
2 月 1 日，首都医科大
学附属北京儿童医院和首都
医科大学附属首都儿童医学
中心的儿童生长发育专业、
儿童营养专业、儿童皮肤疾
病专业已开启线上首诊服务。

据国家卫生健康委批
复，自 2026年 1月起，北京
市率先启动为期一年的互联
网诊疗首诊试点工作。患者
可在上述两家医院的三个专
业预约互联网诊疗首诊。试
点医院可以为患者提供线上
预问诊、线上诊疗、药品配
送等服务。此前，互联网诊
疗限于常见病、慢性病的复
诊，患者必须出具在实体医
疗机构的相应就诊记录。

为何这两家医院“打头
阵”？北京市卫生健康委表
示，北京优质医疗资源集
中，统筹考虑医疗机构综合
管理能力、互联网复诊量及

工作经验、外地患者就诊情
况与规模、医师服务能力等
进行确定。

为何是这三个专业？北
京市卫生健康委解释，结合
患者就医需求，考虑兼具外
地患者诊疗量大、互联网诊
疗风险可控两个重要条件进
行综合评估。另有业内儿科
专家表示，这些专业的患儿
一般病情相对稳定、诊断更
多依赖问诊和视觉信息，如
皮肤照片等。

患者可通过微信搜索
“北京儿童医院”小程序或
“首都儿童医学中心”公众
号，点击进入“互联网医
院”板块，按照提示选择标
有 “ 首 诊 ”
字样的号源
或科室预约
首诊号。
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近日，关于大
批中成药将退出市
场 的 报 道 引 发 关
注。根据国家药监
局 2023 年 发 布 的

《中药注册管理专门规定》，2026
年 7 月 1 日起，中成药说明书中
禁忌、不良反应、注意事项仍标
注“尚不明确”的，再注册申请
将依法不予通过。

国家药监局中成药再注册新
规，剑指说明书“尚不明确”乱
象，倒逼企业重视用药安全。说
清楚讲明白，是中药企业高质量
发展必须迈过的一道槛。

政策落地的“适配性”难题
同样值得关注。西药讲究单一成
分、精准靶点，而中药成分复
杂，协同作战。尽管中医与西医
本是两套不同的理论体系，但中
药和西药的不良反应同样会对人
体造成伤害。

如何把尚不明确的不良反应
讲清楚？照搬西药方法，可能投
入巨额成本也无法找到真正的症
结所在，容易陷入“做不出数据
就退市”的困境，许多临床验证
有效的老药只能让患者望眼欲穿。

中医药是中华民族的瑰宝，
中药的标准要姓“中”。明确中
成药不良反应，既要依托千年临
床经验，又要结合循证医学研
究，实现优胜劣汰。尊重几千年
的经验是传承，用好现代评价手
段是创新。在传承中创新，在创
新中传承，才能切实把中医药这
一宝贵财富继承好、发展好、利
用好。

明确不良反应
促进中成药发展
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本报记者 邱 越

日晒半小时 睡前少刷屏 作息要规律

调顺生物钟，身心少得病
受访专家：解放军总医院第一医学中心肾脏病医学部主任医师、教授 谢院生

北京试点互联网诊疗首诊

2月 2日，2026年全国春运启动，一趟趟列车承载
着旅客归家的期盼。0 时 40 分，北京地区春运首趟始
发列车——由北京西开往南昌的 K4069 次列车从北京
西站平稳驶出。今年春运，北京西站聚焦老年、儿童
等重点群体需求，对“036”爱心候车室进行功能升
级，在第 8候车室门口增设标准化母婴室，并为需要帮
助的无陪伴老人、孕妇提供“一对一”全程引导帮
扶。2026年春运将于 3月 13日结束，为期 40天，预计
春运期间全社会跨区域人员流动量将达到 95 亿人次。
图为踏上春运路的旅客们。 本报记者 牛宏超摄

2026年全国春运启动

身体的“时钟”一旦开
始错乱，健康的“红灯”就
会悄然亮起。近日，解放军
总医院第一医学中心肾脏病
医学部谢院生教授团队，在
国际权威期刊《全球健康杂
志》 发表一项重要研究成
果，提示昼夜节律综合征，
是导致中老年人发生躯体、
心理及认知多重共病的关键

“上游”风险因素。

生物钟紊乱增加共病风险

上述研究对 8262 名 45
岁及以上、无相关共病的中
国中老年人进行了长达 7年
的追踪随访。研究发现，与
生物钟健康的人群相比，患
有昼夜节律综合征的中老年
人，发生“躯体-心理-认知”
三重共病的风险增加 48%；
发生“心理-认知”双重共
病的风险增加 38%。涉及的
代谢、睡眠或情绪异常的指
标越多，未来患复杂共病的
可能性就越大。

谢院生介绍，生物钟是
人体内由大脑调控的精密计
时系统，是真实存在于体内
的“生理装置”。健康的生
物钟，本质是身体的内在时
钟与自然昼夜同频，作息、
生理、行为形成稳定的循
环，能让身体在“活动时高
效、休息时充分”，最终体

现为精力充沛、代谢正常、
情绪稳定、免疫力良好。

生物钟就像身体内部的
“总调度”，昼夜节律综合征
就是“调度系统”故障后出
现的一系列连锁反应，如中
心性肥胖、血压升高、高密
度脂蛋白胆固醇偏低、甘油
三酯升高、血糖升高、睡眠
时长异常和抑郁症状等。只
要满足以上 7 项中的 4 项，
就可以初步判断为昼夜节律
综合征。

三条通路招来疾病

为何生物钟乱了会导致
多种疾病“组团”来袭？谢
院生用“三条隐秘通路”解
释这一机制。

“炎症通路”首当其冲。
生物钟失调会引发免疫和代
谢紊乱，导致体内出现系统
性炎症反应，这种炎症反应
不同于感冒发烧，而是一个
无菌性的代谢和免疫性炎
症。肥胖、糖尿病等都属于
这种炎症性疾病，这种炎症
状态既会损伤血管，导致心
脏病，也会损伤神经，造成
认知障碍。

“脑部通路”值得警惕。
睡眠中断是昼夜节律综合征
的核心表现。大脑在睡眠时
会通过类淋巴系统清除神经
毒性废物，而生物钟紊乱、

睡眠结构受损会让大脑的
“清洁工”罢工。脑部废物
堆积不仅会增加认知衰退风
险，还可能加剧胰岛素抵抗
风险。

“激素通路”不容忽视。
昼夜节律综合征带来的抑郁
表现与下丘脑-垂体-肾上
腺轴的过度活跃有关，其过
度活跃会导致皮质醇水平长
期升高。皮质醇是人体必需
的激素之一，但皮质醇过多
会伤害大脑，进而影响认知。

生活处方稳住昼夜节律

“守住健康的生物钟，
就是守住中老年健康的底
线。”谢院生表示，昼夜节
律综合征是一个反映中老年
身 体 状 况 极 佳 的 预 警 雷
达，其发现为慢病防控提供
了新思路。“在中老年人群
出现共病前，通过筛查昼夜
节律综合征来识别高危人
群，就能在‘上游’阻断疾
病的发生，干预方式也应从
单纯的药物治疗，转向推广

‘昼夜节律处方’，进行生活
方式干预。”

谢院生提出三条具体可
行的生物钟守护建议：

顺光养生，早晚有别。
光是调节生物钟最强大的信
号。建议每天在户外接触
30~60 分钟的自然光，上午

的阳光更佳。晚上应远离各
种屏幕发出的蓝光，尤其睡
前 1~2小时要尽量减少手机
等电子屏幕的暴露。

作息规律，贵在坚持。
睡眠是生物钟修复身体的最
主要方式，建议中老年人尽
量保证每晚 6~9 小时的睡
眠，避免熬夜。比睡多久更
重要的是规律性，每天尽量
在固定时间上床和起床，即
使是周末和节假日也不要随
意打乱节奏。

关注情绪，及时疏导。
情绪失调是昼夜节律综合征
的重要组成部分，也是导致
认知衰退的推手。老年人应
警惕长期的情绪低落、焦虑
或兴趣丧失。如果情绪问题
持续超过两周，应及时寻求
专业帮助，不要将其简单视
为“心情不好”，它可能是
生物钟紊乱的早期信号。

谢院生表示，过去体检
主要看血压、血糖、体重等
指标，现在建议将睡眠质量
和情绪健康也纳入常规的健
康关注范畴。睡眠好不好、
心情好不好，应该与血压高
不高获得同等重视。在管理
慢病时，要从单一的控制指
标，转向对“睡眠-情绪-
代谢”的综合管理，这样才
能真正从源头上预防多重共
病的发生。


