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精准筛查，早诊早治！
防癌体检避免“盲区”

“每年体检正常，为何却突然查
出癌症晚期？”江苏省肿瘤医院副院
长蒋峰教授在门诊中经常遇到这样
的患者。对此，他认为，常规体检不
等于防癌筛查，科学的癌症筛查需
要“个体化精准施策”。

蒋峰解释，现在公众体检意识
很强，许多人做的仍是普遍性健康
体检，关注血糖、血压、心电图等基
础指标，却忽略了肿瘤筛查的“特异
性”。癌症筛查要在高危风险评估
的基础上，进行个性化定制，例如有
消化道肿瘤家族史的人群，应把胃
肠镜作为筛查标准；长期吸烟者需
定期做低剂量螺旋CT检查。

肿瘤防控需要重视“无症状
期”。蒋峰教授提醒，比如乳腺癌患
者摸到无痛性包块、食管癌患者出
现进行性吞咽困难时，往往已非早
期。“我们接诊的早期肺癌患者中，
70%是通过CT筛查偶然发现，而非
因症状就诊。为此，江苏省癌症中
心已建立健康管理中心，针对家族
史、吸烟史、慢性感染等高危人群，
制定包含内镜、CT、肿瘤标志物等
组合的个性化防癌套餐。”

江苏省肿瘤医院健康管理中心
主任宋丹介绍了8种高发肿瘤的科
学筛查方法：

肺癌：筛查首选低剂量螺旋 CT
（LDCT）。

乳腺癌：乳腺 X 线摄影（乳腺钼
靶）适用于 40 岁以上的女性；超声
检查作为辅助手段，尤其适用于致
密型乳腺的女性；对于高危人群，如
BRCA1/2 基因突变携带者，磁共振
成像是一种有效的筛查工具。

胃癌：血清学筛查可提示胃癌
风险等级，但确诊需进行上消化道
内镜检查。

结直肠癌：肠镜检查。如筛查对
象拒绝结肠镜检查，推荐进行高危因
素问卷调查和免疫法粪便隐血试验
检测，任一项阳性者需进一步进行结
肠镜检查。如无法进行肠镜检测，可
考虑多靶点粪便FIT-DNA检测。

食管癌：上消化道内镜检查。
肝癌：甲胎蛋白（AFP）+腹部超

声检查。
甲状腺癌：首选颈部超声，需结

合穿刺活检明确病理诊断。
宫颈癌：HPV检测和TCT检测。

打造肿瘤防筛诊治康
一体化体系

“通过多年的科普宣传，我们正
在将肿瘤防治的关口不断前移，让
更多人认识到癌症是可防可控的慢
性病。”江苏省肿瘤医院院长宋宁宏
教授在接受采访时介绍，世界卫生组
织的研究数据表明：约1/3的癌症可
以通过规避危险因素实现预防；约1/
3的癌症可以通过早期发现获得根
治；还有1/3可以通过规范治疗，显
著延长生存期、提高生活质量。

宋宁宏强调，癌症是可以通过
科学方法预防和控制的疾病。他表
示，群众可以通过三级预防策略来
防控。一级预防：病因预防，即避免
和减少外界不良因素的接触和损
害。重点防控吸烟、酗酒、肥胖等致
癌因素，倡导“合理膳食、适量运动、
心理平衡”的健康生活方式。研究
表明，通过戒烟限酒、控制体重等措
施，可降低30%~50%的癌症发生风
险。二级预防：早期发现，早期诊
断，早期治疗，即通过有效的癌症筛
查和体检，达到早期干预。三级预
防：通过规范化的精准治疗，改善生
活质量，延长生存时间。

宋宁宏介绍，早筛早诊早治是
提高癌症治疗效果的关键。“我们正
在构建覆盖全生命周期的肿瘤防控
体系。”宋宁宏表示，这个体系包括：
普及健康生活方式、开展高危人群
筛查、推广早诊早治、提升诊疗水
平、完善康复管理体系等方面。

打通健康科普“最后一
公里”

“肿瘤防治宣传周”作为全民防
癌科普的重要载体，始终以筑牢科
学防癌共识为使命，致力于凝聚政
府、专业机构、学界、社会与公众的
协同合力。江苏省肿瘤医院党委书

记束一平强调，癌症防治，预防是最
直接、最经济、最有效的健康策略。
以肿瘤防治宣传周等活动为契机，
开展内容丰富、形式多样的肿瘤防
治科普宣传，持续提高公众对肿瘤
的认知和防治意识，显得十分重要。

如何打通健康科普“最后一公
里”，真正实现把癌症防治关口前
移？束一平强调，江苏省癌症中心
将从四个维度重点发力：一是加强
科普网络建设。成立省级肿瘤防治
科普专家库，首批35位专家覆盖13
个地级市，涵盖肿瘤外科、化疗、放
疗等多个专业领域，联合三级癌症
中心构建“省—市—县”三级科普网
络；二是实施资源整合共享。针对
江苏高发的癌种，编制防治核心知
识，建立全省共享的科普资源库；三
是打造权威传播平台。与主流媒体
合作开发短视频、漫画等群众喜闻
乐见的科普产品，建设线上线下多
渠道的科普传播平台；四是推动科
普基层精准覆盖。通过开展全省肿
瘤科普百场行活动，组织专家开展

“进机关、进社区、进农村、进企业”
等“七进”活动，将防癌知识纳入社
区、学校、医院等重点场所健康教育
内容，将肿瘤健康科普知识送入千
家万户，增强全民防癌抗癌意识，积
极推进全民健康生活方式。

每年体检正常，为何突然查出癌症
专家提醒：普通体检不等于防癌筛查，需要“个体化精准施策”

吃得“好”动得少，肠癌
盯上年轻人

“我收治过一名二十几岁的小
伙。”南京市第一医院肿瘤内科主
任魏晓为回忆，他生活饮食极不
规律，热衷深夜和朋友吃烧烤，日
常几乎不运动。这种不健康的生
活状态持续几年后，小伙的身体
发出“警报”——肚子疼，但他没
有当回事，直到半年间腹痛愈发
频繁、剧烈，才前往医院就诊。“当
时就确诊了结直肠癌，且已发生
肝脏转移。”魏晓为告诉记者。

不良生活习惯与癌症息息相
关，结直肠癌的发生与饮食习惯、
脂质代谢的关系更为密切。魏晓
为介绍，随着生活水平提高，人们
饮食结构巨变，大量红肉成为餐桌
常客，蔬菜水果摄入却日益减少。

“现在很多人无肉不欢，却忽略了
蔬果摄入，给肠道健康埋下了隐
患。”

同时，运动量不足加剧肠道问
题。吃得多，动得少，脂质代谢降
低引发肥胖，脂肪堆积诱导不利代
谢。正常代谢能清除有害物质，生
成有益物质，异常代谢却会产生更
多有害物质，人体细胞经受不了这
种压力，很有可能逐渐“黑化”，也
就是恶变。

破坏肿瘤“舒适区”，治
疗肠癌有了新方向

“过去认为抗癌就是杀死肿瘤
细胞，现在发现，破坏它的‘土壤’
同样关键。”不久前，南京市第一医
院肿瘤内科研究团队在国际权威
期刊《Advanced Science》在线发
表了关于结直肠癌治疗的最新成
果。魏晓为介绍，此次研究聚焦肿
瘤细胞周围的微环境，也就是其生
存的“土壤”。

根据团队在细胞培养实验中的
发现，把细胞分别放在模拟人体立
体环境的胶质和普通玻璃板上培
养，结果两种环境下细胞生长表现差
异巨大。“这让我们意识到，肿瘤细胞
存在‘舒适区’。在特定环境里，它们
侵袭转移能力大增，对药物的抵抗性
也显著增强。”魏晓为说。

目前，医疗界改变这一环境主要
有两种方式：一是使用抗血管药物。
肿瘤细胞会生成紊乱血管网络抢夺
养分、阻碍药物渗透，抗血管生成药
物虽在肠癌治疗中有突破，但耐药问
题突出；二是免疫治疗，能激活免疫
细胞，不过肠癌微环境对其“不敏
感”，治疗效果有限。魏晓为团队
则发现了第三种方式。组织硬度、
机械挤压等环境物理压力，会促使
肿瘤细胞进化出更强耐药性和转

移能力。“我们的研究就是深入了
解物理压力变化，找到改变压力环
境的方法。”这为新型肠癌治疗药
物和技术研发开辟了新路径。

预防“最笨”的癌症，做
到这两点

在研究治疗途径的同时，魏晓
为也一直在为临床患者及家属进
行科普。结直肠癌被称为“最笨”
的癌症，因为它的发展是一个漫长
的过程，因此大肠癌也是最容易预
防的癌症。一方面，要保持营养的
均衡，也就是饮食参数的相对固
定。魏晓为建议每顿饭保持七八
分饱，在这个基础上做好搭配，比
如肉类和蔬菜的摄入要相对平衡，
大致在 1:2 或者 1:3。除此以外，
不要过度吃红肉，可以用白肉替
代，比如鸡肉、鱼肉、虾肉等。另一
方面，要重视肠镜检查，及时发现并
切除息肉。“千万不能因息肉小或无
症状就忽视，很多肠癌都是由小息肉
恶变而来。”魏晓为提醒。

每年 4月15日—21日是全国
肿瘤防治宣传周，江苏公布的肿瘤监
测数据为大众敲响了肠癌防治警
钟。南京市第一医院肿瘤内科主任
魏晓为团队的研究成果带来新希望，
而那些真实病例则警示人们养成健
康生活方式，重视肠道健康。

肚痛半年不重视，小伙确诊肠癌
破坏肿瘤“舒适区”成为治疗新突破点

现代快报讯（通讯员 苗
卿 葛妍 记者 刘峻）癌症被
人类称为“众病之王”，当家
族中有多名成员患恶性肿瘤
时，很多人都担心它会代代
相传。那么，恶性肿瘤到底
会不会遗传呢？现代快报记
者采访了江苏省第二中医院
王霞副主任中医师，她认为，
从科学角度来讲，恶性肿瘤
本身不会直接遗传，但导致
某些恶性肿瘤发生的基因变
异是可以遗传的。人体的细
胞中存在原癌基因和抑癌基
因，原癌基因主管细胞分裂、
增殖，人的生长需要它；抑癌
基因则是“刹车”，能抑制细
胞不正常增殖。当原癌基因
被激活或抑癌基因失活，细
胞增殖失控，就可能引发肿
瘤。若这些基因变异是遗传
自父母，那么携带变异基因
的人患癌风险会显著增加。

最典型的例子是乳腺癌
相关的BRCA1和BRCA2基
因突变。著名演员安吉丽
娜·朱莉就因检测出携带
BRCA1基因突变，了解到自
己患乳腺癌和卵巢癌风险极
高，毅然选择预防性切除乳
腺和卵巢。研究表明，携带
BRCA1或BRCA2基因突变
的女性，一生患乳腺癌风险
高达50%~85%，患卵巢癌风
险达 15%~45%。还有林奇
综合征，它由DNA错配修复
基因的遗传性突变引起，会
显著增加结直肠癌、子宫内
膜癌等多种恶性肿瘤发病风
险。家族中有林奇综合征患
者，其他成员患相关癌症的
概率比普通人高很多。

不过，即便携带遗传的
致癌基因突变，也不意味着
一定会患癌症。癌症发生是
多因素共同作用的结果，除
遗传因素外，生活方式、环境
因素等也起着关键作用。长
期吸烟、过量饮酒、高盐高脂
饮食、缺乏运动、长期暴露在
污染环境或接触致癌物质等
不良生活和环境因素，会大
幅增加患癌风险。以肺癌为
例，吸烟是明确的高危因素，
即使没有肺癌遗传基因，长
期大量吸烟也可能引发肺
癌；而携带肺癌遗传易感性
基因的人，若能保持良好生
活习惯、远离污染环境，患癌
风险会降低。

所以，对于有恶性肿瘤
家族史的人，虽遗传因素无
法改变，但可以通过改变生
活方式来降低患癌风险。定
期进行防癌筛查也至关重
要，如乳腺癌的乳腺钼靶和
超声检查、结直肠癌的肠镜
检查等，能帮助早发现癌前
病变或早期癌症，提高治愈
率。

恶性肿瘤存在一定遗传
倾向，但不是绝对的遗传疾
病。了解家族遗传史，保持
健康生活方式，积极防癌筛
查，我们就能更好地守护自
己和家人健康，降低恶性肿
瘤的威胁。

恶性肿瘤
会不会遗传

4月15日上午，江苏省卫生健康委医疗应急处、江苏省癌症中
心（江苏省肿瘤医院）、江苏省疾病预防控制中心、江苏省抗癌协会
联合在南京市鼓楼市民广场，启动江苏省2025年全国肿瘤防治宣
传周暨肿瘤科普百场行活动。省肿瘤医院党委书记束一平介绍，
倡导“每个人是自己健康的第一责任人”理念，江苏正全力打造肿
瘤防筛诊治康一体化体系，打通健康科普“最后一公里”，让公众正
确认识了解癌症，助力全民健康素养持续提升。

通讯员 胥林花 周威 吴梦然 现代快报/现代+记者 刘峻

4月 15日，江苏公示了最新肿
瘤监测数据：每年约29.9万例癌症
新发病例，17.0 万人因癌症离世。
其中，结直肠癌在男性发病癌种中
排第三，女性中排第四。虽说它发
展周期长，被称为“最笨”的癌症，但
其发病率和死亡率不容小觑。专家
们一边探寻治疗新路径，一边提醒
大众避开易致癌的生活方式。

现代快报/现代+记者 梅书华

魏晓为 受访者供图

启动仪式现场 通讯员供图


