中的“家”
原来是拆迁前的西市街三弄，于是，
她便做了一块“西市街三弄”的胡同
牌挂在老人的病房门口。从此，张凤
不吵不闹，踏实地在护理院住下了。

这件事让杨桂萍更加坚定了一
个信念——与药物治疗相比，心理
治疗、环境布置等非药物性治疗干
预手段同样重要。“我们的失智病区
放在一楼，就是希望他们能够多接
地气。病房也是家庭式的布置，还
专门放了一些老物件，让他们能找
到熟悉的感觉。”记者惊讶地发现，
失智病区的门禁是半开放式的，用
可以上锁的半高木栅栏代替了厚重
的铁门；病区的院子内设有鱼塘、花
草、石桌，老人们不出护理院，也能
感受到大自然的气息。

杨桂萍认为，每一名失智老人
异常精神行为症状的背后都有原
因，只要多与老人沟通，多向家属了
解情况，一定能找到老人的“心结”。

“在我国，糖尿病专科护士等专病
护士的出现，让患者能够得到更加科学
专业的护理，但老年痴呆专科护士目前
仍是一个空白。”大生护理院院长王文
彬呼吁我市加强失智患者专业护理人
才的培养，扎实推进医养结合，有效建
立起治疗在医院、护理在养老机构的双
向转诊模式。

社区试点，
推进健康老龄化

“来，叔叔阿姨们，站在座椅侧
面，抬头挺胸，跟着我的动作做……”
昨天上午，在崇川区天生港镇街道龙
湖佳苑社区党群服务中心，市二院康
复医学科护师肖玉华带领着30多名
老人进行失能失智干预训练，老人
中年龄最大的91岁，最小的67岁。
当天，这群特殊的“学生”参与的是南
通市老年人失能失智预防干预试点
项目。

“失能”是失去生活自理能力，“失
智”是记忆力、判断力和认知等脑功能
退化。“其实，失智与失能是相关的，失
智老人病情发展下去，就会逐步失
能。”季磊介绍，失能失智老人的照料
是养老照护领域的“难中之难”。在南
通，我市已有9万余名失能老人享受
到长期护理险，但单纯的失智老人尚
不能享受到这一惠民政策。

今年以来，市“老年人失能失智预
防干预试点项目”先后在崇川区4个
社区展开试点，其中龙湖佳苑社区已
服务近70名老人。“我参加干预训练
已经三个多月了，感觉无论是智能还
是体能方面都有了很大改善，医院和
有关部门真为老百姓办了件大实事。”
81岁的姜仁华深有感触地说。

承担此次试点项目的市二院、市
四院分别成立干预团队，涵盖康复医
学、老年医学、营养学、骨科学、老年精
神病学、精神康复学等专业。“4个试
点社区共有1265名65岁及以上老年
人接受了失能失智风险评估，筛查出衰
弱老人287人。目前，我们筛选出有潜
在风险且愿意配合的120名老年人，由
专业团队进行预防干预，包括运动器官
功能的训练、营养管理、认知功能训练、
抑郁症等预防干预等。”市卫生健康委
老龄健康处处长李峥峥希望，全社会给
予失能失智群体更多关心和帮助，增
加对失能失智症的了解，早预防、早干
预，让更多失能、失智老人的晚年生活
更有质量。 本报记者冯启榕

本报见习记者朱颖亮


