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　　据新华社北京 3 月 21 日电(记者
邰思聪)“每天她都会给我带来惊喜。”谈
到刚刚 4 岁女儿欣欣（化名）成长中的
变化，这位“唐宝宝”的母亲露出欣慰的
笑容，她一直和女儿勇敢地前行着。
　　“唐宝宝”是对唐氏综合征患儿的爱
称，由于在智力、身体发育等方面相对迟
缓，帮助“唐宝宝”尽快适应和融入日常生
活的学龄前康复治疗就显得尤为重要。今
年 3 月 21 日是第十个世界唐氏综合征日，
主题为“连接”，意在帮助更多的“唐宝宝”
与其他儿童一样，在日常生活中快乐成长。
　　 19 日上午，一场“唐宝宝”拼装趣
味大赛在北京市残疾人康复服务指导中
心的教室内进行，欣欣牵着妈妈的手一
早便来到教室。在和老师们打完招呼
后，这个害羞的小姑娘就一直安静地坐
在妈妈身旁。
　　受疫情影响，欣欣去年几乎没有来
过康复中心，一直在家与老师们以视频

的形式交流，参与康复训练。今年第一
次参加如此多人的活动，让这个小姑娘
难免感到紧张。“小朋友们早上好。”“欣
欣，跟着我一起拍手。”随着比赛前老师
们的引导和鼓励，欣欣也逐渐活泼起来。
　　与同龄的小伙伴们一样，欣欣对老
师们手中的拼装积木也充满了好奇。“我
们有大象、长颈鹿的图案，计时 5 分钟，
看谁把这些小动物积木拼得又快又好！”
随着比赛的开始，欣欣也投入状态，手拿
积木仔细观察着。“欣欣加油！”在小朋友
和老师们的加油声中，她最终在规定时
间内完成了比赛。
　　“智力障碍儿童的早期康复训练主
要包括感官知觉、粗大动作、精细动作、
生活自理等 7 大领域，拼装积木模型不
仅考察‘唐宝宝’对积木颜色、形状的认
知能力，还锻炼他们的手部精细动作，提
高专注力。”北京市残疾人康复服务指导
中心智力康复科康复教师王淑苓介绍。

　　虽然没有得到第一名，但欣欣仍得到
老师们的认可和鼓励。“欣欣 2018 年来
到我们中心参与康复训练，她是一个特别
懂事而且情商很高的孩子。”王淑苓说，

“带着她洗手时，不小心把我的衣服弄湿
了，她还会拿纸巾帮我擦干。”
　　见证女儿的成长变化，王女士也感到
十分欣慰。“当知道欣欣是这个情况的时
候，我们都感觉晴空霹雳一样。但在成长
的过程中，她总能带给我很多惊喜，也鼓励
着我勇敢地陪她继续成长。”谈到业余时间
喜欢阅读、跳舞的可爱女儿，王女士也希望
通过康复训练，让孩子融入日常生活。
　　近年来，随着婚育年龄的逐渐推迟，
以及“二孩”政策放开等因素，我国多地
高龄孕妇的比例增加，这增加了胎儿患
唐氏综合征的风险。
　　“唐氏综合征是偶发疾病，常发生在
正常父母后代，发病率约为 1/700 至 1/
800，目前尚无治疗方法。”北京妇产医院

主任医师邹丽颖说，通过抽血进行唐氏
筛查是检查唐氏儿有效的方法，建议每
一位孕妇都进行唐氏筛查。
　　北京大学第一医院产科副主任医
师孙笑介绍，随着科技的进步，近年来
无创 DNA 检测日益普及，其准确度高
于唐氏筛查，为通过无创手段预防唐氏
综合征患儿出生带来希望。不过，无创
DNA 检测仍只是筛查方法，对高风险
人群来说，不能完全替代羊水穿刺或绒
毛穿刺等有创的产前诊断手段。
　　“对于高龄（年龄大于等于 35 岁）
以及有过唐氏儿史的孕妈妈，唐氏综合
征发生率更高，故不建议做唐氏筛查，而
建议直接进行产前诊断。”邹丽颖说。
　　“每一个‘唐宝宝’都是一颗‘糖
宝’，有时一份来自他们的心意就能抵
挡整个世道的寒风。希望他们在成长
道路上感悟生活，享受生活的美好。”
王淑苓说。（参与采写倪元锦、林苗苗）

　　我很累，为什么睡不着觉？——— 每当
夜幕降临，总有一些人难以入眠，其中不少
是“90 后”“00 后”青壮年。在忙碌了一天
之后，还要捧着手机度过漫长孤独的夜晚。
　　 3 月 21 日是世界睡眠日。记者走访
多家医院睡眠门诊了解到，睡眠障碍人群
呈现发生率升高、患病人群年轻化等新特
点。此外，“喝酒助眠”“白天补觉”等一些
常见的做法其实存在误区。

“睡眠障碍”人群年轻化

　　中国科学院院士、北京大学第六医院院
长陆林介绍，睡眠障碍是一组以“睡不着、睡
不好、睡不醒”为主要表现的临床常见疾
病。近年来，随着生活节奏的加快以及经济
压力的增加，睡眠中心的门诊量逐年上升。
　　“以前门诊很少见到年轻群体的失眠
病例，最近几年来看病的高中生、初中生
屡见不鲜。”北京大学第六医院睡眠医学
中心主任孙伟说，相关数据也显示青壮年
睡眠障碍的发生率逐年升高。
　　《2020 年中国睡眠指数报告》指出，
2020 年国民平均睡眠时长为 6.92 小时，经
常失眠人群占比增长至 36.1%，其中年轻人
睡眠问题更为突出，有 69.3% 的“90 后”会在
23：00 之后入睡，其中不少存在入睡困难。
　　陆林介绍，在睡眠门诊中经常会见到如
IT 人士、新闻媒体记者等工作压力较大、生
活节奏不规律的年轻人。他了解到，有超过
一半的年轻人主动熬夜，还有越来越多的年
轻人因工作原因面临“被动性熬夜”。
　　“我们一般建议成年人最佳睡眠 7 至
8 个小时，高中生 8 个小时，初中生 9 个

小时，小学生 10 个小时。减少睡眠时间，
其实是在透支自己的健康。”陆林说。

“喝酒”“补觉”助眠效果不明显

　　首都医科大学宣武医院神经内科主
任医师詹淑琴等业内人士表示，一些改善
睡眠的常见方法，如睡前玩手机、喝酒助
眠、白天补觉等，其实都是错误的观念。
　　误区一：睡前玩手机。北京大学第六
医院睡眠医学科主治医师范滕滕告诉记
者，手机、电脑等设备的 LED 屏所发出的
蓝光会减少褪黑素的分泌，影响昼夜节律
系统，导致睡眠质量下降、入睡延迟和睡眠
周期紊乱。
　　误区二：喝酒助眠。“虽然喝酒以后可
以出现促进入睡的假象，但是喝酒以后入
睡通常是浅睡眠，而不是深睡眠。”孙伟

说，睡前一杯红酒是不少人的习惯，其实
饮酒不仅不能改善睡眠，还可能不慎养成
嗜酒的坏习惯。
　　误区三：提前准备“酝酿”。有的人认
为要想睡个好觉，需要比平时提前睡，实
际上，这样做反倒容易失眠。孙伟说，人
们在睡不着的时候，会做一些与睡眠无关
的事情，越来越精神，即便是躺着“数羊”
的助眠效果也不明显。
　　误区四：白天或周末“补觉”。人们通
常认为前一天熬夜没睡好，第二天可以多
睡弥补。詹淑琴说，延迟起床时间来补偿
睡眠，会形成习惯性晚睡晚起的恶性循
环。休息日睡懒觉，会打破平时形成的睡
眠节律，并不利于提高睡眠质量。
　　误区五：打呼噜等于“睡得香”。北京
大学人民医院睡眠中心主任、呼吸科主任
医师韩芳提示，当出现鼾声高低不均等情

况时，可能存在睡眠呼吸暂停等疾病，
需要加以重视。

科学方法找回良好睡眠

　　今年是“世界睡眠日”提出的第 21
年。睡眠医学是一门新兴的边缘交叉学
科，目前中国已有超过 2000 家医院和
高校设立了睡眠医学中心或睡眠研究实
验室。普通人该如何正确改善睡眠呢？
　　孙伟提示，良好睡眠的基础是要保
证相对固定的生物钟。他建议，最佳情
况是晚上 10：30 — 11：00 上床，早上
5：30 — 6：00 起床，可以根据自己的
情况适当调整，最重要的是作息时间要
相对固定，养成良好的睡眠节律。
　　针对年轻人压力大造成的失眠情
况，北京朝阳医院呼吸睡眠中心主任医
师郭兮恒表示，规律且一定强度的运动
对改善睡眠很有帮助。《健康中国行动

（2019 — 2030 年）》提出，鼓励每周进
行 3 次以上、每次 30 分钟以上中等强
度运动，或者累计 150 分钟中等强度或
75 分钟高强度身体活动。郭兮恒提醒，
中老年人宜选择中等以下强度的运动。
　　当前，一些可穿戴的睡眠和健身监
测设备为普通人改善睡眠提供了参考。
但其准确率与医学睡眠监测设备还有一
定的差距，只能为改善睡眠提供参考。
　　韩芳等专家提示，儿童青少年正处
于生长发育的关键时期，睡眠时长要适
当，既不能长期睡眠不足，也不能过多
地睡懒觉。家长应多留意孩子的睡眠
问题，孩子夜间经常出现打呼噜、张口
呼吸，白天易怒，爱哭闹等情况时，需及
时就医就诊。 （记者孔祥鑫、赵琬微、
林苗苗；参与采写：熊琳、侠克）
    据新华社北京 3 月 21 日电

我很累，为什么却睡不着觉
聚 焦 年 轻 人 群 睡 眠 障 碍

　　据新华社北京 3 月 20 日电（记者彭
韵佳、沐铁城）3 月 21 日，第 21 个世界睡
眠日。根据中国睡眠研究会最新数据显
示，当前中国有超过 3 亿人存在睡眠
障碍。
　　在这 3 亿多人中，却有一群人因为
随时随地都可能睡着而深受困扰。
　　他们是发作性睡病患者，患有一种
慢性睡眠障碍疾病。这种病多发于儿童
或青年时期。患者往往随时随地都会出
现不受控制的短睡眠，或者突然瘫软猝
倒，也会难以分清现实与梦境，出现睡眠
幻觉、失眠等。他们称自己为“觉主”。
　　世界睡眠学会秘书长、北京大学人
民医院睡眠中心主任韩芳介绍，按照流
行病学数据统计，目前我国大约有 70
万名发作性睡病患者。
　　发作性睡病患者难以拥有良好睡
眠。专家认为，长期睡眠不足导致免疫
力低诱发其他疾病，危害身体。
　　“除了睡不好，偶尔也会有无法控制的
猝倒。”37 岁的暴敏冬在大学毕业后被确
诊患有发作性睡病，她最初的症状是做噩
梦，随着时间推移，猝倒症状也逐渐显现。
身体不受掌控，成了她面临的最大难题。

　　据介绍，发作性睡病的猝倒主要是
由于患者出现激动情绪时，一过性部分
或全身肌张力完全丧失而引起，其表现
为突然出现的不自主低头或瘫软倒地，

但患者意识始终清楚，这种状态通常只
持续几秒钟到几分钟不等。
　　“发作性睡病尚没有可以治愈的手
段。”韩芳说，患者可以根据自己的症状，

服用相应的药物，缓解症状。
　　相较于药物治疗，他更主张“三分
治，七分养”，发作性睡病患者要保持规
律生活，可以通过有规律的午睡来进行
睡眠补充，也不要过多打游戏或玩电脑。
　　“患者一定要正视、重视发作性睡
病，早日寻求专业的评估和治疗。”韩
芳建议，如果出现不受控制的嗜睡、猝
倒、睡眠幻觉等症状，公众可以选择正
规三甲医院的睡眠专科或神经内科和
呼吸科进行确认。若为疑似患者，则
需要进一步做针对发作性睡病的睡眠
监测来进行确诊，包括夜间多导睡眠
图(PSG)检查和多次小睡潜伏期试验
(MSLT)。
　　“希望能有更多人了解、正视发作
性睡病。”作为一名“觉主”，暴敏冬也
是“觉主家”发作性睡病关爱中心的负
责人，在她接触的近 2000 名患者中，
有不少患者在被确诊前，由于不了解
发作性睡病而耽误治疗。
　　为了让更多人了解发作性睡病，
暴敏冬与团队一起通过组织线上讲
座、线下医患交流等活动，向全国各地
发作性睡病患者提供帮助。

我很烦，不该睡时却睡着了
聚 焦 发作性睡病

让更多“唐宝宝”感受生活美好
写在第十个世界唐氏综合征日之际

　　新华社北京 3 月 21 日电(记者彭韵
佳、陈席元)“截至 3 月 20 日 24 时，全国
累计报告接种 7495.6 万剂次。”国家卫健
委新闻发言人米锋 21 日在国务院联防联
控机制新闻发布会上表示，国内疫情防控
总体保持良好态势，但是仍要更精准、更有
效地进行防控，确保不出现规模性反弹。
　　不同品牌疫苗能否叠加接种？老年
人、孕妇适宜接种吗？接种后能否摘掉口
罩？21 日，多部门回应涉及新冠疫苗安全
性和有效性的焦点话题。

不同品牌疫苗可否叠加接种？

　　国家卫健委疾控局一级巡视员贺青华
表示，关于不同企业生产的疫苗是否可以
叠加或替代接种的问题，仍需要更多研究。
并将在研究结果出来以后，根据研究结果
提出明确的政策措施。他说，目前国内附
条件上市的 4 款疫苗都经过政府主管部
门审查批准，是安全、有效的。公众可以按
照所在省区市的统一安排尽快接种疫苗。

60 岁以上老人可否接种？

　　“部分地区在充分评估后，已经开始为
60 岁以上身体条件比较好的老人开展接种
新冠疫苗。”贺青华回答，目前，疫苗研发单位
也在加快推进研发，在临床试验取得足够
安全性、有效性数据以后，将大规模开展 60
岁以上老年人群的疫苗接种。

哪些人群不适宜接种疫苗？

　　贺青华介绍，目前附条件上市的 4 款
疫苗在说明书中对接种禁忌有明确界定，
不建议对疫苗所含成分过敏、血管神经性
水肿、呼吸困难、患有癫痫或其他神经系统
疾病、有格林巴利综合征病史的人接种新
冠疫苗。他提示，妊娠期和哺乳期的妇女
也不宜接种新冠疫苗。
　　中国疾控中心免疫规划首席专家王华
庆说，在接种后如果发现怀孕，基于目前新
冠疫苗的特性和以往使用疫苗的经验，不
建议采取特别的医学措施，例如终止妊娠，
他建议这部分人群要做好孕期随访和定期
检查。

接种疫苗后能否摘掉口罩？

　　中国疾控中心副主任冯子健表示，由
于当前全球新冠疫情仍在持续流行，国内
疫苗接种率较低，来自高流行地区的人员
或物品入境，仍有在境内传播的风险。他

提示，在我国人群疫苗接种达到较高免疫水平之前，无论是否接种疫苗，
在人群聚集的室内或封闭场所，公众仍然需要继续佩戴口罩，做好个人
卫生习惯，并遵循各地具体的防控措施要求。

疫苗接种后不良反应有哪些？

　　“目前监测到的不良反应主要包括局部和全身反应。”王华庆介绍，
局部的不良反应包括如疼痛、红肿、硬结的情况，这些无须处理，会自行
痊愈，全身的不良反应包括如头痛、乏力、低热的情况。他介绍，当前接
到的不良反应报告为疑似不良反应，也就是说，属于怀疑和疫苗有关的
反应。后续，将继续开展较为严重的不良反应调查，通过补充调查、了
解接种史、疾病情况等，再由专家组做出诊断。“不管是从临床试验研究
的结果，还是紧急使用的研究结果、上市后监测的结果来看，新冠疫苗
的不良反应发生情况，和既往已用的上市疫苗同类品种相比，结果类
似，没有出现异常情况。”王华庆说。

接种疫苗后还会感染吗？

　　“总的来说，疫苗的作用是让大多数人产生保护力，建立免疫屏障，
其预防重症的效果更明显。”王华庆说，从国外目前已用的疫苗上市评
估结果来看，打完疫苗之后，确实有一小部分人出现保护失败。他表
示，将对失败的个别案例进行研究和调查。

疫苗生产保障情况如何？

　　工信部消费品工业司副司长毛俊锋介绍，目前有 5 款疫苗获批了
附条件上市或者是获准了紧急使用，包括 3 款灭活疫苗，1 款腺病毒载
体疫苗，还有 1 款重组蛋白疫苗。他表示，按照现有的生产安排来看，
全年的疫苗产量完全可以满足全国人民的接种需求。

现阶段出行政策是什么？

　　“2021 年春运已安全结束。”米锋说，当前，国内低风险地区持健康
通行“绿码”，在测温正常且做好个人防护的前提下可有序出行，各地不得
擅自加码。他表示，在连续 31 天无本土新增确诊病例后，3 月 18 日陕
西省报告新增 1 例本土确诊病例。这提示，仍然要始终绷紧疫情防控这
根弦。对新增散发病例，要发现一起、扑灭一起，确保不出现规模性反弹。

　　据新华社北京 3 月 20 日电（记者侠克）20 日，国家儿童肿瘤监测
中心发布首期《国家儿童肿瘤监测年报 2020》，年报显示，在所监测的
肿瘤患儿出院人次中，白血病为患病比例最多的病种，占比 57.21% ，
其次为不明及其他恶性肿瘤，占比 16.21%。
　　国家儿童肿瘤监测中心主任、国家儿童医学中心首都医科大学附
属北京儿童医院院长倪鑫说：“恶性肿瘤已成为严重威胁儿童青少年健
康成长的疾病，成为我国儿童因病致残和家庭因病致贫的重要原因。
儿童肿瘤病种多、治疗难度大，早发现、早诊断、早治疗至关重要。”
　　据介绍，年报收录全国 313 家儿童肿瘤监测点的 329093 张儿童肿瘤
病例报告卡，分析了出院时间为 2017 年 1 月至 2018 年 12 月的病例信息。

《国家儿童肿瘤监测年报 2020》发布

白血病占儿童肿瘤首位
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