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走进世界首个全自动地下植物工厂
科学家研发新疫苗或
可使痴呆症病例减半

艾滋病毒携带者会很早去世？
英媒澄清艾滋病常见误解

利用人工光照和营养液培育带叶蔬菜的植物工厂早已不是什么新鲜事物，不少日本企业会利用废旧工厂“种菜”。 记者近日参观了位于东京附近
千叶县的一家植物工厂，它的不同之处在于，从培育菜苗的盒子被传送带送到设置在地下空间的植物工厂，到最终长好的蔬菜被传送带送至地面，实
现了全自动化“种菜”。

这是世界首个地下全自
动植物工厂， 设置在一处闲
置的地下市政综合管道中。
长约 3.1 千米的地下隧道顶
部距地面约 5 米， 内部宽 6
米至 8 米，高约 4 米，最早于
1995 年建成， 原本计划用于
当地市政综合管网， 后被闲
置。 开发自动化设备的伊东
电机公司和千叶县企业土地
管理局合作， 将这个闲置的
地下隧道利用起来，2017 年
12 月建成了这家独特的植物
工厂。

据伊东电机公司植物工
厂开发总部负责人冈田展明
介绍， 从 2017 年 12 月起植

物工厂开始试验栽培，每天可
产出 200 株蔬菜， 包括生菜
等带叶菜以及可食用鲜花。按
计划，到 2020 年度工厂可进
入量产期， 每天产出 2500
株，到 2022 年度日产量将进
一步扩大到 5000 株。 届时，
地下植物工厂面积将达到约
3200 平方米， 地上作业区面
积将达到约 600 平方米。

记者随工作人员进入隧
道， 发现部分区域被开辟为
全封闭的植物种植区， 面积
约有 120 平方米， 隔着塑料
墙幕可以看到里面分层栽培
着生菜等一些蔬菜。

据冈田展明介绍，这个植

物工厂已实现全自动化，在地
面上培育好菜苗后，将模块化
的菜苗盒通过传送带送入地
下， 地下植物工厂的 LED 光
照和营养液输送都可以自动
完成，菜苗在地下植物工厂经
过 24 天培育后就可以被传
送带送到地面上待售。

工作人员还现场端上来
新鲜收获的生菜供记者品
尝。 由于完全在无污染环境
下种植， 这些生菜无需清洗
可直接食用， 品尝起来口感
也很不错。

冈田展明说， 现在这个
植物工厂产出的蔬菜销售价
格和普通生菜一样， 今后还

有进一步降低成本的空间 。
日产量达到 5000 株时，地面
仅需要约 10 名工作人员进
行育苗、收获和设备维护等。
今后他们还计划研发更多的
自动化设备， 目标是使成本
降低两三成。

据千叶县企业土地管理
局副局长土岐健文介绍，植
物工厂通常需要消耗大量电
力用于控温和光照， 但这个
植物工厂设置在地下隧道
中，常年恒温恒湿，可节省一
大笔空调电费。 此外由于距
离消费市场很近， 产出的蔬
菜无需长途运输， 节省了很
多物流费用。 / 新华社

美媒称， 一种试验性阿尔
茨海默病疫苗也许很快就能使
痴呆症病例减少一半， 并将这
种退化性脑部疾病的影响推迟
5年。

据报道， 美国得克萨斯大
学达拉斯西南医学中心的研究
人员说， 这种新疫苗在最近的
动物试验中显示出令人鼓舞的
效果， 他们希望这种疫苗能够
进入人类临床试验。

报道称，从动物试验到人类
使用的过程是漫长而艰辛的，许
多很有希望的药物都无法经受
住考验。 但近日发表在《阿尔茨
海默病研究与治疗》杂志上的一
份研究报告的一名资深作者对
记者说，如果这种疫苗在人类临
床试验中被证明是安全和有效
的，那么它可以使痴呆症的确诊
患者总数减少一半。

阿尔茨海默病是最常见的
一种痴呆症。 痴呆症是一个宽
泛的术语，用来描述导致记忆、
思维和行为出现问题的认知衰
退症状。

报道称， 这种试验性疫苗
标志着治疗痴呆症的斗争取得
了巨大进展。 以前的阿尔茨海
默病疫苗会产生严重的副作
用，包括脑部炎症。而最近在猴
子和兔子身上进行的试验发
现， 这种新疫苗的作用机制是
促使人体产生能够减少淀粉样
蛋白和 Tau 蛋白集聚的抗体。
这两种蛋白质都是体内存在退
化性脑部疾病的典型标志。

美国得克萨斯大学西南医
学中心的神经学与神经治疗学
教授多丽丝·兰布拉赫特 - 华
盛顿说， 她相信这种疫苗能够
延长人们的寿命， 阻止这种疾
病在大脑中扩散。

兰布拉赫特 - 华盛顿说：
“如果这种疾病的发病时间能
够被推迟 5 年， 那么这对患者
及其家属来说将具有巨大的意
义。 痴呆症病例的数量可能会
减少一半。 ”

报道称， 两种被称作斑块
和缠结的异常蛋白质结构能够
在大脑中集聚并破坏神经细
胞。研究人员写道，这种新疫苗
或许能够阻止上述蛋白质的这
种集聚， 而不会引发自身免疫
性炎症。 /新华社

美国研究所研制艾滋疫苗找到新方向
美媒称， 美国斯克里普斯

研究所研制的一种艾滋病病
毒(HIV)新型候选疫苗克服了
此前妨碍疫苗研制的技术困
难，并在动物试验中激起强大
的抗HIV抗体反应。

据报道，美国《科学进展》
杂志11月23日发表的一篇论
文提出，这种新型疫苗策略的
基础是HIV包膜蛋白。 这种形
状易变的复杂分子极难在能
够引起HIV有效免疫的疫苗
中产生。

但是该研究所的科研人
员发现了一种简练的办法，可
使包膜蛋白保持在理想的稳
定形状， 甚至适用于各种HIV
毒株。 在实验室小鼠和兔子体

内，把这种稳定形状的包膜蛋
白附着在模仿整个病毒的病
毒状颗粒上， 能够诱发出抗
HIV抗体反应。 目前， 基于这
种战略的候选疫苗正在猴子
身上进行试验。

该研究所综合结构与计
算生物学副教授、首席研究员
朱江(音)说：“我们认为这种新
方法可作为通用方法来解决
HIV疫苗设计长期存在的问
题。 ”

复制包膜蛋白研究的是
HIV的表面； 其主要功能是抓
住宿主细胞， 打入宿主细胞内
部引起感染。 由于包膜蛋白在
感染中起着至关重要的作用，
而且是接触感染细胞免疫系统

最多的病毒结构， 因此它一直
是研制HIV疫苗针对的主要目
标。 设计疫苗研究的想法就是
给人体注射整个包膜蛋白或包
膜蛋白亚基， 从而刺激产生与
包膜蛋白绑定的抗体， 以期这
些抗体能够在宿主细胞受到
HIV病毒侵袭时防止感染。

报道称，当然，到目前为
止，还没有一种HIV疫苗在大
规模的临床试验中有效。 许多
研究人员认为，如果一种HIV
疫苗能够把包膜蛋白以极其
类似于细胞感染病毒之前真
正的病毒所包含的包膜蛋白
的那种形状置于免疫系统，那
么它就能发挥作用。 但是，正
确呈现包膜蛋白是个巨大的

挑战。
报道称，在HIV病毒中，包

膜蛋白以紧密的三聚体形式
突出病毒隔膜，这些复杂的结
构在细胞感染前后呈现的形
状完全不同。 尽管历经多年耗
资巨大的研究，HIV疫苗研制
人员仍未找到普遍适用的办
法将包膜蛋白三聚体的形状
稳定在感染前的理想状态。

朱江说：“迄今报道的稳
定三聚体的办法在部分HIV毒
株上取得了效果，但还未普遍
适用。 我们所说的包膜蛋白三
聚体的‘亚稳性’其实是基于
三聚体的HIV疫苗设计的核心
问题。 ”

/新华社

英媒称，艾滋病毒（HIV）
感染是全球一大重要公共卫
生问题。 据世界卫生组织统
计， 目前已有 3500 万人感染
艾滋病毒。 仅过去一年，全世
界就有 100 万人死于与艾滋
病毒有关的疾病。

据报道，截至目前，全球
共有约 3700 万人感染这种病
毒， 其中 70%的人住在非洲。
2017 年还有 180 万人成为新
增感染者。

感染艾滋病毒是医生诊
断艾滋病（AIDS） 的唯一依
据。

报道称，艾滋病于上世纪
80 年代开始传播，在此之后，
当人们谈到这种病毒的传播
方式和感染病毒后的症状时，
各种偏见和污名化说法一直
不断。

在今年世界艾滋病日到
来之际，BBC 收集了其中最常
见的一些误解，并一一揭开背
后的真相。

身处艾滋病毒携带者周
围会感染艾滋病毒？

报道称，这种误解使得艾
滋病毒携带者长期以来遭受
歧视。 尽管各方开展不同形式

的 宣 传 活 动 ，2016 年 仍 有
26%的英国人认为艾滋病毒
可以通过肌肤接触和唾液传
播。

但艾滋病毒不会通过触
碰、眼泪、汗液、唾液或尿液传
播。

报道称，以下几种方式均
不会让你感染艾滋病毒：与病
毒携带者呼吸相同的空气；拥
抱、 接吻或握手共享餐具；共
用饮水机；共用物品；在健身
房使用健身器材；触碰厕所坐
便器、门把手或手柄等。

报道还称，艾滋病毒通过
与感染病毒的个体交换体液
传播。 具体包括血液、精液、阴
道分泌物及母乳等。

非正统疗法可以治疗艾
滋病毒？

这绝对是错误的。 另类医
学对艾滋病毒无效。

据称，这一迷思发源于 16
世纪的欧洲，当时梅毒和淋病
开始传播。 而这种理论对这两
种病同样无效。

报道称，还有祷告和宗教
仪式，虽然这些手段可以帮助
人们面对困难，但从医学角度
来看，对艾滋病毒并无效果。

蚊子可以传播艾滋病毒？
报道称，尽管艾滋病毒可

以通过血液传播，但已有多项
研究显示，昆虫叮咬或吸血不
会传播艾滋病毒，原因如下：

1） 昆虫不会将上一个叮
咬的人或动物的血液输入进
下一个人或动物体内；

2） 艾滋病毒在它们体内
的存活时间非常短暂。

因此，即时你生活在一个
蚊虫很多且艾滋病毒感染高
发地区，这两者之间也并无什
么联系。

没有症状便是没有艾滋
病毒？

报道称，一个人可以携带
病毒 10 至 15 年而不出现任
何症状。 在感染的最初几周，
他们可能经历类似流感的症
状，例如发烧、头痛、皮疹或喉
咙痛。

随着免疫系统逐渐被削
弱， 其他症状可能随之出现：
淋巴肿大、体重减轻、发烧、腹
泻以及咳嗽。

报道称， 如果不进行治
疗，还可能出现更加严重的疾
病，比如结核病、隐球菌性脑

膜炎、严重细菌感染及淋巴瘤
和卡波西肉瘤等癌症。

艾滋病毒携带者会很早
去世？

报道称，接受治疗的艾滋
病毒携带者的寿命正在变得
越来越长。

联合国艾滋病规划署
（UNAIDS） 表示，47%的艾滋
病毒携带者的病毒得到抑制，
也就是说他们血液内的艾滋
病毒数量已经降低到血液检
测时“无法察觉”的水平。

但是，如果一旦停止接受
治疗，他们的艾滋病毒数量可
能反弹，会再次回到“可以察
觉”水平。

根据世界卫生组织数据，
2017 年有 2170 万艾滋病毒
携带者接受抗逆转录病毒治
疗，在所有自知病毒携带者中
占 78%。 2010 年时，这一数字
为 800 万人。

母亲携带艾滋病毒必会
传染孩子？

报道称，并不一定。 如果
母亲体内病毒得到抑制，她们
可以生下孩子却不把病毒传
递给下一代。 / 新华社

美国食品和药物管理局28
日批准一种治疗成人急性白血
病的新药，有望对近三成的急性
髓细胞白血病患者产生疗效。

这 款 药 物 名 为 gilteri-
tinib，获批用于治疗FLT3基因
突变引发的复发性或难治性急
性髓细胞白血病。

急性髓细胞白血病是成年
人常见的急性白血病。 美药管
局说， 针对138名FLT3基因突
变引发的复发性或难治性急性
髓细胞白血病患者的临床试验
显示，21%的患者完全缓解（无
疾病证据且血细胞计数完全恢
复）或血液学部分恢复（无疾病
证据但血细胞计数部分恢复）。
在试验之初接受了红细胞或血
小板输注的106名患者中，31%
的患者至少56天内无须再次输
血。 /新华社

美药管局批准新药
治疗成人急性白血病


