
4月15日—21日为“全国肿瘤防治宣传
周”，今年宣传周的活动主题是“科学防癌 健
康生活”。江苏省疾控中心发布了最新肿瘤
监测数据显示，江苏每年约新发29.9万例癌
症病例，并有17.0万人因癌症死亡。以胃癌
为例，发病率在男性中居于第二位，女性第五
位。而死亡率无论男性还是女性均居第二
位，成为肺癌之后的第二大癌。那么，胃癌如
何做到早防早治，本期名家访谈，我们专访了
南京市第一医院肿瘤科主任魏晓为。

胃癌也狡猾，喜欢伪装成胃炎
有多少人把胃癌的早期信号当成普通的

“老胃病”？有多少人因为症状相似而错过了
最佳治疗时机？胃癌的狡猾之处在于它善于
伪装——早期症状与胃炎高度相似，却在不
知不觉中夺走生命。

在南京市第一医院肿瘤科，魏晓为经常
用一个案例来教育大众。这是一位中年女
性，曾经查出幽门螺杆菌阳性，但并未当一回
事。因为工作，长期加班熬夜。某一天开始，
患者突然出现上腹部疼痛、消瘦，但依然没有
引起她的足够重视。直到随后出现呕血一
次，这才想起去医院就诊，胃镜及CT检查，确
诊为胃腺癌，遗憾的是已经肝脏广泛转移。
如果不治疗，生命不超过半年。魏晓为带领
团队，根据患者靶点检测，经多学科会诊，制
定了个性化治疗方案。经多线化疗，免疫及
靶向治疗，帮助患者的生命多延长了一年，最
终因为肿瘤广泛转移而遗憾去世。

“哪怕她抓住一个症状，立刻去就医，就
能创造生命奇迹。”魏晓为说，随着科技的发
展，包括胃癌在内的肿瘤治疗日新月异，大大
延长患者的生命和生活质量。如果发现的
早，甚至可以治愈，长期存活。在第一医院，
通过肿瘤专门们借助科技的力量和人文关
怀，帮助了众多肿瘤患者走向康复，延伸生
命，获得高质量的生活。

早癌有迹可循，高危人群尤需关注
魏主任介绍，胃癌发现之所以大多已是

中晚期，究其原因，在于很多人错过了疾病来
临前的蛛丝马迹，导致一步迟步步迟，最终不
可挽回。魏晓为介绍，胃癌不可怕，可怕的是
发现太晚。其实，胃癌在来临前也是有迹可
循的，出现以下信号要高度警惕：

首先是上腹部不适和疼痛，很容易误以
为胃炎，但这种不适不会随着饮食的变化而
变化，表现出持续性或者渐进性加重。如果
上述现象出现，就要高度警惕。

其次是无诱因的短时间内体重明显下降，同
时伴随着食欲减退、早饱感，恶心、呕吐，泛酸，大
便颜色变化等，这些也是身体发出的信号。

尤其需要警惕的是，如果上腹部不适持
续加重，同时伴随着体重下降，要及时就医，
通过胃镜检查排除胃癌的可能性。临床上，
胃镜检查，依然是肿瘤早期发现的金标准。
所以当感觉到胃不舒服了，千万不能忽视，否
则很容易把小病拖成大病。

值得注意的是，与其他肿瘤一样，胃癌也有
高危人群。比如幽门螺杆菌感染者；有胃癌家
族史者；长期不良饮食习惯者：包括高盐饮食、
腌制食品摄入过多；慢性胃病患者：如慢性萎缩
性胃炎、胃息肉、胃溃疡等；长期吸烟酗酒者。

对于高危人群，建议每两年检查一次胃镜。
如果发现萎缩性胃炎、息肉、溃疡等，则建议每年
复查一次胃镜。普通人群，45—50岁以后，也建
议每两年查一次胃镜，做到早发现、早治疗。

专家支招，打好“保胃战”
那么，日常生活中，我们应该如何保护好

我的胃，远离胃癌？对此，魏晓为表示，今年
全国肿瘤防治宣传周的主题是“科学防癌 健
康生活”，倡导群众践行健康生活方式，控制
癌症风险因素；鼓励高风险人群主动参加癌
症筛查，促进早诊早治。世界卫生组织调查

结果显示：1/3的癌症可以预防，1/3的癌症
早期发现可以治愈，1/3的癌症可以减轻痛
苦延长生命。通过改善生活方式和环境，按
时体检、早期干预，可以预防45%的癌症，有
效降低癌症发病率和死亡率。

魏晓为表示，首先，幽门螺杆菌（Hp）感
染是胃癌最重要的可控危险因素，根除Hp可
使胃癌发生风险降低约50%。如果家人HP
感染，一定要及时进行杀菌治疗，目前临床上
有4联疗法，经过10—14天的治疗，可以有
效杀灭病菌。值得注意的是，家里有一个阳
性，其他人都要查一查，因为Hp感染有聚集
性，做到共治共防，降低胃癌的风险。

其次，健康饮食，减少油炸、腌制、熏制和高
盐食物的摄入，长期进食高盐食物，会伤害胃黏
膜。如果饮食中加入新鲜水果和蔬菜的摄入有
助于预防胃癌。同时要戒烟限酒，研究发现酒精
是Ⅰ类致癌物，吸烟同样是胃癌的重要风险因
素。通过戒烟限酒可以显著降低胃癌风险。

第三，作息规律，避免熬夜。近年来，胃
癌年轻化，其中有一个重要原因就是熬夜！
熬夜会导致生物钟紊乱，养成健康规律的作
息时间可以减轻胃的压力。同时尽量避免紧
张、焦虑的心情，避免影响胃的正常工作。因
此，早睡早起，久坐后站起来多运动，是不可
忽视的抗癌措施。

最后，关注症状，定期筛查。出现反复上
腹部不适者，特别是有胃癌家族史的人群，定
期进行胃镜检查，有助于早期发现问题，做到
早防早治。 通讯员 曹慧慧

南京晨报/爱南京记者 戚在兵 孙苏静

专家简介
魏晓为：南京市第一医院肿瘤科

科主任，南京医科大学副教授，硕士
生导师（学术型），美国肯塔基大学
Markey Cancer Center 访问学者，
长期从事肿瘤发生发展及诊断治疗
方面的基础及临床工作，主持国家自
然科学基金三项，主持江苏省自然科
学基金三项，江苏省“333”高层次人
才培养对象，以第一作者发表SCI文
章多篇，目前担任中国抗癌协会青
年理事&国际医疗交流分会委员，
中国抗癌协会肿瘤精准治疗委员
会委员，江苏省医学会肿瘤化疗及
生物治疗委员会委员，江苏省医师
协会放疗肿瘤治疗医师分会委员，
江苏省中西医结合学会放疗分会
委员，南京市医学会肿瘤学专科分
会委员，江苏省抗癌协会理事会理
事、放疗委员会委员，江苏省老年学
会中西医结合诊疗专委会副主委。

健康提醒 健康问答

骨密度检测也能发现肿瘤的“蛛丝马迹”
近年来，随着科学技术的发展，医

学检测逐渐成为科学防癌体系的核心
技术支撑，通过早期发现、精准评估和
个性化干预，利于降低癌症发病风险
并提升治愈率。除了癌症专项检测技
术之外，很多大家觉得平常的检测也
能帮助查询到癌症的蛛丝马迹，比如
骨密度检测。

南京市中西医结合医院骨科主任、主
任医师王睿介绍，骨肿瘤常见症状包括夜
间疼痛加重、不明肿胀、病理性骨折等，易
被误诊为退行性骨病。

有的骨肿瘤患者可以通过骨密度
检测发现端倪。比如，原发性骨肿瘤
（如骨肉瘤、软骨肉瘤等）通过破坏正
常骨组织、激活破骨细胞或抑制成骨
功能，导致局部骨密度显著降低。其
中，恶性肿瘤尤其明显，表现为溶骨性
病变或骨皮质变薄。良性骨肿瘤（如
骨样骨瘤）对骨密度影响较小，但仍可
能引起局部结构异常。

除了骨肿瘤，乳腺癌、肺癌、前列腺癌
等肿瘤转移至骨骼时，也可能引起骨吸收
增强或新骨形成，导致骨密度不均匀增高
或降低。

需要指出的是，骨转移早期可能仅
表现为骨微结构破坏，骨密度检测难以
发现，需结合影像学（如 CT、骨扫描）评
估。骨密度检测用于筛查骨质疏松或
局部骨质破坏，但需结合其他检查（如
X 线、CT）判断肿瘤相关性。一般来说，
溶骨性破坏呈“虫蚀样”改变，成骨性转
移表现为局部密度增高。

南京市中西医结合医院放射科主任、
主任医师唐晨虎介绍，骨密度检查并不局
限于检测骨科疾病，以下10类人群都是
重点检查人群。

1.65岁以上女性及70岁以上男性：
年龄增长导致骨密度自然下降，骨折风险
显著增加，建议定期检查。

2.未满65岁但已绝经的女性：雌激
素水平降低加速骨质流失，尤其合并吸
烟、低体重或酗酒等高危因素者需筛查。

3.骨折史患者：尤其是50岁以上发
生过髋部、脊椎等部位骨折者，需排查骨
质疏松症。

4.慢性疾病患者：内分泌疾病（甲亢、
糖尿病、甲状旁腺功能亢进）；消化系统疾
病（慢性肝病、胃肠切除术后）；代谢性疾
病（类风湿关节炎、慢性肾病）。

5.长期服用影响骨代谢药物者：如糖
皮质激素（泼尼松、地塞米松）、抗癫痫药
等，需定期监测。

6.接受抗骨质疏松治疗者：需通过骨
密度检测评估疗效并调整方案。

7.肿瘤放化疗或器官切除术后患者：
如卵巢/子宫切除、人工关节置换术后，需
关注骨骼健康。

8.家族史人群：家族中有骨质疏松症
或脆性骨折史者，建议早期筛查。

9.不良生活习惯者：包括长期吸烟、
酗酒、过量饮用咖啡/碳酸饮料，或长期缺
乏运动、营养不良者。

10.青少年长期饮用碳酸饮料者：可
能影响骨骼发育，需针对性评估。

唐晨虎建议，符合上述条件者应
尽早检测；65 岁/70 岁以上人群建议
每年复查。骨密度检查的核心适用
人群包括高龄、绝经后女性、慢性病
患者、长期服药者及有骨折史者。早
期筛查结合生活方式干预（如 补 钙 、
运 动）可有效降低骨质疏松等病症的
相关风险。

通讯员 杨璞
南京晨报/爱南京记者 孙苏静

关注第二大肿瘤——胃癌
专家划重点，打响“保胃战”
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朱女士：67 岁，年轻时被诊断有牙周病，
一直坚持洁牙，直到前几年刚停。现在下牙
松动，咬合不住，吃东西都嚼不烂，牙龈也出现
萎缩，冷热酸的东西根本吃不了，种植牙费用
有点高，承受不起，请问有没有别的治疗方法？

江苏省口腔医院（南京医科大学附属口
腔医院）牙周病科主任医师李松：牙周炎经过
系统的牙周治疗后，需要定期维护治疗，包括
洁牙、刮治和定期检查，一般每半年一次，这
种维护治疗是终身的，仅仅每年洁牙是远远
不够的；如果较长时间没有进行牙周维护，需
要重新进行牙周治疗，然后评估制定可行的
修复方案，不愿意种植的患者，可以酌情选择
活动或固定义齿修复；松动牙需要评估是否
需要拔牙，牙龈退缩引起的冷热敏感可以脱
敏治疗，请到牙周科或口腔科就诊。专家门
诊时间：周二至周六全天。

马先生：65岁，有心梗和脑梗病史，长期服
用他汀，现低密度脂蛋白2.38（正常2.6-4.14），
请问结果正常吗？有什么其他需要注意的？

南京明基医院副院长、心血管内科主任李
新：根据你的描述，长期服用他汀类药物可以有
效地降低低密度脂蛋白。低密度脂蛋白俗称
“坏的胆固醇”，理论上来说越低越好。鉴于你
患心梗、脑梗的病史，建议定期到医院复查。生
活中不要给自己太大的压力，低盐低脂饮食，控
制好血压血脂血糖，适当活动，如遇不适，请及
时就医。专家门诊时间：周二上午、周四上午。

南京晨报/爱南京记者 孙苏静


