
! ! ! !肺癌是我国最常见、严重危
害生命的恶性肿瘤之一。!"#$年
的数据显示，我国共有 %!& 万新
发肿瘤病例和 !'( 万癌症死亡病
例，其中，肺癌的发病率最高，并
且其死亡率也排在不同肿瘤类
型之首。在刚刚过去的“全国肿
瘤防治宣传周”，上海交通大学
医学院附属瑞金医院呼吸科主
任高蓓莉教授提醒：“近年来，肺
癌的发病率逐年上升，上海也不
例外。但由于肺癌早期症状不明
显，很难及时发现，我国约 $")的
肺癌患者在诊断时已属于晚期。
因此，选择合适的治疗方法对延
长肺癌晚期患者生存期至关重
要。如今，肺癌治疗提倡精准理
念，靶向治疗能够使肺癌患者的
无进展生存期显著延长。”

上海肺癌发病率
居全国之首

上海每日新诊断出肺癌患者
!*人，肺癌发病率居全国之首。高
蓓莉主任认为，这和城市的工业化
发展、空气污染、工作压力大、不健
康的生活习惯、人口老年化、诊断
率高和统计数据工作好有关。

高主任介绍：“肺癌的早期症
状不明显，晚期会导致患者干咳、
咳血、咳痰等，还会严重影响呼吸
功能。当癌细胞扩展到胸膜，还会
出现胸水，压迫肺癌，加重呼吸困
难。此外，肺癌晚期时癌细胞向全
身扩散，扩散到脑或肝脏等人体重
要脏器，可引起脑和肝脏的功能紊
乱，这些脏器受损害过大，就难以
维持正常生活，危及生命。”

约 ! 成亚洲患者
存在 "#$%基因突变

早期肺癌患者可通过手术进
行治疗，部分肺癌患者可达到治愈
的效果。但由于 $")的肺癌患者诊
断时已是晚期，靶向治疗成为一种
主要治疗手段。高主任介绍：“靶向
治疗可以在患者体内找到明确的
致癌靶点，通过与相应的受体结
合，阻断癌细胞赖以生长的信号传
递，抑制癌细胞的生长和繁殖，使
其特异性死亡而不波及正常细胞
组织。靶向治疗，毒副反应小，而且
多是口服，患者易于接受，在控制
患者病情的同时，极大地提高了生
活质量。而且，相较于化疗，靶向治
疗可显著延长患者无进展生存期。
在上世纪 &"年代未出现靶向治疗
前，肺癌治疗主要以化疗为主，肺
癌晚期患者生存期只有 '至 ((个
月左右。自 !""$年，靶向药物吉非
替尼进入中国后，+,-.基因突变

的肺癌患者接受靶向治疗中位生
存期接近 */%年。”
“患者在进行靶向治疗前，要

先做基因检测来确定自己是否适
合靶向治疗。非小细胞肺癌患者
基因突变的类型中，检测出
+,-.（表皮生长因子受体）基因
突变的患者适合接受靶向治
疗。”高蓓莉主任说，“总体来说，
亚洲肺腺癌患者相较于西方肺腺
癌患者 +,-.基因突变率更高，约
为 $成，而白种人仅为 !成。这说
明，亚洲肺腺癌患者较西方适合靶
向治疗的几率大。”

上海女性肺癌增
长速度高于男性

调查显示，上海女性肺癌增长
速度高于男性。高主任解释，这可
能与上海女性工作压力大，抽烟比
例上升，以及上海女性喜欢高温烹
饪有关。油在高温下会产生对身体
有害的物质，有专家曾做实验发
现，如果油被加热到 ($"!，就会生
成油烟的主要成分———丙烯醛。丙
烯醛有强烈的辛辣味，对鼻、眼、咽
喉黏膜的刺激性比较强，可能引起
鼻炎、咽喉炎、气管炎等疾病。实验
发现，油加热到 !0"1!'"!时，产生
的油雾凝聚物就可能导致细胞染
色体损伤，可能致癌。

另外，高主任提醒：抽烟是肺
癌重要的危险因素之一，市民最好
戒烟，不吸烟的市民也应远离“二
手烟”；还应注意预防肺部慢性疾
病如慢阻肺或肺结核等疾病；避免
长期接触铀、镭等放射性物质及其
衍化物。
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! ! ! !脑卒中是心脑血管疾病致死致残的主
要病因之一，在我国发病尤其多，其致病因
素有许多。!"(2年 !月中旬在美国洛杉矶召
开的国际脑卒中大会（345 !6(2）上，费城某
大学流行病学刘龙坚（音译）博士报告了脑
卒中的流行与空气污染的关系。

因空气污染已证明与许多病的发病有
关，他们想调查一下空气污染是否与脑卒中
有关。他们提取了美国 %&个州从 !6(6 到
!6(*年所测定的空气中微粒数字，也调查了
中国 **! 个省的从 !6(! 到 !6(* 年有测定
空气污染指数（783）的 (!6个城市的数据，
同时取得了相应时间的脑卒中患病率。他们
选美国及中国是因为这是世界上产生温室
效应最大的两个国家。

研究结果发现，美国的脑卒中发病率确
实与空气污染水平有关，空气中直径小于
!9$微米的悬浮微粒（8:!9$）水平每增加 (6

微克;立方米，则脑卒中的患病率就增加
(9(&<。因为美国各州的 8:!9$水平相差很
大，甚至月与月之间也相差很大，统计结果 0

月份最高，#6 月份最低。美国平均每年
8:!9$ 水平最高者在南部，而最低者在西
部，同时脑卒中患病率在南部最高（%9!)），
而在西部最低（*)）。

中国的情况与此相似，783浓度较高的城
市其脑卒中的患病率也明显增高。中国 783

最高的月份是 #!月，在 !6#!年为 0$902，在
!6#*年为 &09$#；而最低的月份是 0月，在

!6#!年为 $#9!#，在 !6#*年为 $%9!*。但高温
产生危险的热应激，使脑卒中及其他与热及
空气质量有关的病和死亡的危险性增加。此
外，脑卒中患者在夏天因高温容易发生脱

水，在冬天则又易发生肺炎、感冒及其他呼
吸道疾病而加重危害。老人及妇女更容易因
空气污染及高温病而发生脑卒中。

至于空气污染易致脑卒中的机理尚不
明确。因为在此环境下生存的人们往往高血
压也控制不好。而且目前还不了解空气污染
到什么程度才使脑卒中的危险性增加，因每
个人受污染影响的程度也不同。因为即使在
同一个空气质量下，有人在室外作业，而有
人则是在空调的室内工作。

不过美国心脏学会在 !6#6年就发表了
科学声明，认为 8:!9$对健康不利，认为这
是个促使心脑血管患病和死亡的因素，但这
个因素是可以改变的。吸入 8:!9$即使只有
几个小时到几周，就可以促发心脑血管疾病
及非致死亡事件，而长期暴露在此环境下则
使死亡率也增加。反之，在几年内降低此污
染指标则可减少心脑血管病的死亡率。由于
有证据说明 8:!9$可增加全身性炎症及血
中促炎症指标升高，故可以认为吸入污染决
不仅仅损害肺部而已。

目前我国正在花大力气防治空气污染。
对我们来说，空气重污染时期少外出，多留
在有空调的室内，外出时应用有效防吸入污
染的口罩，尽量使 8:!9$远离我们！

脑卒中与空气污染有关 ! 张家庆

! ! ! !恶性肿瘤已经成为威
胁我国人民健康的主要疾
病。癌痛，作为肿瘤患者最
常见的伴随性疾病，令患者
及家属深受其扰。原卫生部
在全国范围内的癌痛现状
调查结果显示：我国癌痛的
发生率为 2#92)，其中 $6)

的疼痛级别为中度至重度
疼痛，*6)为难以忍受的重
度疼痛。在全国肿瘤防治宣
传周之际，“携手同心，有爱
无痛”全国肿瘤防治宣传周
暨蔚蓝丝带关爱癌痛患者
公益活动在北京启动。

在中国，由于多方面
原因，癌痛未被治疗或治
疗不足仍是普遍存在的现
状。中华医学会疼痛学分
会前任主任委员、中国医
师协会疼痛医师专业委员
会主任委员、中日友好医
院疼痛科主任樊碧发教授
列举了影响癌痛治疗的典
型错误观念：“谈到癌痛治
疗，有相当一部分患者存
在不同程度的认识误区和
治疗顾虑。有的认为，癌痛
不是病，无需特别治疗；还
有的过于担心使用镇痛药
会带来的不良反应。部分
医务人员持有‘重治癌，轻
治痛’的观念，这些都严重
影响到我国癌痛诊疗的总体水
平。”中国科学院韩济生院士也提
及，“阻碍及时、合理治疗癌痛的原
因不完全是经济条件，很多时候是
出于对阿片类药物成瘾的恐惧感，
这些错误观念必须加以破除，所以
解除思想顾虑、加强科普知识极为
重要。”据统计，高达 2#)的癌痛患
者未能得到足够的止痛治疗。中国
医院协会郭齐祥副秘书长表示：

“为癌痛患者提供及时、规
范、有效的疼痛管理，不仅
要靠完善的制度，还需要有
高水平的医疗团队，更需要
整个社会的支持和重视。缓
解疼痛是患者应有的权利，
也是医务人员应尽的职责。
主动询问并实时关注患者
的疼痛状况，是医护人员对
癌症患者人文关怀最直接
的体现。”
国家卫生计生委办公厅

和国家中医药管理局办公室
在今年 *月 !!日发布的《关
于加强肿瘤规范化诊疗管理
工作的通知》中明确指出：
“继续推进癌痛规范化治疗
示范病房建设，提高肿瘤患
者生存质量。重视对肿瘤晚
期患者的管理，开展姑息治
疗和临终关怀。”“蔚蓝丝带”
大型公益活动是对这一政策
的积极响应。活动计划通过
大型调研、行业培训、患者教
育、媒体传播等多种形式，将
“蔚蓝丝带”对于癌痛患者的
关爱推送到全国各级医院，
覆盖全国千千万万的癌痛患
者。
中国抗癌协会癌症康复

与姑息治疗专业委员会主任
委员、上海长征医院肿瘤科
王杰军教授表示：“作为癌症

康复与姑息治疗领域的专业委员
会，我们有责任也有义务积极参与
推动癌痛患者的教育及癌痛规范化
治疗，帮助广大癌痛患者消除认识
的误区，树立癌痛治疗的正确观点；
帮助广大医生，尤其是基层医生逐
步建立起镇痛治疗的正确理念，最
终为广大癌痛患者送去关爱。”
“蔚蓝丝带”大型公益项目得到

了萌蒂（中国）制药有限公司的支持。

合适治疗延长晚期肺癌患者生存期
! 李红
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