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直面躯体之痛下的“情绪黑洞”
那些被疾病偷走笑容的患者，需要我们更多关爱

记者 秦聪聪 刘通 济南报道

陷落
躯体化症状，根源在情绪

“你们快去楼下看看，有人在欺负银
城。”听到这样的呼喊，李玲锁着的眉头更
紧了。她不是担心“被欺负”的银城，而是眼
前的老伴儿。

银城不是孩子，他是已过七旬的金城
的弟弟；银城在家好好的，也没有像哥哥说
的那样受到了别人的欺负。这些，不过是金
城的幻觉。

4年前，金城确诊了帕金森病。起初，只
是偶尔不太受控的震颤，金城还打趣说自
己“老了，不中用了”；从去年开始，伴随病
情进展，越来越僵硬的步伐，悄悄拽着他的
生活往下坠。

曾经性情温和、通情达理的老人，开始
变得郁郁寡欢，怎么也高兴不起来，半夜睡
不着觉时，嘴里反复嘟囔“好不了了”。

情绪积压，痛苦找不到出口，金城开始
自己伤害自己。每次撞见，李玲只能慌忙上
前拉住他的手，但是，一个不注意，转身时，
依然会看到那被打到肿起来的脸颊。

逐渐地，金城开始“担心”起住在楼下
的弟弟银城，比如“弟弟被人打了”“在楼下
摔倒了”，不断要求家里人去看看。对家人
反馈的信息不放心，他就颤颤巍巍自己下
去查看，反反复复。

直到这一天，李玲和家人商量后，把金
城带到了医院。这一次，他们看的是精神科。

张霞的入院和金城一样，也是疾病带
来的情绪问题。

因为之前血糖指标控制不好，医生调
整治疗方案后，张霞就陷入对低血糖等突
发状况的担忧，情绪一直高度紧张，稍微感
觉不适，就赶紧往嘴里塞糖块儿。

焦虑虽然得到缓解，但多余的糖分摄入，
又影响到血糖水平，进入迁延不愈的恶性循
环。后来，张霞不仅对治疗失去信心，还添了
新毛病：胸口总像被什么堵住，喘不过气；身
体忽冷忽热，去检查却查不出任何问题。

医生说，这是典型的“躯体化症状”，根
源在情绪里。

困境
“情绪黑洞”困扰众多病患

“外科疾病一般能通过手术、药物等方
法，相对明显和高效地让病人察觉到治疗
的效果，但很多内科疾病是慢性病，治疗预
后无法立竿见影，患者需长期承受身体不
适，也就更容易出现情绪问题。”孙萌萌介
绍，金城和张霞都是因躯体疾病折磨而出
现负性情绪的典型患者。

一组数据更直观地揭示了这种关联：
在综合性医院，约1/3的住院患者产生精神

障碍，其中抑郁症12%～20%，焦虑障碍
8%；神经系统、心血管系统、内分泌系统和
消化系统疾病更容易伴发焦虑/抑郁或躯
体化障碍，包含帕金森病、癫痫、疼痛、肿
瘤、心脏疾病和脑血管疾病等。

山东第一医科大学第一附属医院(山
东省千佛山医院)老年医学科/保健医学
科——— 神经内科主任贺燕介绍，几乎全部
的脑器质性和躯体疾病，均可伴发精神障
碍，尤其是一些神经系统疾病，比如阿尔茨
海默病、自身免疫性脑炎、帕金森病等，是
以精神行为症状作为核心临床特征，不仅
直接影响患者的生活质量，更会形成“症状
干扰治疗”的恶性循环，增加原发疾病的诊
疗难度，甚至导致预后恶化。

“几乎全部的癌痛患者都会经历焦虑或抑
郁状态。”山东大学齐鲁医院青岛院区疼痛科
主任贾明睿见过太多被疼痛和情绪双重折磨
的人：中晚期癌症患者的疼痛，往往不是“忍忍
就过”，需要干预和治疗；临床中，常有患者疲
惫地说“不想这么活了”“不想拖累家人”。

子宫内膜癌患者赵华的绝望，就来自
这种“双重打击”。

从确诊子宫内膜癌到后来肿瘤发生转
移，难以承受的疼痛本就让她整夜失眠，出
现胸腹水后，氧气流量开到最大仍感觉无法
呼吸，这让她原本就脆弱的意志更加雪上加
霜，一度想了结生命来终结这些痛苦。

贾明睿介绍，疼痛带来的生理不适，会
削弱患者对治疗的依从性；反过来，焦虑抑
郁的情绪，又会在大脑皮层放大疼痛信号，
形成“痛得更凶—情绪更差—痛得更凶”的
循环。也是因此，在他开出的癌痛治疗药方
中，抗抑郁/焦虑的药物多在其中。

无助
难以承受的“身份”丢失

孙萌萌介绍，糖尿病、帕金森病等慢性
疾病常伴随慢性炎症反应，炎性因子会影响
5-羟色胺、多巴胺等调节情绪的神经递质
分泌与代谢，直接改变大脑功能。

一些慢病还会导致大脑结构改变，因
为人体内部分控制躯体功能的结构与情绪
调节中枢重叠，所以一部分慢病患者的情绪
会随病程发展出现负向变化。

对于肿瘤患者而言，这种情绪的变化更
大更明显。一方面，疾病本身带来的疼痛会
消耗患者的精力，影响他们的睡眠与食欲；
另一方面，治疗药物中也可能含有引发或加
重负面情绪的成分，进而加剧情绪障碍。

除了看得见的生理原因，还有一个更
为隐秘的原因，把患者推向情绪黑洞———

“社会角色”的突然断电。
能干的妈妈拿不稳锅铲，单位的顶梁

柱连签字都手抖……从“我还能做什么”变
为“我什么都做不了”。患者首先难过的不
是身体的变化，而是因疾病失去的“身份”。

“疾病带来的不仅是病痛，还有社会功

能的受损。”孙萌萌说，社会角色的变化，会让
患者不经意间萌生出自我否定心理。一旦疾
病恶化、治疗失败、高额花费，又没有及时的
心理支持，无力感和无望感就会滋生——— 这
正是自杀意念和行为最危险的导火索。

突围
专业治疗与温暖托举

情绪黑洞就像宇宙空间的黑洞，一旦不
幸陷入，仅靠自己的力量几乎不可能逃离。

“社会上很多人会把抑郁症看作‘矫情’，
觉得患者之所以会情绪低落，就是因为整天
胡思乱想。”孙萌萌说，心理疾病与躯体疾病
一样，一旦确诊，仅靠“振作起来”“别瞎琢磨”
等语言支持，很难帮其摆脱内心的痛楚。

“心病既需要心药医，也需要真正的药
物和系统的心理治疗才可以。”孙萌萌补
充，“在帮助金城老人治疗的过程中，我们
除使用常规药物控制帕金森病症状外，还
通过抗抑郁药调节他的神经递质，以改善
情绪，同时开展认知行为治疗、家庭治疗等
心理与团体治疗。从老人自身与家属一起
入手，大家一起帮老人拉出情绪黑洞。”

除了精神专科医院的系统治疗外，家
庭内的情绪补给同样重要。

作为家人，在照顾患者身体的同时，也
需要提供积极的安慰与宽容的环境。“家人
可以适时帮助患者寻找能获得成就感的事、
培养兴趣爱好。”孙萌萌说，很多人在向家人
传递情感时，都表现得比较含蓄，并且更倾
向于语言上的表达。对于情绪低谷的家人，
有时肢体上的接触，能够给予更强大的心理
支持。一个拥抱，或许能胜过千言万语。

疾病或许能夺走健康，但不应夺走患
者对尊严与温度的渴望。一个理解的拥抱、
一句“我陪你”，或许就是穿透黑洞的光。

(文中患者均为化名)

当帕金森病让身体不再灵活，当化疗药
物把肠胃搅得翻江倒海，当血液透析让生活
难再自由——— 在躯体疾病的阴影里，情绪的
黑洞开始渐渐吞噬内心：有人悄悄退出朋友
群，只因不想被看到拄拐的模样；有人整夜盯
紧天花板，担心着猝死；还有人把药片攒成小
山，想着“长痛不如短痛”……

“综合性医院约三分之一的住院患者会
合并不同程度的精神障碍，其中相当一部分
是焦虑障碍或抑郁症。”山东省精神卫生中心
精神八科副主任医师孙萌萌说，比起有形的
躯体伤病，无形的情绪障碍更为隐匿，甚至可
能发展为难以修复的沟壑。

孙孙萌萌萌萌（（右右））在在病病房房内内与与患患者者交交流流。。

俗话说：“心灵是所有疾
病的根源”。在患者治疗过程
中，心理的影响往往不亚于身
体的病痛。大部分患者在康复
之路上，首先要面对的并不是
身体上的痛楚，而是心灵的绝
望和无助。

对于医者而言，救人的
责任绝不仅仅在于精湛的医
术，还包括对患者心灵的关
注和关怀。所谓“救人先救
心”，这不仅是情感的需求，
更是医学人文关怀的核心理
念。人在面对疾病时，常常处
于一种非理性的状态，即使
是那些意志坚强的个体，当
被告知身患重病时，也可能
瞬间坍塌。

知名肿瘤专家何裕民曾
提到：许多肿瘤患者并非死
于病痛本身，而是死于对病
痛的无知、恐惧，以及这种恐
惧下所引发的盲目反应。

这种现象提醒我们，医生在为病人
提供治疗的过程中，务必要关注他们的

“心病”。无论最终的治疗效果如何，病人
都需要感受到，医生是他们与病魔斗争
的坚定伙伴。

“救心”不仅是医者的责任，更是对
医学职业道德的基本要求。一位外籍医
生的墓志铭广为流传，其中一句“有时去
治愈，常常去帮助，总是去安慰”。恰如其
分地描述了医学人文精神。这句饱含深
意的话，道出了医学的本质——— 它是一
门集科学与人文于一体的艺术。不论医
生的技术多么高超，如果缺乏耐心和医
德，终究无法成为真正的名医。

因此，医者“救人”过程中，绝不可忽
视患者的心理状态，必须将“救心”与“救
人”当作同等重要的使命。关于如何有效
地“救心”，以下几种沟通技巧至关重要。

第一，多倾听。医护人员应认真倾听
患者的言语，理解他们的感受与需求，营
造共情的氛围，为后期的心理支持铺平
道路。第二，多安抚。面对焦虑、恐惧、悲
伤等负面情绪的患者，医护人员应以温
柔的语气和体贴的举动去抚平他们的情
绪，给予情感支持。第三，多称赞。在治疗
过程中，医护人员应适时给予患者有效
的鼓励，帮助他们增强战胜疾病的信心。
第四，多解释。医生需要清晰地向患者讲
解病情、治疗方案及可能的预后，与患者
及家属共同制订个性化的治疗计划，以
减少患者因无知而产生的不安和恐惧
感，帮助他们更积极地配合治疗，最终战
胜病痛，走向新生之路。

据健康时报
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3 青岛云发机械制造有限公司 青岛胶州 3,921,000 . 00 1,591,995 . 60
青岛金富兴港机械有限公司、青岛永春精益
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无
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