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用网红减肥药，2个月就瘦了
15公斤！37岁的刘先生（化名）以为
自己找到了减肥的捷径，很是高兴。
然而，让他始料未及的是，体重骤减
的背后，竟然隐藏着一个“夺命杀
手”。

刘先生身高175厘米，体重近
100公斤，不久前他被查出糖尿病。
医生告诉他，要注意控制体重。于是
他便开始寻找起了减肥方法，用网
红减肥药就是他找到的方法之一。

在使用减肥药过程中，刘先生
欣喜于体重快速下降，但他也发现
自己的体力在快速下降，同时还伴
随有恶心、厌食、疲乏等各种不适。
起初以为是药物对自己“过于灵
验”，把减肥药停了就会好，可没想
到停药后体重仍然不断下降。意识
到有些不对劲的他来到宁波大学附
属第一医院找到了内分泌科的毛玉
山主任医师，想请毛医生帮他查个

“水落石出”。
毛玉山详细查看了刘先生的检

查记录，未发现明显端倪，于是建议
他住院进一步检查。入院后常规肿
瘤标志物、胸腹部CT检查都未见
明显异常，仅有血红蛋白和雌、雄激
素偏高，进一步增强CT结果提示
其肝脏存在异常，疑似患有不均质
性脂肪肝。

综合刘先生的症状及各项检查
结果，毛玉山觉得其病情十分蹊跷，
他的脑海里始终萦绕着“肿瘤”二
字，虽然此前的一系列检查已经帮
刘先生排除了各种常见肿瘤。

“建议查一下HCG（人绒毛膜
促性腺激素）或全身PET/CT（记者
注：一种先进的医学影像技术）。”当
毛玉山给出下一步检查建议时，刘
先生及其家人们一致反问：“一个大
男人，查怀孕激素干吗？CT已查了
两次，还有必要再查吗？”

“寻找一下少见病的线索。”毛
玉山当时已考虑神经内分泌瘤或生
殖细胞瘤，但考虑到在病情未明时
大多数病人普遍不愿直面问题的复
杂心态，毛玉山当时未透露。果不其
然，检查结果显示刘先生的HCG高
达 1500IU/L（正常<5IU/L）。大男
人出现怀孕激素大幅升高，显然不
正常。

经过一番考虑，刘先生终于接
受毛玉山的建议，做了PET/CT，检
查结果显示“肝脏多发占位伴有多
处淋巴结转移，考虑肝癌可能”。接
下来，肝脏活检的病理报告却是：神
经内分泌瘤。至此，刘先生的“减肥
疑云”终于被破解了。他完全想不
到，导致自己一路暴瘦的竟然是神
经内分泌瘤这一“夺命杀手”。后来，
刘先生接受了化疗。

毛玉山提醒：如果想减肥，不要
一味追求速度，而应循序渐进，短期
内体重下降太快并不一定是好事，
可能会埋下很多隐患，比如导致身
体的代谢紊乱，引起体力不济、饥饿
性酮症或女性的月经紊乱等。

记者 吴正彬 通讯员 庞赟

37岁“糖友”
2个月暴瘦15公斤
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月薪不到1万元却下定百万元豪车
还说“我是名人之后……”

工作压力成为躁狂的诱发因素

“你怎么会自己去定了辆一
百万元的车子，这是我们这样的
工薪家庭负担得起的吗？”来医院
前，徐女士刚在4S店付了定金，定
了一辆百万元豪车。丈夫得知后，
意识到问题太严重了。夫妻俩每月
的收入不到两万元，家中存款不到
10万元，还背负着沉重的房贷，妻
子却下定了一辆百万元豪车。

其实，这段时间以来，丈夫已
经觉察到妻子的种种不对劲。比
如，她经常连着两三天不睡觉，或
者一天只睡两三个小时，却表现
得精神亢奋，体力充沛；在家中自
称“我是名人之后，2024年自己
一个人完成全支行的揽储业务易

如反掌。”（事实上，徐女士出生于
普通家庭，家族中并无名人）和家
中老人说，下学期要将孩子送去
美国，接受精英教育（实际上，家
中并无这方面的财力和规划，儿
子也刚读幼儿园）……

下定百万元豪车这事成了压
垮骆驼的最后一根稻草。丈夫和
丈母娘商量，考虑到徐女士在学
生时代和产后有过明确的抑郁症
病史，果断带着徐女士到宁大康
宁医院早期干预科就诊。

进了诊室，徐女士拍胸脯和
苏雨秋说：“医生，你有什么难题
吗？我是大名人的后代，可以帮你
解决难题。”

苏雨秋说，近期的门诊中，
很多患者都提及受压力困扰，职
场压力是主因。有评优评先中不
如意的，有考核没完成或者觉得
新的考核任务难以完成的，有沮
丧于自己一年一事无成的。

普通人的情绪管理，往往也
正是对压力的管理。怎么更好地
管理自己的情绪呢？

苏雨秋建议，不妨尝试通过
“三步走”来管理情绪。

第一步：感知情绪。冷静下
来，给自己的情绪命名。比如我
现在是愤怒、哀伤、孤独等。

第二步：识别情绪背后的需
求。比如，我为什么愤怒？是因为
考核太过苛刻，是因为客户太过
刁难？

第三步：思考可以做什么事
情来满足情绪背后的需求并行
动。比如，我现在愤怒是因为考
核太苛刻，那有没有可能和领导
沟通，调整考核方案？

苏雨秋说，情绪管理中很重
要的一环是——想自己能力范
围内的，做自己能力范围内的。
比如，冯先生因为没能力购买一
套100平方米的学区房而焦虑。
苏雨秋劝解他——一家三口，
50平方米的学区房也够住。而
且，比起学区房，平时多陪伴孩
子，可能对孩子的学习和成长效
果更好。

苏雨秋提醒，如果再三努力
后，仍然无法化解压力、管理好
情绪，尤其是躯体、社交功能等
受到明显影响时，尽量及时就
医，寻求专业人士的帮助。

记者 王颖
通讯员 徐芷菲 文/摄

连着几天不睡还亢奋异常、
号称一个人能完成全支行的揽
储业务、月薪不到1万元却下定
了百万元豪车……近日，供职于
宁波一家银行的徐女士出现了
种种异常表现，家人将其带到宁
波大学附属康宁医院就诊。

早期干预科苏雨秋医生介
绍，岁末年初，职场人普遍压力
较大。近期门诊中，很多患者表
示由于工作压力大，出现抑郁、
焦虑、失眠等症状。她提醒，这
时候管理自己的情绪尤为重要，
必要时也可以寻求精神专科医
生或心理咨询师的帮助。

苏医生经过详细问询、检查，
审慎分析，确诊徐女士为双相情
感障碍，目前为躁狂发作，收治入
院进行系统性治疗。徐女士这次
发作的诱因是，岁末年初，单位调
整了考核体系，她觉得压力倍增。

入院治疗3天后，徐女士没
有再提自己是名人之后，也没有
再逢人就说要送孩子出国留学。
治疗一周后，精神状态明显改善。

苏雨秋解释，双相情感障碍
是一种既有躁狂症发作，又有抑
郁症发作的常见精神障碍。当躁
狂发作时，患者有情感高涨、言
语活动增多、精力充沛等表现；
而当抑郁发作时，患者又常表现
出情绪低落、愉快感丧失、言语
活动减少、疲劳迟钝等症状。临
床表现复杂，其复杂性体现在情
绪低落或高涨在反复、交替、不

规则呈现的同时，伴有注意力分
散、轻率、夸大、思维奔逸、高反
应性、睡眠减少和言语增多等紊
乱症状。

“每个人都有情绪起伏，有
喜怒哀乐，但会在一个合理区间
内。”苏雨秋说，双相情感障碍患
者情绪像坐过山车一样不受控
制，上限和下限都超出正常区
间，比如开心过头导致躁狂，这
严重影响着患者的躯体功能和
社会功能。

同一天，23岁的孙小姐因胸
闷、心慌来就诊，她说年底考核时
是部门唯一一个“不合格”，压力
特别大。36岁的冯先生则因为业
绩不理想，预计年终奖会大打折
扣，计划置换的学区房泡汤而头
痛失眠，连着10多天只能睡两三
个小时。

管理情绪不妨尝试“三步走”
“一个人完成全支行的揽储业务易如反掌”

银行女职员为啥突然“膨胀”？
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苏雨秋与患者交谈苏雨秋与患者交谈。。


