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过度诊断是一种流行病
因武夷山

2025 年 3 月，美国 Thesis 出版社

出版了爱尔兰神经病学家和作家苏珊

娜·奥沙利文的著作———

（本文

作者译为“诊断时代：对医学标签的痴

迷何以使人们更不健康”）。

本书认为，过度诊断像一种流行病，

它使人们将一些正常的指标差异病理

化，给医疗系统带来过重的负担。

本书最希望读者记住下面十条：

一、早期诊断并不总是好事，“保留

不知晓的权利”可能也留下了希望。知

道自己即将罹患一种不治之症可能会

带来长久的阴影，导致慢性焦虑、抑郁，

甚至产生自杀念头。

二、诊断实验并非客观真理，临床背

景是至关重要的。尽管技术在进步，但

大多数诊断，即使是莱姆病这类传染性

疾病的诊断，本质上仍是一门临床艺术，

高度依赖于医生对患者主诉和检查结果

的研判。例如，莱姆病的酶联免疫吸附

测定（ELISA）和蛋白印迹检测并非确诊

依据。它们仅能提示接触史，必须结合

患者症状与暴露史进行综合解读。若脱

离临床背景，检测结果可能具有误导性。

三、“安慰剂效应”的反效应，疾病标

签有可能使人们在潜意识的影响下更不

健康。比如，一位叫瓦伦蒂娜的女子因

担心自己患上了亨廷顿病，出现了头晕、

动作笨拙和情绪波动等症状，而在基因

检测结果呈阴性后，这些症状基本消失。

这一案例表明，对疾病的预期心理足以

引发真实的躯体症状。

四、诊断蔓延现象，扩展的标准将正

常指标变化也当作病症了。例如，糖尿

病前期的诊断标准经过调整后，可能将

中国越来越多的成年人重新界定为糖尿

病前期患者，从而引发大范围监测，却缺

乏明确证据表明其能改善预后。

五、预测性遗传学的危险，干预措施

带来重大负担。据估计，在富裕人群中进

行癌症筛查，如果有一位病人由于早发

现、早治疗而保住了性命，则也有大概 10

人接受了对于他们本无必要的癌症治疗。

六、商业化盲区，将利润置于全面照

护之上。直接面向消费者的基因检测公司

常在缺乏充分背景解读的情况下呈现复

杂的基因信息，从而导致误读。例如，英国

前卫生大臣马特·汉考克曾公开曲解其基

因检测中前列腺癌风险轻微升高的结果，

并在误解的基础上主张推广此类检测。这

体现出商业检测的“新技术光环”如何掩

盖了其局限性，以及专业解读的必要性。

七、遭殃的是孩子，基因筛查有结论

含混不清和污名化的风险。对儿童进行

基因检测虽为罕见病的治疗带来希望，

却经常产生“意义未明的变异”。一个名叫

亨利的男孩经基因检测发现一个与发育

迟缓相关的新型变异，正是这种意义未明

的结果，让母亲珍娜陷入焦虑中———由于

缺乏明确诊断和预后判断，她长期担忧孩

子的健康状况。向家庭报告此类模棱两

可的结果，可能使一个完全健康的孩子

背负长达数十年的心理负担。

八、医疗化陷阱，多种不确定的诊断

加剧了病人的痛苦。当一个人带着某项

诊断结果进医院后，往往会被安排更多

检查与专科转诊，这无意中可能导致更

多疾病标签的叠加。微小的生理差异或

模糊症状被捕捉并病理化，最终形成诊

断结果不断累积的滚雪球效应。

九、超越生物学，心理因素经常比基

因更重要。当前有将心理健康问题“生物

化”的趋势，即将其简单归结为纯粹的神经

化学失衡，例如认为抑郁症是血清素不足、

多动症是多巴胺缺乏，过度简化了人类复

杂的痛苦体验。虽然生物学因素确实存在

影响，但这种关注焦点往往掩盖了关键的

心理社会因素，如童年被虐待、被忽视、贫

困、遭遇霸凌与社会孤立，这些正是导致多

动症、抑郁等疾病的重要风险因素。

十、“慢医学”的必要性，优先考虑总

体性的、深思熟虑的疗护。“诊断时代”

呼唤我们转向“慢医学”，强调审慎全面

的评估，而非依赖技术驱动的快速诊断。

这意味着需要重视全科医生的专业价

值———他们能整体看待患者，审视多重

诊断的累积效应，并为健康焦虑“降温”。

而一些专科医生可能因局限于专科视角

无意间助长了过度医疗化倾向。
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严译，上海译文出版社 2025

年 5月出版，定价：58元

在医学技术发展进步的过程中，听诊

器的发明是一个标志性事件。从医生普遍

使用听诊器开始，医患之间的距离被渐渐

拉远了。事实上，随着各种诊疗手段出现，

医患双方间的仪器也越来越多，病人就像

工厂里待检修的配件一样在各个检查场所

轮转。再后来，连手术都能远程操控了，生

死相托的术者与病人很有可能都没见

过面，也没有任何直接的身体接触。这

样的医疗情形，确实很容易使病人落

入一种被非人化对待的处境。

80多年前，著名医史学家西格里斯

特在《疾病的文化史》中写到，只要医学

没有达到它彻底消灭疾病的目标，就会

有患者希望出现奇迹，向宗教甚至是巫

术寻求帮助。任何时候，只要医生低估

了病源及治疗方法中的社会因素和心理

因素，他就会在重视这些因素的牧师那

里发现一位强有力的竞争对手。

这一观点犹如先知的预言，西格里

斯特所担忧的事正在许多地方发生———

替代医学正是充分利用了人性的弱点，

钻了现代医学的空子，给人类的健康带

来了诸多麻烦。

《你相信魔法吗？替代医疗的故事》

（以下简称《替代医疗的故事》）是一本全

面审视这一“怪诞”现状的医学科普书，

作者保罗·奥菲特以严谨的逻辑和翔实

的证据，揭露了近 100年间先后活跃在

美国社会的各种医疗骗局。

1987年美国医学史学会主席约翰·

C.伯纳姆写过一本《科学是怎样败给迷

信的》。作者认为科学总是会败给迷信，

我当时还觉得观点过于悲观了。读完

《替代医疗的故事》我才意识到，可能我

以前对科学的力量过于乐观了。

比如，本书里关于膳食补充剂的历

史，尽管不断有证据证明，大多数情况下

额外补充维生素对健康是有害的，但讽

刺的是，2010年美国维生素行业的销售

总额达到 280亿美元，而且一年比一年

高。作者认为，是金钱和政治扭曲了这

一切。事实上，直到 1994年 5月 11日颁

布《膳食补充剂和健康教育法案》，这一

类产品才能向公众销售而不必证明安全

有效。

当然，在人类所有美好品质中，勇敢

绝对是最稀缺的一类。他山之石可以攻

玉，不同国家虽然国情迥异，人性却相差

不多，面对疾病和死亡的威胁，所有人都

有可能暴露出脆弱的一面。而那些倡导

替代医学的野心家，正是利用了人性这

一弱点。

但科学的力量从未任由他们胡作非

为，科学就算不可能保护所有处在危险

中的人，至少也不会让那些野心家赢得

那么容易。

（本文为推荐序，有删改，作者系哈尔

滨市儿童医院心胸外科医生、科普作家）
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