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带癌生存！
怎样活得更有质量？

每年的2月4日是世界癌症日，由国际抗癌联盟和世界卫生组织于2000年联合发起，今年主题
为“整合卫生资源，医疗人人共享”。

2021年重庆市报告肿瘤新发病例97226例，发病率为310.50/10万，前十位的肿瘤发病依次是：
肺癌、结直肠肛门癌、肝癌、乳腺癌、食管癌、甲状腺癌、胃癌、宫颈癌、淋巴瘤、前列腺癌。生了癌，
如何选择？带癌生存，如何更有生存质量？世界癌症日之际，我们采访了相关专家。

“癌症是一种慢性病，
早期和晚期发现生存率相
差非常大，所以我们要把
重心前移，在日常生活中
早预防。”重庆大学附属肿

瘤医院胸部肿瘤中心主任
江跃全分析称，“以重庆发
病率和死亡率最高的肺癌
为例，早期肺癌5年生存率
高达95%以上，晚期肺癌

则只有30%不到。如果我
们远离香烟、甲醛等，定期
做肺部CT检查，那么完全
可以早期发现。”

江跃全还表示，香烟

不仅诱发肺癌，与食管癌、
口腔癌等多种癌症息息相
关。甲醛也会诱发白血
病，所以我们日常生活中
要尽可能远离。

重庆肿瘤医院营养科
副主任冯长艳表示，食物
经过胃肠等消化系统，与
胃癌、结直肠癌等消化道
癌有直接关系，一些不良

的饮食习惯会促进癌症的
发生发展，“例如吃得太多
动得太少，烹饪食物的方
式不当，以及保存食物方
式不当。”

该院健康体检与肿
瘤筛查中心主任张海燕
建议：养成良好的生活和
作息习惯，加强每日运
动，保持良好心态，如果

属于癌症的高危人群，一
定要有针对性进行体检，
做到早发现、早诊断、早
治疗。

重医附属第三医院临
床营养科主任杨剑表示，
癌症患者在日常饮食中，
需要注意以下几点：

一、食物多样，适当增加粗
杂粮的摄入

每日食物种类应至少
保证12种以上，荤素搭配，
从而保证丰富的营养素来
源。在胃肠功能允许的条
件下，应粗细搭配，适量选
择粗粮、面食和谷类。主食
每天应保证300克—400
克，其中粗杂粮占1/3以上。

二、减少高脂肪食物，增加
优质蛋白质的摄入

多选择鱼类、禽肉及
蛋类，减少红肉、加工肉的
摄入，增加白肉的摄入，不
主张全素食。每周建议摄
入白肉2次—4次，每次50
克—100克。

三、增加新鲜蔬菜、水果的
摄入

蔬菜水果不仅含有大
量维生素、矿物质，同时富
含植物化合物，是较好的
抗氧化剂。因此，建议每

天食入500克以上的蔬菜，
尤其是十字花科蔬菜，如
白菜类、甘蓝类、萝卜类及
蘑菇、香菇等菌类，每日摄
入300克以上的水果，种类
2种—3种。

四、限制精制糖的摄入
减少含糖饮料、甜点、

蛋糕等摄入。

五、合理的烹饪方式
多选用汽蒸，烹饪时

应选用花生油、豆油、橄榄
油、芝麻油等不饱和脂肪

酸丰富的植物油，少用猪
油、黄油、棕榈油等饱和脂
肪酸丰富的动植物油。减
少腌制、烟熏、烘烤类食物
摄入。

六、合理使用
营养素补充剂

应从均衡膳食中摄入
必需的各种微量营养素。
不要盲目使用营养素补充
剂。在膳食摄入不足的情
况下，可经有资质的营养
师 评 估 后 使 用 营 养 补
充剂。

2月4日是世界癌症日。世卫组织国际癌
症研究机构发布的数据显示，2020年全球乳腺
癌新发病例高达226万例，超过了肺癌的220
万例。乳腺癌已经取代肺癌，成为全球第一大
癌症。

医生：不疼还增大的乳腺结节要当心

在我国，每年新发乳腺癌病例约为42万
例，发病年龄早于西方国家，发病高峰在45-
55岁。随着体检的普及，很多女性都会定期进
行乳腺彩超检查。有些人查出自己有乳腺结
节，那么结节一定会发展成癌症吗？乳腺结节
离乳腺癌究竟有多远呢？

乳腺结节，包括乳腺癌，也包括乳腺的增
生结节、乳腺囊肿以及乳腺纤维瘤等良性肿
瘤。绝大部分结节都是良性的，尤其是长期存
在又无明显增大的结节。一般良性乳腺结节
不需特殊处理，定期复查即可。

首都医科大学附属复兴医院主任医师
林华：发现结节可以定期观察。如果结节合并
疼痛，多半都是良性，也称增生结节；如果发现
结节没有疼痛，同时结节不断增大，这种结节
就要严格重视。

很多人以为结节迟早会变成癌症，事实
上，结节的性质是不会发生改变的，也就是说，
已经明确为良性的结节不会癌变。如果检查
提示乳腺结节有恶性风险，则需要尽快处理。

医生建议，40岁以后的女性每半年查一次
常规彩超检查，也可以每年做一次钼靶片。如
果家族性有遗传史，子代可能要比她提前10年
发病，所以要早检查，早发现，早治疗。

近20年我国肺癌发病与死亡数
呈上升趋势

据世界卫生组织统计，2020年全球肺癌发
病人数为220万，居恶性肿瘤的第二位，而因患
肺癌的死亡人数为180万，居恶性肿瘤的第
一位。

在我国，近20年来，肺癌的发病与死亡人
数一直呈上升趋势。对于有家族史、吸烟史、
职业暴露等肺癌高危人群，应该定期进行低剂
量螺旋CT筛查。

医生表示，肺癌早期是没有症状的，一旦
出现咳嗽、咳痰、咳痰带血、胸闷气短、乏力、声
音嘶哑这些症状，就意味着病人的病情比较
晚。能够早期发现肺癌是非常重要的。

目前，肺癌的治疗方法主要分为手术治
疗、靶向治疗和免疫治疗等。专家提醒，一旦
确诊得了癌症，一定要到医院做规范治疗。

中华医学会肿瘤学分会肺癌专委会副主
任委员程颖表示：

针对肺癌，一是精准医疗，现在有很多靶
向药物，有靶点要找到靶标，针对性选用不同
药物治疗的效果才能好；

二是多学科协作，现在新的药物，使不能
手术的病人、局部晚期的病人经过药物治疗之
后，变成能够手术。所以这时通过同步放化
疗，也可以提高整体的治愈率。据央视新闻

这个全球第一大癌症，
如何预防？

癌症是一种慢性病 早诊早治、重心前移是关键认识癌症

一呼一吸之间要注意 一餐一食应有所选择生活方式

合理的烹饪方式 增加优质蛋白质的摄入饮食指导

■ 相关新闻

放疗、化疗是手术外
治疗癌症的主要手段，它
们有何不同？重医附属第
一院护理部主任赵庆华
表示：

首先，使用的武器不
同。化疗常用静脉注射、口
服或其他形式让化疗药物
进入体内来杀灭肿瘤细胞、
抑制肿瘤细胞的生长繁殖。

放疗是放射治疗的简
称，属于物理治疗。具体
方式是通过放射线（如X射
线、γ射线等）来照射恶性
肿瘤，主要通过放射线来
杀灭癌细胞，达到使肿瘤
体积缩小从而能为手术提
供机会的目的，或者是达
到杀伤肿瘤组织的目的。

其次，攻击对象不同。
化疗属于全身治疗，放疗
属于局部治疗。

第三，毒副反应不同。
化疗以全身反应为主，一
般是骨髓抑制、胃肠道反
应多见，例如血象降低、恶

心、呕吐，以及静脉炎等，
以及肝肾功能损伤。

放疗的副作用主要表
现为局部反应，如放射性
皮炎、放射性口腔黏膜炎、
放射性肠炎等。如头颈部
放疗会出现口干、咽喉肿
痛、颈部纤维化、味觉功能
减退等。胸部放疗可能会
出现放射性肺改变、放射
性食管炎等。

重医附属第一院护理
部主管护师宋晶彦告诉记
者，放化疗护理时均需要
观察和处理胃肠道反应、
骨髓抑制等常见毒副反
应。静脉化疗时要重点进
行输液管理，避免药物外
渗，减少静脉炎的发生。

宋晶彦特别强调，放
疗时还应观察放射性皮炎
的发生，放疗区域皮肤的
护理，以及放射性脏器炎
症（如放射性肺炎、放射性
食管炎、放射性肠炎等）是
护理的重点内容。

保持快乐平和心情很
重要

不少老年人，在患了癌
症后，患者和家属都特别紧
张，不知如何是好。事实
上，与一般的中年人或年轻
人患癌相比，老年人的治癌
方法有自己独特的讲究。
上海中医药大学教授何裕
民表示：如果用错方法，不
但可能错失治疗良机，甚至
还可能会抱憾终身。

何教授提到两个案
例：一位90岁的老人，因其
先生死于前列腺癌，来医
院进行检查，结果发现一
项与癌相关的指标（CA19
-9）偏高，几天后复查，指
标更高。子女较真，非要
查出病因不可，结果反复
检查折腾让老人的身体状
况每况愈下。不出一个
月，老人就走了。

另一位患者，也是一
名九旬老太，因右下腹疼
痛去医院检查，查出CA19

-9很高，被确诊肠癌（升结
肠癌）。她自己想得倒是
很开，又因为儿子懂医，故
全家达成统一意见，目前
还是以中医保守治疗为
主，不到万不得已不做手
术治疗。经过一段时间中
药的治疗，症状得到明显
改善。随着身体的好转，
笑容重新回到老太的脸
上。于是提出：中药又苦
又涩，能否不吃？我们欣
然而允，并再三叮嘱她，定
期复查千万不可忘。

后面几次复查，都显示
她的指标控制得很好，她也
活得越来越滋润。接近百
岁时，她又给自己提了一个
小目标，要活过宋美龄
（107岁）。结果，该老太真
的实现了自己的小目标。

同样是耄耋老人患
癌，为何拥有不同结局？
或许答案就藏在他们应对
癌症的智慧中。
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放疗与化疗后 病人的护理有何不同？护理方式


