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��� 2025 年 11 月 18 日 19 时 01
分， 罗点点老师猝然离世 ， 享年
74 岁。

11 月 19 日上午， 接到朋友微
信告知噩耗时 ， 我满心 不敢置
信———朋友说， 前一日上午 11 点，
她还在群里热忱发言。 直到中午收
到媒体人转发的消息， 这份突如其
来的悲痛才终于被证实。

罗点点本名罗峪平， 是开国大
将罗瑞卿之女， 更是北京生前预嘱
推广协会名誉会长， 一位用半生光
阴为国人 “尊严死” 奔走的先行
者。 自 2006 年创立 “选择与尊严”
公益网站， 推出国内第一份生前预
嘱文本 《我的五个愿望》， 她便始
终致力于安宁缓和医疗的推广， 打
破死亡话题的禁忌， 让无数人懂得
临终前保有尊严与舒适的可贵。 人

们习惯亲昵地称她 “点点” 老师，
这份称呼里， 藏着对她温润初心与
执着坚守的深深敬意。

我与点点老师未曾谋面， 却因
一份文字之约结下缘分。 2024 年
11 月的一个中午， 一个署名 “点
点” 的微信好友申请闯入视线， 素
来不添加陌生人的我， 莫名笃定这
便是那位可敬的先行者。 通过验证
后， 果然是点点老师， 她读到我写
的缓和性镇静相关文章， 希望我能
以 4000字的篇幅， 把临终镇静的相
关事宜阐释清楚。 我当即应允， 却
因琐事缠身迟迟未能落笔 ， 直到
2025 年 2 月 7 日才将文稿呈上。 她
收到后即刻回复感谢， 坦言会尽快
转交出版社， 虽最终因书稿出版流
程原因未能采用， 这份对专业的热
忱与谦和， 却让我感念至今。

与她唯一的一次通话中， 她亲
切唤我 “光伟” 的声音， 如今想来
仍清晰如昨。 这位曾是优秀心血管
内科医生、 后来又成为作家的老人，
始终带着 “爱你的病人， 帮他解除
痛苦” 的初心， 以优雅温和的姿态
奔走在推广安宁缓和医疗的路上，
用专业与坚守改变着国人对生命终
点的认知。 她让我们明白， 医学不
是对抗自然的武器， 而是守护生命
尊严的铠甲； 临终不是狼狈的告别，
而是可以带着体面与平静的落幕。

点点老师的离去， 是意外， 更
是无法弥补的遗憾。 但她播下的种
子早已生根发芽———那些被 《我的
五个愿望》 照亮的生命选择， 那些
因她的奔走而被重视的临终关怀，
那些逐渐破除的死亡禁忌， 都是她
留给这个世界最珍贵的馈赠。 她曾

写道： “生命树上无论什么颜色的叶
子都美丽， 通过尊重个人意愿的选择，
生命树叶都能尊严飘落。” 而她自己，
正是一片带着温暖与力量， 优雅飘落
的叶子。

明天与意外的未知， 被她用生命
再次印证。 而我们能做的， 便是承袭
她的执着与热忱， 继续将安宁缓和医
疗的理念传递下去， 让更多人学会为
生命终点做好准备， 保有最后的尊严。
这， 想必是对点点老师最好的告慰。

点点老师走了， 但她留下的从来
不是一点点———是改变的力量， 是尊
严的光亮， 是跨越生死的温暖与希望。
愿她在另一个世界安宁自在， 而我们，
终将带着她的嘱托， 继续前行。

南京和怡韩府山安宁疗护中心、
武汉汉西博仕中医院主任医师

纪光伟

������社交媒体是患者参与、 分
享医疗经验和搜索医疗信息的
空间。 越来越多的人在线上搜
索医疗信息。 美国骨科学术中
心的就诊数据显示， 运动医学
患者群体的社交媒体使用率尤
为突出。 医疗专业人员也深刻
认识到互联网的价值———90%
的医生将其视为不可或缺的专
业资源， 依赖网络获取即时的
指导 。 此外 ， 60%的医生将
“关注同行讨论与知识分享 ”
列为最常用的社交行为， 标志
着他们的职业发展与专业交流
已显著向线上迁移。 对于这些
医生来说， 这一趋势凸显了数字
平台在医疗生态中的核心地位。

社交媒体为医患双方创造
了显著价值。 对患者而言， 平
台有助于患者教育， 并使其建
立对病情有用的护理和诊疗意
识， 还通过病友社群实现了经
验共享与情感支持， 有效强化
了群体归属感。 社交媒体可以
在患者中建立群意识。

对医疗提供者而言， 社交
媒体构建了双向互动通道， 既
能高效传播权威知识， 又能实
时获取患者反馈。 这种开放式
交流模式打破了传统医疗的信
息壁垒， 促进了更具协作性的
医患关系。

然而， 社交媒体在医疗领
域的应用仍需警惕潜在风险。

当前网络医疗 “虚假信息” 泛
滥， 患者可能接触错误甚至有
害内容 。 作为运动医学从业
者， 我们既要积极利用社交媒
体赋能患者教育， 更需恪守伦
理准则， 确保传播内容的科学
性与准确性， 通过持续的专业
参与， 将社交媒体转化为循证
医学的延伸平台。 唯有坚持审
慎、 敬畏的态度， 才能最大化
数字工具的社会效益， 真正实
现 “技术向善” 的医疗愿景。

中南大学湘雅三医院骨科
副主任医师、 运动医学负责人

何金深
来源：《展望骨科运动医学

———忧从何来》

������今年 22 岁、 身高 160 厘米的大四学生小
林 （化名）， 因为平时缺乏健康管理： 几乎不
运动、 饮食随性、 爱吃烧烤、 晚餐量大， 加上
长期熬夜、 躺着刷手机， 不仅体重一路飙升到
80 千克， 腹部尤为突出， 还出现白天肩颈胀
痛、 容易疲劳， 夜里入睡困难、 常常早醒。 身
体的不适与身形的变化， 让她心情郁闷， 也越
来越焦虑。

听说中医针灸能帮助减肥， 她抱着试一试
的态度来找我。 检查时可见舌暗红伴瘀点、 苔
黄腻， 脉象弦滑， 辨证属肝胃郁热、 痰瘀阻
滞。 于是， 我为小林施以针灸， 取中脘、 下
脘、 阴交、 大横、 三阴交、 天枢、 外陵等穴，
以平补平泻法调理脾胃气机； 内服黄连温胆
汤， 加胆南星、 茺蔚子、 石菖蒲、 桑枝、 丹参
等药， 清热平肝、 和降胃气、 化痰祛瘀， 以疏
通代谢、 改善状态。

经过 2 次针灸和 3 剂中药， 小林在治疗第
4 天体重从 160 斤下降到 158 斤， 虽然下降不
算多， 但意义在于身体开始 “动起来” 了。 更
令她惊喜的是， 睡眠变好了， 白天精神更足，
情绪不再沉闷。 小林告诉我， 她希望能减掉
20 斤。 我鼓励她： “完全可以， 但要在四个
方面坚持发力。”

首先是作息习惯。 建议她晚上 10 点左右
准备睡觉， 躺床后不再刷手机， 让脏腑按节律
运行。

其次是饮食结构。 早餐在 7 点左右， 营养
要充足； 中餐在 12 点左右， 大约七八分饱；
晚餐在 6 点半左右， 控制到四五分饱， 给脾胃
以休整空间。

第三是情志调摄。 情绪饱满时， 更容易坚
持目标。 保持稳定的心态， 是长期体重管理的
重要前提。

第四是运动习惯。 上午和下午多进行适度
运动， 如慢跑、 八段锦； 中午与晚上以静养为
主， 避免过度兴奋影响睡眠。

大道至简。 遵循身体规律、 调好脾胃气
机， 加上生活方式的持续改善， 减肥就不再是
揪心事。 在古老中医智慧的帮助下， 小林的减
重之路不仅从体重开始改变， 也让青春多了一
份健康的底色。

郴州市苏仙区妇幼保健院中医针灸
主治医师、 中医全科医师 胡云鹏

医生应该敬畏生命、 严
谨认真， 对待工作要如临深
渊、 如履薄冰。 因为一次未
被发现的室颤， 一种没有得
到及时处置的并发症， 患者
就可能失去生命。 患者以性
命相托， 医生必须担起责任，
努力把不可能变成可能。 一
个患者背后就是一个家庭 ，
能够治病救人， 甚至拯救一
个岌岌可危的家庭， 是一件
多么幸福的事。

心怀善念， 有仁爱之心，
是医生的软实力 。 从医 43
年， 我深感医生不能仅仅通
晓技术和理论， 还需要有相
当的人文素养 。 光会看病 、
开药的医生无法成为患者认
可的好医生。 医学是有温度
的， 医生对待患者要有同情
和关爱， 能换位思考， 给予
他们安慰。 不少医生不重视
与患者沟通， 在工作中缺乏
耐心、 细心， 这都是缺乏人
文素养的表现。

另外 ， 医生应
该有家国情怀 。 新
冠疫情来临时 ， 医
院发通知请大家报
名去武汉执行任务，
我第一时间报了名。
那时 ， 我已经不做
科主任了 ， 很担心
医院不会派 我 去 ，
于是 ， 我给医务部
部长发了个短信， 请他尽可
能帮助我参加援鄂医疗队 。
遇上这样的事， 我怎么闲得
住 。 上了去武汉的飞机后 ，
同事提醒我， 我才发现自己
没有告诉爱人一声。 作为医
生， 当国家需要的时候， 有
患者有病情在召唤你的时候，
你就得冲上去。

后来， 我在我的医疗组
开展了第一例上呼吸机， 第
一例俯卧位通气， 第一例血
液滤过……一位老兵在隔离
病房清醒过来后的第一件事，
就是给我们大家敬了一个军

礼。 我们从武汉回来的时候， 他
的儿子还到机场去给我们送行 。
这让我更加感受到这份职业的意
义。

有了援鄂的经验， 在吉林抗
疫期间， 我们在新冠病房里建了
儿科专区、 产科病房、 老年失能
病房、 肿瘤病房， 让各类患者都
能得到更专业的治疗和护理， 对
每个重症患者都给予了充分的关
怀。

吉林大学白求恩第一医院心
血管疾病诊治中心主任、

第一临床医学院教授 郑扬
来源： 健康报
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