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健康

近日，曾出演《贫嘴张
大民的幸福生活》《送你一
朵小红花》、年仅51岁的演
员朱媛媛抗癌 5 年失败的
消息引发关注。据北京官
方媒体披露，医学界确认朱
媛媛所患的是卵巢癌三期。

卵巢癌难以早期发现

宫颈癌、卵巢癌、子宫
内膜癌，是妇科肿瘤中恶性
程度最高的几大癌种。其
中，卵巢癌虽然发病率是妇
科肿瘤中最低的，但死亡率
最高，有“妇癌之王”之称。

上海市妇科肿瘤重点
实验室主任、上海交大医学
院附属仁济医院首席专家
狄文指出，卵巢癌起病隐匿，
不易察觉，死亡率居妇科恶
性肿瘤之首，关键在早诊早
治。但他坦言：“这个病至今
没有找到很好的早发现手
段，早期并无疼痛或症状。”

专家表示，卵巢位于盆
腔深部，早期肿瘤体积小，

常表现为腹胀、腹痛等非特
异性症状，极易被误诊为消
化不良、肠胃不适，多数患
者确诊时已属晚期。“有卵
巢癌、乳腺癌等家族史的高
危人群应尽早基因检测，明
确患病风险；携带卵巢癌高
危基因的女性，生育后可考
虑预防性切除输卵管、卵巢
以降低风险。”仁济医院妇
产科主任邱丽华说。

国人高发前十癌症要防范

“防癌体检对预防癌
症，避免由于癌症引起的死
亡，意义重大。”中国医学科
学院肿瘤医院防癌科主任
医师张凯表示，50 岁后要
重视防癌体检，防癌体检不
是保证大家终生不得癌症，
而是最大限度地让大家不
得中晚期癌症。

张凯建议，所有人群可
重点筛查国人发病前十的
癌症（尤其是前 6 种）：肺
癌，每年做一次低剂量螺旋

CT筛查；结直肠癌，建议从
40 岁甚至更早开始进行预
防性筛查，推荐的方式是结
肠镜检查或便潜血检查；胃
癌，40 岁后尽早并定期做
胃镜筛查；乳腺癌，绝经前
以超声为主，绝经后女性以
超声加钼靶为主；肝癌，50
岁后每半年筛查一次腹部
B 超和甲胎蛋白 AFP；食管
癌，每年筛查一次，可做食
管内镜检查；甲状腺癌，颈
部检查+颈部 B 超；胰腺
癌 ，建 议 高 危 人 群 以
CA19-9、CA125、CEA 等
肿瘤标志物的血检结果结
合腹部B超进行筛查；前列
腺癌，40 岁后每年做 PSA
检测；宫颈癌，宫颈细胞学
检查+HPV检测。

50岁以下年轻癌威胁很大

“相较于老年人，年轻
人身体素质更好、机能更
佳，代谢旺盛，癌细胞扩散
速度相对更快，也更易转

移。”浙江大学第二附属医
院肿瘤内科副主任医师陈
佳琦指出，总体来说，癌症
是个老年病，50 岁以下患
者仅占比 10%，但近年来
癌症年轻化趋势明显。近
几十年，人们罹患的癌症多
为“富癌”。比如，结直肠癌
和胃癌都与饮食中过量摄
入油、盐、糖、红肉和超加工
食品有关；乳腺癌增加则与
内分泌紊乱有一定关系。

他认为，为应对癌症威
胁，50 岁以下的年轻人防
癌，关键是体检+调整生活
方式，建议睡足觉、多运动、
均衡饮食、愉悦心情、戒烟
戒酒。具体来说，每周保证
150 分钟中等强度以上有
氧运动，如果条件不允许，
碎片化运动也有效果；减少
对重口味食品的依赖，多摄
入全谷物和新鲜蔬果等健
康食物。（摘编自《第一财
经》《都市快报》等）

喉咙肿痛病因多

近期，随着季节更
替，门诊接诊的咽喉肿
痛患者显著增加。

气候变化易使人免
疫力下降，慢性咽炎、扁
桃体炎患者可能出现急
性发作。此外，近期呼
吸道传染病活跃，部分
患者误将喉咙肿痛视为

“上火”，延误治疗。患
者因胃酸反流刺激咽喉
黏膜引发的疼痛也易被
忽视，此类患者需遵医
嘱调整饮食及生活习
惯，必要时用抑制胃酸
药物。若患者咽痛伴随
吞咽困难、声音嘶哑、呼
吸不畅，需高度警惕急性
会厌炎、急性喉炎等急性
炎症，为避免引发喉梗阻
甚至窒息，须立即就医。

喉咙肿痛病因多，
电子喉镜检查是“金标
准”。患者喉咙痛勿凭
经验用药，若症状持续，
需到耳鼻喉科就诊，行
门诊检查或电子喉镜检
查。（福建省厦门市第三医
院耳鼻喉科主任 张鹏志）

高发癌症怎么早发现

“每天补钙，骨密度却依旧不
达标”“补了钙为什么还是腰酸腿
疼”“吃含钙量超高的钙，为什么
还是骨质疏松？”……在三甲医院
骨科门诊，关于补钙养骨的疑问
此起彼伏，每一个问题背后都藏
着人们深深的困惑与无奈。大家
不禁要问：为何天天补钙，骨密度
值依然上不来？增强骨密度、预防
骨质疏松的正确方法是什么？

骨骼健康不保，晚年生活堪
忧 根据中国骨质疏松症流行病
学调查显示，65 岁以上人群中，
女性骨质疏松率达 51.6%，是男
性（10.7%）的近 5 倍。骨质疏松
经年累月才显现症状，被称为“沉
默的杀手”。这种特性使得人们容
易忽视对它的管理，延误干预时
机，导致脆性骨折发生。更年期后
的女性和60岁以上的男性是骨质
疏松及其骨折的高发人群。

骨质疏松的主要并发症是全
身骨骼和关节的脆性骨折，一旦
骨折，将是一场噩梦的开始。很
多老人原本还能生活自理，骨折
后，身体状况急转直下。骨折带
来的疼痛让他们夜不能寐，每次
翻身、咳嗽都可能引发钻心的痛。

有的老人髋部骨折后，不得
不长期卧床。原本爱干净、爱活
动的他们，只能无奈地躺在床上，
连大小便都需要他人协助。

长期卧床还会引发肺炎、压

疮、血栓、泌尿感染导致排尿困
难、肌肉萎缩等一系列严重的并
发症，常常迫使老年人的生活完
全失去自主性，增加家人的照护
负担。有的老人变得非常抑郁和
自责，对生活失去了信心和希望。

打破传统认知，补钙≠补骨
在骨骼健康管理中，补钙是常见
的干预手段，但也是认知误区的

“重灾区”。不少人认为，只要多
吃钙就能拥有强健骨骼，然而事
实并非如此。过量补钙不仅无法
提高吸收效果，反而会增加肾结
石风险。

骨骼是由骨基质和骨矿物质
构成的复杂有机体，其中 90%以
上的骨基质为骨胶原。补钙不等
同于补骨，单纯补钙无法解决因骨
胶原流失导致的骨结构松散问题，
缓解的关键是补足复合骨胶原。

补充骨胶原，实现钙补得进、
留得住 骨胶原与钙的协同作用，
打开了科学补钙的新大门。复合
骨胶原就像“钙的黏合剂”，能引
导钙精准沉积到骨骼中，增强骨
骼的韧性和弹性。补充复合骨胶
原，才能真正实现“补得进、留得
住”，增强骨密度。

补充复合骨胶原成年人骨
骼健康基础方案，许多骨科医生
和家人自己也在吃。建议中老年
人重视每日补充复合骨胶原，增强
骨密度，享受幸福晚年。（文/杨蓓）

骨胶原开启骨骼健康新纪元


