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本报讯 香港中文大学医学院科研

团队进行了一项为期 8 年的类风湿关

节炎磁共振追踪研究。他们发现，早期

类风湿关节炎患者的关节结构损伤程

度可分为渐进型和非渐进型，而这两

种截然不同的病情发展无法通过一般

的 X光检查识别。该研究表明，磁共振

是早诊断类风湿关节炎大体损伤程度

的关键，为制定和预防不可逆转的关

节损伤甚至残障的相关治疗方案提供

了新思路。相关研究成果近日发表于

《欧洲放射学》。

研究团队对 81 名初期类风湿关节

炎患者进行了为期 8 年的磁共振跟进

研究。所有参加者的病症出现时间均

少于 24个月，并于治疗前、第一年及第

八年接受磁共振扫描，以全面评估炎症

及结构性关节的损伤。

研究结果显示，类风湿关节炎的病

情发展可分为两大类型，与发炎的严重

程度随时间的变化有关。约 2/3的患者

呈现非渐进型关节结构损伤，即“非渐

进型患者”。初次求诊时的磁共振影像

显示结构性损伤属轻微，而这些患者在

8年的跟进期内未再出现关节变形。

其余 1/3的患者则出现渐进型关节

结构损伤，即“渐进型患者”。初次求诊时

的磁共振评估显示中至重度的关节损伤。

即使这些病人已接受调理免疫系统的药

物治疗，病情仍持续恶化。直到第八年，渐

进型患者的关节功能受损比率是非渐进

型患者的两倍。在初次求诊时，渐进型患

者的关节早已严重变形。

研究人员指出，虽然两类患者在接受

首次磁共振扫描前出现病征的时间相符，

但关节损伤模式却截然不同。该研究证

实，类风湿关节炎的病情可分为两大类型，

一类患者的关节结构会日渐恶化，另一类

则不同。磁共振检查有助于准确预测患者

日后出现关节长期结构性损伤的可能性。

研究团队建议，在诊断阶段为类风湿

关节炎患者提供高分辨率磁共振扫描。医

生可借此尽早识别渐进型患者，制定合适

的介入方案，从而延缓甚至阻止病情恶化，

尽可能降低类风湿关节炎患者的残障及

关节长期功能受损风险。 （刁雯蕙）
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“心血管代谢性共病（CMM）与躯

体、心理和认知功能的同步衰退存在关

联，这在社交不活跃的 CMM患者中尤

为明显。”浙江大学公共卫生学院、浙江

大学医学院第二附属医院教授徐小林接

受《医学科学报》采访时表示。

近日，徐小林团队联合国外学者在

期刊发表了《心血管代谢

性共病、社交活动与中老年时期躯体功

能障碍、抑郁症状和认知功能的联合轨

迹：一项多队列研究》。研究显示，相对

于健康或仅患单一疾病的人群，CMM

患者在中老年时期躯体、心理和认知功

能的下降速度更快，且更易出现多功能

同时衰退。这种趋势在社交不活跃的人

群中更为严重。

徐小林表示，该研究成果填补了过

往研究在相关领域的空白，对于临床实

践、公共卫生政策等方面具有重要意义。

患者躯体、
心理和认知多功能同步衰退

“在过去几十年里，包括冠心病、卒

中、糖尿病在内的心血管代谢性疾病

（CMD）在全球范围内的负担持续增加，

且同时患两种及以上 CMD，即 CMM

的患病率也快速上升。”徐小林表示。

但 CMM患者的躯体功能障碍、抑郁症

状和认知功能呈现何种长期变化轨迹，

鲜有研究。

鉴于此，徐小林团队开展了多队列

研究，汇集了来自中国、英国、美国和欧

洲多国的四个大型前瞻性老龄化队列数

据。研究共纳入 73778名受访者，其中中

国 13667 人 （18.5%）、英国 8205 人

（11.1%）、美国 3368人（4.6%）、其他欧洲

国家 48538人（65.8%）。基线时受访者的

平均年龄为 63.4岁。在纳入研究的受访

者中，20.0%基线时患有单一 CMD，4.3%

患有 CMM。

研究发现，与没有 CMD的人相比，

患有单一 CMD或 CMM的受访者身体

残疾、抑郁症状和认知功能在 8年的随

访期间持续处于较差水平。其中，身体残

疾和认知功能的恶化速度更快。

通过联合轨迹分析，研究团队识别

出了四种典型的功能变化轨迹：1.功能

全面良好型（48.1%），躯体、心理和认知

功能均保持良好状态；2.单纯认知功能

下降型（32.6%），躯体和心理功能稳定，

但认知功能逐渐下降；3.心理与认知同

步下降型（14.6%），心理和认知功能同时

恶化，但躯体功能良好；4.功能全面下降

型（4.7%），躯体功能快速恶化，同时伴有

心理和认知功能下降。

研究发现，CMD 或 CMM 患者呈

现“单纯认知功能下降”“心理与认知同

步下降”“功能全面下降”三种不良轨迹

的风险显著升高。其中，患有 CMM的

人群出现“功能全面下降”轨迹的风险是

非 CMM患者的 3.43倍。

社交或可缓冲
患者多功能衰退

值得一提的是，该研究还特别引入

了“社交活动参与情况”这一调节因素。

“社交活动指的是独立于工作和日

常生活以外，为了愉悦心情或丰富精神

生活而进行的休闲活动，比如打牌、打麻

将、参加志愿活动等。现有证据表明，

CMM患者由于疾病状态，参加的社交

活动往往偏少。然而，此前并没有研究

探讨社交活动是否会对 CMD或 CMM

患者的躯体、心理和认知多功能变化轨

迹产生影响。”该研究第一作者、浙江大

学公共卫生学院博士研究生张悦说。

事实上，对于 CMD或 CMM患者，

社交活动的确具有保护作用。研究发现，

与社交活跃的受访者相比，社交不活跃

的受访者在随访过程中躯体、心理和认

知功能持续较差，且下降速度更快。而当

CMM 与社交活动不活跃同时存在时，

各项功能的衰退程度更加严重。

此外，根据上述联合轨迹分析得出

的四种模式，当 CMM与社交活动不活

跃同时存在时，受访者呈现“功能全面下

降”轨迹的风险飙升到了 7.26倍。

“这说明，社交不活跃会极大加剧

CMM带来的多功能全面衰退风险。”张

悦指出。

谈及此次研究的意义，徐小林表

示，在临床实践中，他们建议医疗保健

提供者（例如老年病学家和全科医生）

在评估和管理慢性病患者，特别是患

有共病的老年人时，应同时考虑其躯

体、心理和认知功能，特别应在诊断出

首个 CMD 时，实施针对这些功能的

早期预防和干预措施，以避免状况加

速恶化；在制订干预计划时，可以将非

医疗性质的“社会活动处方”（例如参

加志愿工作、老年大学、社区活动或其

他娱乐活动等）纳入其中。

此外，徐小林建议，公共卫生政策

制定者应从单一疾病、注重躯体功能

的疾病管理模式转向一个更为综合的

框架，“新的框架涵盖了心理和认知功

能，并在管理 CMM 时强调社会活动

参与的作用”。
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