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IT男睡前爱小酌红酒
7年后成为酒精依赖症患者

2015年，市七医院开出物质依赖门诊，来看
的有药物成瘾、毒品成瘾、酒精成瘾等患者。

其中，来看酒精依赖的病人数量越来越多，
在门诊看后，他们回家后往往干扰较大，治疗效
果打了折扣。为此，医院开设了病房，去年又增
加了床位，开辟了两人间、四人间专门给酒精依
赖症患者住。昨天，在市七医院精神三科物质依
赖病区，70张病床有20张住着酒精依赖症患者。

以这 20例患者为样本看，他们清一色是男
性，年龄从 30多岁到 60多岁，职业有白领、公务
员、私企老板、国企退休人员等，大多数都是高学
历者。

“倒不是酒精依赖主要在这部分人群中，而
是他们所在圈子的文化程度相对较高，能尽早识
别出问题。”盘圣明主任说，20名病人中，首次住
院的病人几乎都认为自己没病，不需要住院，都
是经家属劝说过来住院的。

不仅仅是大众对酒精依赖认识不足，在国内
医疗界，这也是近年来才开始重视的研究领域。盘
圣明主任说，病房里有位男病人的故事蛮典型——

IT男，34岁，杭州人，在南方某一线城市一
家网络公司任中层，年薪 40多万。在他老婆坚
持下，他从单位请假提前回杭过年，实际上是来
市七医治疗酒精依赖。

近距离看他，鼻尖红红的，毛孔很大就是俗
称的酒糟鼻。盘主任说，酒精依赖症患者常年喝
酒后，面部皮肤毛孔扩张，会有一点潮红，但大部
分人可能没明显特征。

男子和老婆是大学同学，有个7岁女儿。面
对记者，他老婆说起了这个过程——

老公爱喝酒的喜好从大学时就有了。
毕业两年，两人结婚了。IT 行业加班是常

态，老公回家时往往是深夜，睡前要放松一下，小
酌一杯红酒。

白天有时红酒，有时白酒、黄酒，反正什么
酒都喝。酒量嘛，白酒三四两，有时也一斤。一
斤白酒对我老公来说，不算什么。我觉得老公
酒量蛮好的，喝完后没发过酒疯，酒后还助眠、
放松心情。

直到一个月前，女儿生病住院了，那一夜我
们夫妻俩在医院陪夜。

到了每天喝酒的时间了，老公开始满头冒
汗、手发抖，整个人浑身难受。

医院里没酒，而女儿在医院里又很需要爸爸
陪着，但老公就是控制不住地要到处找酒喝。

临近深夜，商店都关门了，老公最后在一个
24小时便利店买到了一小瓶劲酒，一饮而尽，之
后全身舒坦了。

在那一刻，我意识到，老公从26岁开始养成的
睡前小酌红酒的习惯，在7年后发展为一种瘾了。

更让我警惕的是，老公可能有酒精依赖的遗
传背景，他的爸爸也很爱喝酒，酒后会出现情绪
低落等问题，为此就医过。

我网上查阅到盘主任是这方面的专家，就督
促老公来这里住院了。

“他起初是强烈反对住院的，认为来医院就
是戒酒，会很痛苦。实际上这是误区，对于酒精
依赖的治疗，初期我们会通过药物治疗减轻手
抖、出汗、烦躁、全身不适等戒断症状，我们还会
解决停止饮酒后所带来的一系列问题，如睡眠问

题、情绪问题等，出院之前我们还会跟进心理治
疗，帮助病人识别高危情景，减少饮酒渴求，并通
过动机增强访谈帮助他们减少复饮。”盘主任说，
我们最担心的是病人否认自己饮酒的相关问题
而拒绝治疗，持续长期饮酒直至出现酒精肝、肝
硬化、记忆力障碍，甚至是神经系统的多方面危
害才后悔莫及。

“长期饮酒所带来的‘快感’延迟，我们称之
为犒赏系统的迟钝，还有酒量的提高，就像两条
抛物线，先是亦步亦趋上升的过程，在这个过程
中，由肝脏等器官机能的损耗，再往后，酒量就下
去了，酒痨了。”

盘主任说，很多爱喝酒的人，并不觉得自己
有病，或有酒瘾，只是无酒不成席，喜欢喝一点，
但逢喝必醉，刚开始感觉是酒量一天天见长，酒
量长了，本来半斤不会醉，后来能喝一斤了，以为
很能耐，越喝越高兴，后来，感觉再喝下去还能
长，殊不知，这个“量”什么时候界限模糊了自己
都不知道，每喝必醉，每醉必断片，其实这个时候
已经是呈抛物线往下滑了。“所以，当你的酒量临
界线出现模糊时，你就该知道，你出问题了。”

为什么很多人听多了医生专家的建议仍没
有触动？“因为从身体健康角度来警示，其说服力
有一个 bug呢，那就是疾病的潜伏期，因为年轻
人是不会在意10年或者20年以后的身体状况的
重要的。”

回到上面的病例，为什么 IT男睡前小酌红
酒的爱好发展成酒精依赖？“答案是，他每日的酒
精摄入量超过了安全标准”。

世卫组织推荐的低风险饮酒量（安全标准）
是——

第一，每天饮酒不超过20克纯酒精（酒精度
数×酒的摄入量×0.8=纯酒精量）；

第二，频率是每周不超过5天（每周至少2天
不喝酒）。

盘主任说，理论上酒精依赖可以覆盖所有人
群。当然每个人的酒量不同，遗传背景也不同。
如果超过了安全标准，那么形成酒精依赖的风险
就会高。“一个人从少量饮酒逐渐加重，经历高风
险饮酒、有害饮酒，最后到酒精依赖，这大约需要
10年左右的时间”。

大脑的犒赏机制
是酒精依赖成因

酒精对人的危害是全身性的，除了大家所知
道的酒精性肝病外，它对人的神经系统、消化系
统、心脏、骨骼及心理等都会有影响。其中，对神
经系统的影响尤其明显，到了晚期，明显影响大
脑功能，损害智力、记忆，而且这些损害几乎是不
可逆的。

“识别喝酒是爱好还是一种病态，有一个区
别方法是自控力。喝到一定量时，问问自己，能
不能随时放下酒杯？”盘主任说，很多人喝到后
面，是放不下酒杯，一定要喝到醉；有些人说，我
也不是天天喝啊，但他们往往一喝起来就三四天
连续喝，喝到不省人事，然后睡上几天。这些都
是病态的，要引起重视。

“你现在可能不觉得自己喝酒有问题，当等
到不知不觉中对酒精形成依赖，再想要戒酒，就
相当困难了。因为，酒精依赖是一种脑部疾病。”

“酒精依赖在我们大脑中形成了病灶，当病
人看到酒或和以前喝酒有关的线索，比如酒瓶、
酒吧环境，大家在一起喝酒的欢快氛围等，这些

都会刺激这些病灶兴奋，引起我们大脑相应的反
应——一个可以控制情绪反应的犒赏系统。”

盘主任解释说，当犒赏系统通路上的神经细
胞释放出“制造幸福感觉”的多巴胺时，我们就能
体验到快乐。在正常情况下，多巴胺会很快被重
新摄取，愉快感消失。

但酒精会抑制多巴胺的重新摄取，增加多巴
胺的释放，人会产生更强烈更持久的愉悦感，甚
至陶醉感。而在酒精的不断作用下，犒赏系统会
变得越来越迟钝，需要不断提高酒量，来刺激犒
赏系统产生新的愉悦感，为此陷入恶性循环。

“这种犒赏系统的情绪反应机制很原始，并
有巨大的潜力，为了达到这种欣快感、陶醉感，人
可以放弃一切，酒精依赖就是通过这种潜力的刺
激和不断激发而产生的。”

本周六欢迎参加酒精依赖义诊、讲座
盘圣明主任说，快速筛查酒精依赖可自问四

个问题：
1.你有没有感到你应该戒酒。
2.当别人责备你的饮酒问题,你是否感到不

高兴。
3.你是否对自己的饮酒问题感到内疚/自责。
4.你是否一睁开眼睛就要喝酒以避免不适。
如果你有需要，欢迎本周六（1 月 21 日）

10：00-11：30，在浙江图书馆文澜厅，盘圣明
主任将有一场“健康饮酒 远离疾病”的免费讲
座，现场听众有机会获得免费检测。这个检测项
目叫“酒精代谢能力基因分型检测”，不进医保，
平时要自费310元，采用抽血方式。

同时，当天 13：30-16：30，在市第七人民医
院（天目山路）门诊楼 2楼还有一场酒精依赖义
诊。义诊专家团队为：盘圣明、刘军云、孙继军、
王卓。

IT男每天睡前一杯红酒
七年后竟成了酒精依赖症患者
陪女儿住院 半夜酒瘾发作 到处找酒喝
市七医院病房住了20位酒精成瘾者 文化程度都较高
本周六有酒精依赖义诊、讲座 欢迎参加
记者 张姝 通讯员 徐康

本报讯 年底醉酒者天天有。在好心相劝请勿贪杯的同时，人们可能忽视了一个问题——有一部分人的喝酒行为
是不受意志控制的，“这其实是一种病，理论上每个人都可能得。”昨天，杭州第七人民医院精神科病区盘圣明主任就讲
了这么一个病例，蛮令人感慨的。

温馨提醒：
随着年底聚会逐渐增多，因过度饮酒而导致酒精中毒的情况也

多起来。昨天，杭州市卫计委发出健康提醒，杭城各大医院最近每
天都接到不少醉酒病人，希望亲友不要让醉酒患者单独睡；重度醉
酒如催吐后症状不缓解及有心血管疾病的患者，应及时送医并保持
侧睡，避免呕吐物引起窒息。

单位年会结束后去唱歌，两个同事酒喝多了，光着膀子抱在一
起躺地上。 快拍小友 钦强 摄


