
医学

未来医学面临的挑战和机遇
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生物 医学家有句篇言
3

探索生命
,

学习生命
。

生命是集 自然之谜之大成者
,

对它的探索无止境
,

对它的学习也无止境
,

可以说医学是长在科学这

颗长青树上的一个永不成熟的果子
。

医学是一门

实用性极强的科学
,

它的主要功能是防病治病
、

保
障健康和延年益寿

。

可以期待它给人类带来福音
,

却不可能规定它何时何地降下福社
。

这意味着医

学仍然难题累累
,

危害人类的疾病和致病因素一

个个被克服
,

又一个个地萌生
,

似乎永无了结之

时
。

因此对本文命题的论述只能根据过去和现在
的认识

,

对未来 4 5 年内的动向描绘一个粗线条的

轮廓
。

一
、

未来医学面临的主要挑战

多少世代来
,

人类对疾病的研究和斗争构成
了人类社会永恒的主题之一

。

在人类朦胧时代
,

是
不知疾病

、

虚弱和生老病死的渊源因果的
。

生存和

实践使人萌发出对疾病和健康的具有 自然哲学意

味的思索
,

产生 出以
“

天人合一
”

为基本哲思的概

念
,

这便是 中国医学的起始
。

过了很久
,

又从解剖

和实验的探索中诞生出西方医学来
。

这两大医学

体系汇聚了人类的智慧
,

经历 了与疾病作斗争的

艰辛历程
,

取得了辉煌胜利
。

近一个世纪来
,

各种

生理和病理现象相继被发现和阐 明
,

对疾病的治

疗和预防的能力得到了空前的提高
。

面对未来
,

一

个医学的新时代正在到来
,

它将更多地体现出挑
战和应战的特征

,

体现出健康与疾病
、

虚弱的斗

争
。

这些挑战和斗争涉及下述几方面
。
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重大疾病的防治

本世纪8 5年代之前
,

疾病防治的世界性主题

是如何控制和消灭传染病
,

当时的霍乱
、

鼠疫
、

结
核病

、

小儿麻痹
、

病毒感染等疾病到处蔓延
,

危害

甚烈
。

8 5 年代之后
,

这种状况已大为改观
,

如今医

学面对的疾病谱发生了很大变化
。

免疫性疾病
、

恶

性肿瘤
、

心脑血管病
、

呼吸系统疾病
、

遗传病
、

感染

性疾病和外伤等 已突显于主要位置
。

每年全球死
于这些疾病的人数高达数千万

。

问题的严重性在
于

,

一方面这些疾病的死亡率和死亡人数居高不

下
,

另一方面发病和死亡威胁的势头还在扩大
,

而

更为局促的是
,

对这些疾病的病因和发病机理了

解不多
,

有的更是知之甚微
,

无法在早诊早治和预

防等重要环节上做到有效防治
。

况且
,

这些疾病多

数并非单纯生物因素所致
,

研究难度很大
,

防治难

度更大
。

如何深人认识这些重大疾病的发病机理
,

掌握有效的救治手段
,

进而大幅度降低发病率
,

是

未来医学面临的最大挑战之一
。

对于细菌性疾病
,

面临的一大难题是对付抗

药性
。

如今细菌对抗菌素产生抗药性的速度超过
了研制新抗菌素的速度

,

更远远超过工厂生产新

抗菌素药物的速度
。

照此下去
,

小小细菌再次给人

类致命一击的时代 回归并非耸人听闻之言
。

我们

该走别的抗菌之路 了
。

遗传性疾病在各国特别在不发达国家发生率

很高
,

在我国尤甚
。

先天愚型和先天缺陷患9:出生

率持续增长
,

已严重影响人 口质量和社会进步
。

艾滋病作为
“

超级癌症
” ,

已有遍染全球之势
。

此病称得上当今医学的奇异现象
。

它的病因明确
,

发病过程基本清楚
,

甚至连病源体的基因微细结
构都已探明

,

但就是找不到有效的治疗和预防办
法

,

尽管已动用了迄今医学武库中所有的
“

武器
” 。

艾滋病给了我们一个反思的机会
,

使我们认识到
,

即使没有艾滋病
,

今后也会有其它同样厉害的病

毒流行病发生
。

这是 自然界 自身不断综合 的必然

结果
。

我们的任务是要加紧探究其中的理论机理
,

探索防治措施
。

能不能在未来几十年 内拿下艾滋

病是对医学家的严峻考验
。

现代人面临 的种种社会
、

环境压力
,

竞争意
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识
,

以及工作
、

生活方式导致身心经常处于高度应

激状态
、

疲劳状态和紧张状态
,

与科技进步和物质
文明相伴而生的

“

文明病
”、

精神沉沦
、

各种危及健

康的因素
,

如吸烟
、

吸毒
、

酗酒
、

家庭瓦解和不 良性

格特点等发生频率增加
,

使身心疾病与 日俱增
。

所
有这一切

,

使精神性疾病
、

神经性疾病
、

忧郁症
、

高

血压
、

衰弱症和外伤等逐渐成为棘手的医学问题
。

随着人 口城市化趋势和工业化程度的进一步

提高
,

过敏性疾患和感染性疾病将趋增势
,

这些疾

病采用传统疗法将难以奏效
,

针
一

对它们的防治将

成艰巨的任务
。

随着太空开发
、

海洋开发
、

南极开发
、

高原开

发等特种事业的发展
,

太空病
、

海洋病
、

南极病
、

高

原病和其它特殊条件下发生的疾病的防治工作将

提到议事 日程上来
。

未来医学无法 回避正在变化中的疾病和死因

构成1即疾病谱2
。

特别须强调的是
,

上述重大疾病

的病因虽然主要是生物学的
,

但又不仅仅是生物

学的 了
,

它还包含社会的
、

心理的
、

文化伦理等诸
多因素

,

因此对付起来特别困难
。
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医学模式的转变
8 5 年代以前

,

医学模式基本上属
“

生物医学
” 。

由于医学与其它科学 1自然科学和社会科学2的不

断交融和渗透
,

大大扩展 了人们对健康和疾病的

知识
。

现已认识到
,

人的健康
、

疾病和寿命状况归

根到底是 由遗传因素
、

机体的机能状况和环境 因

素这三大因素决定的
。

遗传因素主要体现在基因

及其表达状态 Ε 机体的机能状态主要指代谢过程
和免疫

、

神经
、

内分泌三大调节系统 Ε环境因素则包
含 自然环境和社会环境

。

三大 因素中生物因素虽

占主导地位
,

但又与环境的
、

心理的和社会的因素

密切相关
。

三大因素并非均等
,

亦非混合和简单相

加
,

而是
“

综合
” 。

这就是说
,

医学的内涵已经比传

统的
“
生物医学

”

大大地丰富了
,

它在
“

生物医学
”

基础上打出了两张新牌
3
心理牌和社会牌

。

这意味

着
,

医学模式应当改变
,

必须改变
。

改变后的 医学

模式 的基本框架是
“

生 物一心理 一社会
”

模式抑

或
“
多元一整体一综合

”

模式
。

医学模式代表一种医

学观和发展方式
,

它犹如站在高处
,

鸟瞰医学全

貌
,

引导医学 向更加符合客观规律的正确方 向发

展
。

当今已经掀起的新技术革命浪潮正在冲击医

学这块阵地
。

这种冲击最鲜 明的特点是大量新技

术
、

新材料和新方法被引人医疗保健之中
,

如全新

的医学图像技术
、

遗传工程技术
、

人工器官
、

微电

子技术
、

计算机技术等等
,

对传统的临床思维方式
和工作方式提出 了强烈的挑战

,

呼唤更新和擅变
。

这为医学的未来发展注入了新的 内容和活力
,

增

添了
“

工程
”

或
“

技术
”
色彩

。

因此在未来几十年内
,

医学模式不仅须完成由
“
生物医学

”

向 “
生物一心理

一社会
”

模式的战略转变
,

也须适时地向
“

生物一心

理一社会一工程或技术
”

模式的战略转变
。

当然
,

让

一向习惯于分科研究的生物医学家去做
“
综合

”
工

作
,

肯定会碰到困难
,

会不适应
。

这不要紧
,

一

尽力而

为之就是
,

一代人做不完
,

下一代接着做
。

重要的

是要认识到上述转变的意义所在
。
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老年医学提到重要议事 日程

随着社会 经济和生活状况的不断改善
,

世界

性人 口老龄化趋向逐渐突出
。

据统计
,

, Χ Φ Γ 年全

球老龄人 口 18 �岁以上2已 占 8 Η
,

预计本世纪末下

世纪初将达 6 5 Η 以上
,

真正步人老龄时代
。

我国情

况亦如此
。

不论发达国家或发展中国家
,

人 口老龄

化将成为一大社会难题 3 由于老年人慢性疾病增

多
,

除非人类寿命的延长与老年人健康状况的改

善同步
,

否则社会的
、

经济的和道德伦理的医疗保

健支持体系将不堪重负
,

这是老龄化对医疗保健

提 出的主要挑战
。

老龄化对社会的另一挑战是要

解决老年人的心理和精神障碍
,

探讨其发病机理

和预防对策
。

老年人在不同水平上的生理衰退和
病理发生均有其特点

,

研究衰老过程和老年病的

防治
,

任务困难
、

繁重
。

在保健方面
,

结合老年生理

特点搞清营养结构
、

生活方式
、

精神状态
、

环境因

素与健康的关系不容忽视
。
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由医疗向保健和预防的转变
以往医疗保健的重心放在

“

病
”

上
,

生物医学

家围着
“

病
”

忙碌了千百年
,

迄今仍不尽人意
。

因此

人们开始设想
,

能不能把事情做在
“

病
”

之前
,

使其
不病岂不更好 Ι 这就引 出

“

健康
”

的概念来
。 “

病
”

是

指机体出现了异常
,

有病即 不健康
,

无病即健康
,

这是生物 医学的概念
。

但这一概念不能完全解释

在人身上发生的异常情况
,

说明
“

健康
”
还应包 含

更广泛的意义
,

即不仅只是身躯无病
,

还应有心理

上和社会上的完满状态
。

这也是新医学模式下 的

新健康概念
。

人们理所当然地赞成
“

健康
” 。

问题是
医学能不能给予人类

“

健康
” 。

欲做到这一点
,

至少

必须开出三张
“

处方
” 。

一张是
“

健康医学
” 。

它将理

论医学
、

临床 医学
、

预防医学
、

康复医学
、

行为医

学
、

心理医学
、

社会医学和技术医学等学科汇集在
自己的旗帜下

,

形成万马齐奔
,

综合拓展的态势
。

第二张处方是
“

保健体系
” 。

支撑这个体系的两个

支点是
“ 自我保健

”

和
“
医疗保健

” 。

应当让人们省

悟
,

自己的健康单靠医生和药物是不能得到保证

的
,

必须努力创造良好的 自然
、

社会和家庭环境
,

采纳科学的饮食结构
,

保持乐观的精神状态
,

进行

适当的运动和锻炼
,

这些对于健康是必不可少的
。

自我保健最根本一点是要认识到医学的不完善和

医生能力的有限性
,

要靠 自己驾驭自己的生命
,

努

力去适应一切来 自外部的刺激
。

不少学者认为保
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证健康在于
“

适应
”
二字

,

实则应为
“

适应
”

外部
,

驾

驭 自己
,

做到这两点
,

健康的风帆就升起来了
。

医

疗保健就是要运用 当代 医学最新成就
,

运用技术

医学等新锐手段
,

运用 有效的社会保健网络
,

研
究

、

开发和调动防病和人体功能的辅助系统
,

御患

于未然
。

第三张处方是
“

预防体系
” 。

它是以预防医

学和
“
大卫生

”

组成的立体体系
。

目前大多数疾病
是在症状表现之后才进行治疗的

,

将来则应力 图

弄清致病因素
,

以提前确定潜在的病源
,

控制发病

的过程
。

分子生物学所提供的基因水平的改变与

疾病的内在关联关系
,

有
‘

可能在分子水平上预先

进行干预或
“

手术
” ,

那样人类就有可能提前抵御
目前尚属绝症的癌症或遗传病等严重疾患的侵

犯
。

以上三张处方能否在今后一段历史时期内兑

现
,

决定 了医疗保健能否发生由
“

医疗
”

向
“

保健
”

和由
“
医生为中心 ,’/ 句“

保健为中心
”
的转变

。

ϑ
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医学上重要生命现象的理论阐述
除一些 由 比较简单的生物 因 素引 起的疾患

外
,

目前已知的数万种人类疾病 中大部分涉及较

复杂的发病机理
。

其中涉及最基本又最重要的理

论问题有三个
,

即生长
、

分化和调控
。

这三者交织

在一起
,

组成了一幅纷纭繁杂的生物变化图景
,

对

这些理论问题任何有意义的阐 明
,

都将直接服务

于医疗保健
,

还可对某些重大的科学命题
,

如遗传
与进化

、

癌发生机理和生物发生等进行科学的解

释
。

二
、

未来医学的机遇

6
7

基础医学

基础医学是整个医学的基石
,

其发展趋势是
,

分子生物学作为基础医学的纽带继续向各分支学

科渗透
,

并形成医学分子生物学
、

免疫学
、

神经科
学

、

人体遗传学
、

内分泌学和药理学等前沿学科竞

相争艳的局面
。

医学分子生物学将在基因和分子

水平上探讨某些疑难疾病的发生
、

发展和转归的

规律
,

试图从根本上诊治和预防重大疾病
。

基因的

结构与功能
、

蛋白质的结构与功能和生物膜的结
构与功能是其主攻方向

。

免疫学将在分子水平
、

细

胞水平和临床水平研究重要的细胞因子
、

抗原的

性质
,

免疫细胞的分化和调节及免疫与病理
、

药

理
、

移植
、

生殖和衰老的关系
。

神经科学将主要包

括以下研究
3

脑研究
,

神经递质
、

神经肤及其受体的

研究
、

神经调节
、

神经细胞的发育与分化
、

痛与镇
痛研究

,

学习
、

记忆
、

情绪和行为的神经基础研究

等
。

人体遗传学将研究染色体的结构与功能
、

遗传
病及其易感性的分子基础

、

群体遗传学
、

基因诊断

和基因治疗
。

药理学将研究药物对基因
、

受体
、

功

能蛋 白质和生物膜的影响及相互作用
,

药物代谢

和调节
,

内源性和外源性活性物质等
。

内分泌学将

研究激素的结构与功能及相互作用
、

活性肤和受

体 的结构与功能
、

内分泌疾病的发病机理等
。

此

外
,

目前正在进行的人类基因组计划将在 6 ϑ年后

完成
,

届时人类可能对绝大部分疾病的遗传基础
、

分子机理和功能改变有更清晰的 了解
,

对付疾病
的能力将大大提高

。

尽管人类基因组的破译困难

甚多
,

但可 以确信
,

人们终能破译它
,

并可 由此获

得崭新的认知
,

以 向所有最难攻克的 医学堡垒发

起冲击
,

届时人类将达到全新的 医学科学高度
。

未来医学将把研究层次由分子水平深人到量

子水平
。

分子生物学很可能把 自己 的
“

血液
”
溶化

到医学的躯体之中
, “

化 己为他
” , “

化整为零
” ,

渗

透于各个相关学科中
,

成为科学上的
“

蜡烛
” ,

点燃
自己

,

照亮别人
。

分子 生物学在 医学上 的 价值
和

“

灵魂
”

将永存
。

另则
,

以脑研究为中心的神经科

学具有无穷的吸引力
。

科学家们一直遗憾
,

人脑可
以指导 自己去制造电脑和做任何精细的工作

,

却

不能用 以窥视自身的奥秘
。

由于神经科学 的极端
重要性和特殊地位

,

近年来受到了极大重视
。

科学

家们预言
,

进人下个世纪后神经生物学将走到分
子生物学前面

,

并将给医学带来新的光辉
。

随着人们研究和认识的深化
,

基因图谱和基
因表达调控机制将有很多机会在很多疑难病症的

早期 1包括产前
、

胎 内2诊断和治疗方面大显威力
,

基因诊断技术将广泛开展
,

对人体疾病和健康的

预报有 可能逐步做到象天气预报那样及时和准

确
。

矫正基因本身结构缺陷的第一代基因治疗现

在刚刚开始临床试验
,

正逐步完善
,

它终将成为最

具希望 的崭新疗法
。

随后针对基因表达调控的第

二代基因治疗亦将诞生
。

Δ
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重大疾病的防治

疾病谱的改变使癌症
、

心脑血管病
、

呼吸系统

疾病
、

艾滋病和遗传病等突显为当今重大疾病
。

攻

克这些疾病的科学途径仍然是搞清发病机理
,

掌

握有效治疗手段和预防机理的探究
、

实施
。

Φ 5 年代

对癌基因的深人了解和近两年来对抑癌基因不断
增长的认识

,

有可能在遗传基础这一根本环节上
了解细胞癌变原理和反分化

、

反调控等生物 医学

现象
,

为探明与癌变发生有关的 因素提供线索
,

而

这又是癌症二级预防和一级预防所必需的理论依

据
。

心脑血管病与胆固醇和脂蛋白的代谢和调节

异常相关
。

探明参与这些代谢和调节诸因子的基
因结构与功能及其相互关系和变化规律

,

是解决

血管病防治问题的关键
。

现在已知的遗传病达 ϑ 5 5 5 种
,

大部分发病

机理不详
,

表型不明
,

致病基因未知
。

目前正悄然

兴起的
“
反向生物学

”

或
“

反向遗传学
”

能够跨越表
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型这道屏障
,

直捣基因组
,

找出致病基因
,

进而搞

清其基因结构
、

表达产物 1即表型2的生物学功能
,

从而为杜绝患儿出生和进行基因治疗开辟广阔前
景

。

呼吸系统疾病
、

感染性传染病
,

还有职业性因

素引起的疾病
,

与内外环境关系甚密
,

环境 医学
、

职业病医学
、

营养学
、

微生物学等学科任重而道

远
。

药物仍将是疾病治疗中的主角之一
。

磺胺药

时代
、

抗生素时代
、

街体激素和安定药时代
、

阻滞

剂时代
、

免疫调节剂与酶抑制剂时代已依次过去
,

以基因工程药物 1蛋白质和活性物质2
、

内源性多肤

和根据各种生物学原理1如受体
、

分子结构及构型

等2设计的新型药物分子为主导的药物新时代正

在到来
。

药物定向治疗1如生物导弹 2与其他疗法如

免疫疗法
、

基因移植
、

顺势疗法及中医药疗法相结

合
,

将相得益彰
,

大有用武之地
。

4
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医学高技术

基因工程 已在生产 医疗保健所需 的特殊物

质
,

基因工程疫苗将在传染病和一系列严重
、

恶性

疾病的防治中发挥作用
。

第二代基 因工程一一蛋
白质工程的雏影 已经显露

,

医学家手中将能掌握
自然界不存在

、

却恰为人体需要的特殊蛋白质
,

这

无疑是克制病魔的又一把利刃
。

由基因工程与细

胞工程
、

酶工程及发酵工程组成的生物技术
,

其产
品 1蛋白质

、

酶
、

单克隆抗体和药物2将使医疗保健
的水平提高一个或几个等级

,

使诊断
、

治疗和保健
面貌发生巨变

。

未来医学还有第二把利刃
,

即生物

医学工程
。

它从工程角度研究人体的结构与功能
的关系

,

并为防病治病及开发人体功能提供辅助

装置和系统服务
。

这一技术致力于研制生物传感

器
,

利用机体磁
、

电
、

声
、

色
、

光的性质摄取信息
,

以

用于生理水平的无创伤诊断
、

治疗和监护
。

在今后
4 5 年内

,

还可能获得性能 良好的生物芯片和生物

计算机
,

获得集成度高
、

速度快
、

能耗低和与生物

体 同质的人工器官
,

这种器官将具有 自组织和 自

修复能力
。

现代大生产方式和都市化趋势将使外伤病患

机遇趋增
,

创伤医学作为
“

医学大户
”
的地位将进

一步突出
。

创伤医学与康复 医学中的器官和组织

移植面临的排斥和供体器官保存这两个积难问题
将继续困扰医学

。

除了继续深入研究组织相容性

抗原 1日 :Λ 2的匹配问题外
,

寻找别的匹配系统和

抗排斥药物也存在着广泛的可能性
。

器官移植的
日臻成熟终将使目前的致死 因素从概念上发生改

变
。

;
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老年医学

对衰老的解释
,

越来越多地被认知为遗传因

素与环境作用 的结果
。

如果确实这样
,

则理论上应
当存在

“
老年基因

”

或
“

衰老基因
” 。

有的学者曾大

胆预言
3

再过 Δ 5 年一定能够找到所有机体的老年

基因
。

因此围绕衰老基因所进行的研究将是老年
医学中最动人的一幕

。

衰老基因一旦被证实
,

对于

阐明衰老机理特别是脑衰老机理以及对防老保健

对策都将大有裨益
。

可喜的是
,

Χ 5 年代伊始
,

分离

衰老基因 的序幕 已经拉开
,

其成功前景 已初见端

倪
。

ϑ
7

中 医学
中 医学是人类文明 的一大结晶

,

是伟大的 医

学瑰宝
。

中 医学实际上早已在使用现代科学哲理
中的两把

“

宝剑
” ,

即宏观平衡和模糊逻辑
。

它还应
利用

“

第三把剑
” ,

即亚宏观调节
。

三剑齐用
,

对付

疾病的功力会更大
。

但由于传统 中医理论的封闭

性和较少证伪性
,

致使与现代科学1包括西医学2缺

少共同语言
,

这是中医学受到的最大挑战
。

因此未

来 中医学有可能逐步借鉴现代科学 1不是依靠也

不是被验证2一切有用 的知识来充实 自己
,

更好地

使用
“
三把剑

” ,

更显著地提高防治疾病
、

促进健康
的水平

。

此外
,

中医学 中的特殊领域
,

如气功
、

针

炙
、

经络和传统药物作用等
,

其内容十分丰富多

彩
,

不少现象用现代科学知识不能解释
。

在这些领

域中
,

未来医学有很多探讨和研究的机会
,

并可能

为人类潜在能力 的开发首开先河
。

1责任编辑 蔡德诚2

1上接第 ϑ Γ 页 2

这样发放农业贷款越多
,

亏损越大
,

致使农业金

融部门发放农业贷款没有积极性
。

国外许多国家

对农业信贷实行优惠和补贴政策
,

以支持农业生

产
。

如发达国家用 于开发性农业 的补贴 占投资总

额 比重高达4 5 一 ϑ 5 Η
。

我 国财力有限
,

不可能支

付巨额补贴费用
,

但可以实行投资倾斜政策
,

以刺

激并保护某些产 品
、

某些产业和某些地区农业发

展
。

保护的方式
,

一是优先贷款
,

二是给予适量补

贴
。

从产品角度看
,

粮棉油等主要产品
、

名特稀优

新产品
、

外贸出 口产品是优先扶持的对象 Ε从产业

来看
,

农业
,

尤其是种植业
、

食品加工业和饲料工

业贷款应优先 Ε从地区看
,

国家重点农产品和外贸
商品 出 口基地

、

贫困开发地区
、

国际组织项 目援助

地区
,

信贷应优先考虑
。

特别值得一提的是
,

农副

产品 收购资金必须及时到位
,

并且做到专款专用
,

防止因收购农副产品打
“白条

”

而挫伤农民宝贵的

生产积极性
。

1责任编辑 肖庆山 2
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