
不用去三甲医院，在社区“!" 分钟生

活圈”内，就能享受专业、一站式的心理健

康诊疗服务。最近，徐汇区枫林街道社区

卫生服务中心心身门诊凭借数字化、沉浸

式、全链条的特色服务走红。门诊依托“全

科#专科”的基层特色诊疗模式，搭配 $%

智能评估、沉浸式冥想、虚拟骑行等创新

设备，精准破解居民失眠、焦虑、情绪内耗

等常见心理困扰，让基层心理健康服务更

可及、更优质。

轻柔的背景音乐环绕全域，环屏冥想

室内光影舒缓，居民跟随专业引导缓缓调

整呼吸、放松身心，积攒的烦躁与心慌慢慢

消散，这是枫林社区心身门诊的日常场景。

对于不少饱受睡眠、情绪问题困扰的居民

而言，这间社区诊室成为治愈身心的温暖

港湾。

居民蒋阿姨长期受失眠问题困扰，夜

夜难以安睡的她，常年心慌烦闷、精神萎

靡，日间毫无精力，连日常起居都提不起兴

致。了解情况后，中心医护团队先为其开展

脑健康筛查、睡眠监测等全方位专业评估，

精准锁定问题根源，量身定制了为期 & 周

的个性化干预方案。通过沉浸式冥想、音乐

运动疗法、科学睡眠认知行为干预等多元

方式，循序渐进地帮助蒋阿姨提升自主睡

眠调节能力。

经过阶段性系统调理，蒋阿姨的睡眠

质量得到大幅改善，整个人的精神状态焕

然一新。“以前睡不着就心慌心烦，第二天

浑身乏力，什么事都不想做。现在家门口就

有专业调理渠道，我经常过来做理疗，如今

睡眠基本恢复正常，整个人轻松多了。”蒋

阿姨坦言。

针对职场人群高发的压力焦虑问题，

门诊的数字化康复设备同样发挥着显著作

用。长期被工作压力裹挟的吴女士，时常陷

入焦虑、健忘、身心疲惫的状态。为此，她来

到枫林社区心身门诊，通过院内心理量表

自助系统完成全方位心理健康测评，$% 系

统即时生成精神压力等级、心理健康指数

等详尽数据报告，精准锚定其情绪症结。

在治疗师的指导下，吴女士体验了特

色虚拟骑行康复训练。这套运动心理康复

训练系统融合虚拟交互、$% 智能分析、人

体生物反馈等多重技术，将肢体运动放松

与专业心理干预深度结合，治疗师全程监

测心率等身体数据，根据运动状态实时调

整训练节奏，保障干预的精准性与有效性，

单次十余分钟的训练就能实现高效减压。

“做完测试立刻就能出详细报告，清晰

地看到自己的精神压力等级、心理健康指

数，数据一目了然。”吴女士表示，后续她将

持续通过门诊的理疗、疏导服务调节身心，

以更好的精神状态投入工作与生活。

枫林街道社区卫生服务中心心理治疗

师金勤华介绍说，门诊创新引入 $% 互动沉

浸式场景、音乐运动虚拟骑行等特色项目，

打破了传统心理疏导枯燥、难以坚持的痛

点。丰富的视觉、听觉、本体感觉多重综合

刺激，能够有效帮助居民降低体内皮质醇

水平，切实改善睡眠质量、缓解身心压力、

平复不良情绪，让心理健康诊疗更具趣味

性、持续性和实效性。

相较于二、三级医院的传统心理门诊，

枫林社区心身门诊最大的特色在于将精神

科专科资源深度嵌入家庭医生服务体系，

构建起基层独有的“全科#专科”联动模

式。中心每周安排精神科专家坐诊，同时依

托专家带教、实战赋能，培育出一支常驻基

层的专业化心身医疗队伍。日常诊疗中，家

庭医生将心理筛查主动融入慢病管理、老

年常规体检等基础服务，推动居民心理风

险“早发现、早识别、早转诊”，补齐基层心

理健康筛查短板。

“社区居民的心理健康需求，长期以来

容易被忽视，很多隐匿的情绪、心理问题藏

在慢病、日常不适之下。”枫林街道社区卫

生服务中心副主任林其意表示，心身门诊

的落地，让社区成为基层心理健康筛查的

“前沿哨点”。通过主动筛查、精准干预、闭

环管理，实现心理健康服务从“被动接诊”

向“主动前置”转变，精准排查社区慢病群

体、老年群体的隐匿心理风险，筑牢基层心

身健康防护网。

据了解，枫林心身门诊划分六大功能

区域，配齐全套数字化心理诊疗设备，构

建起筛查、评估、干预、疏导、诊疗、康复的

全链条服务体系。目前可开展 $% 心理量

表评估、专业睡眠监测、沉浸式冥想减压、

虚拟骑行康复等数字化干预服务，同时提

供“一对一”私密心理咨询、精神科专科诊

疗、失眠认知行为治疗、中西医情志调理

等特色项目。门诊精准对接不同人群需

求，针对老年人、职场白领、青少年家庭开

展分层、精细化心理健康服务，常态化联

动家庭医生推进慢病心身共管，搭建与三

甲医院的双向转诊绿色通道，让居民不出

社区，就能享受全覆盖、专业化、数字化的

一站式心身健康服务，真正把优质心理医

疗资源扎根百姓家门口。

吴会雄 朱昱伟
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中山医院首次完整“拍摄”肝癌转移全过程“纪录片”
这项重磅研究突破或可将癌症转移扼杀在!摇篮"里

明明是因为肝癌开刀，复查时医生却说

“肺里也有了”。肿瘤一旦转移，大多已是晚

期，治疗难度极大，无数患者和家属为此揪

心。近日，复旦大学附属中山医院发布重磅研

究突破，首次完整还原了肿瘤细胞从播散、休

眠、复苏增殖到宏转移的全过程，并在国际顶

级期刊《'()*+(*》发表论文。用通俗一点的话

来说，研究团队把肿瘤转移这出“暗箱戏”拍

成了连续“小电影”，还顺手找到了两个能下

手打它的“空档期”。

复旦大学附属中山医院樊嘉院士、周俭

院士、孙云帆副主任医师团队，联合基因组多

维解析技术全国重点实验室、华大研究院吴

靓研究员、徐讯研究员、上海顿慧医疗彭海翔

博士、上海科技大学仓勇教授领衔的多学科

团队，在国际顶级期刊《'()*+(*》在线发表题

为“',-.)/.*0,/1-2 342.)560)(7 8+(/9*1 :4!

0/1 ;(/7<7.*0 =<+-0)(7 =41)+> 3*.-7.-.)(

?/2/+)@-.)/+”的研究论文。

肝癌患者里有相当一部分会出现肝外转

移，肺部是癌细胞最容易落脚的远处器官。绝

大多数随血液抵达肺部的游离癌细胞，都会

被人体自身免疫细胞快速清除，仅有极少数

细胞能躲过免疫监视，悄悄潜伏下来，日积月

累发展成危及生命的转移病灶。

过去全球范围内的肿瘤相关研究都存在

明显局限，科研人员往往只针对原发灶和转

移灶样本开展分析研究。癌细胞和正常组织、

免疫细胞之间如何相互影响，癌细胞又是怎

样改造周边环境、打造适合自身存活的生存

土壤，始终没有完整清晰的解析路径。放到临

床诊疗中，等检查明确查出转移灶时，癌细胞

早已构建起稳固的生存环境，相当于敌军筑

起难以攻破的堡垒，常规治疗手段很难发挥

理想作用，这也是晚期肿瘤预后普遍不佳的

核心原因。那些藏在体内、常规检查无法捕捉

的微小转移阶段，长久以来都是肿瘤防治的

最大空白。复旦大学附属中山医院肝胆肿瘤

与肝移植外科副主任、副主任医师孙云帆打

了一个生动的比方：“就好比看世界杯，你只

看了主裁吹响开场哨，然后再看了结束比分，

都不知道过程中是如何激烈博弈的。”

而此次研究团队最大的创新就是“还原

了正常比赛”。团队跳出传统静态取样的研究

框架，搭建包含 A 个连续时间节点的肝癌肺

转移时空图谱，相当于给癌细胞的转移历程

拍摄了一整部完整纪录片，完整梳理出癌细

胞转移定植的完整时序变化。证实转移其实

是癌细胞和肺部组织互相影响、共同演化的

生态过程，并不单单由某一个基因单向驱动。

具体而言，肺泡上皮细胞可主动“教育”扩散

的肿瘤细胞进入休眠状态，而肿瘤细胞亦能

反向重塑免疫微环境，主动构建免疫“荒漠”

生态位，并在微转移向宏转移的过渡阶段，招

募特殊巨噬细胞，后者进一步募集免疫抑制

性细胞，为转移灶生长提供有利“土壤”。

依托完整的时空演化规律，团队在实验

中验证出一套颠覆性的临床治疗思路———

抗转移治疗必须抓住肿瘤细胞的“适应性窗

口期”。孙云帆介绍，根据现有的临床研究数

据，已经发生转移的肿瘤很难治好，“因为敌

人的堡垒已经形成了，你很难去攻破，这是

临床的困境和现状”。而从团队的研究来看，

“其实敌人在形成堡垒的过程中，也有虚弱

的时候，也有非常弱小的时候，如果在这个

时候我们能够用某些治疗手段去攻击它，拆

除它周围帮助它生长的微环境，让免疫细胞

来监视它、杀伤它，就相当于是把肿瘤转移

扼杀在摇篮里。”

这一发现将临床治疗策略从“寻找靶点”

升级为“靶点#时机”的双维决策，为建立分阶

段抗转移治疗提供了新策略，填补了临床隐

匿微转移干预的研究空白，为恶性肿瘤的抗

转移治疗、复发风险分层管控提供了全新的

理论依据与转化方向。

值得一提的是，这套演化规律并不局限

于肝癌单一癌种。团队除搭建肝癌动物模型开

展基础实验外，还收集结直肠癌、恶性黑色素

瘤等多种癌症的人体临床标本交叉验证，研究

得出的核心结论对各类实体肿瘤都具备参考

价值，在全球肿瘤学领域具有开创性意义。

姚丽敏

家门口的“心晴驿站”帮你与失眠、心慌“和解”


