
! ! ! !人类若少吃!"#的食物，
寿命可能会延长$"年。
伦敦大学学院健康老龄化

研究所的研究人员，目前正在
研究一种治疗方式，希望可以
和变老这种“疾病”斗争。他们
研究如何利用基因和生活方式
来抵消衰老的影响，并把人的
寿命延长几年，甚至几十年。
研究人员表示，该研究期

望还能治疗与年龄有关的疾
病，例如心血管病、癌症和神经
退行性疾病。
对该研究小组的调查表明，他们正在研究如

何只通过减少食物的摄取量，来把老鼠的寿命延
长%"#。首席研究员派珀博士表示：“如果你把一

只老鼠的食物减少!"#，它的
寿命会增加$"#或%"#。对人
类而言，相当于$"年。减少饮食
能延长寿命，对各种生物都有
效，包括拉布拉多犬。”
科学家们也正在对果蝇和

老鼠进行研究。果蝇拥有&"#

的人类基因，和人类变老的方
式也很相似。他们通过药物治
疗和改良后的饮食，已经延长
了果蝇和老鼠的寿命。

派珀博士说：“如果我们发
现和变老相关的基因，我们应该

能够延缓衰老的过程。”他的研究小组通过单基因
变异延长了生物体的寿命，同时也弱化了基因变
异可能导致老年痴呆症这一副作用。
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支气管结核
极易偷袭年轻女性

在活动性肺结核患者中，约%"#合并支气
管结核。支气管结核是指发生在气管、支气管黏
膜和黏膜下层的结核病。比起普通的肺结核它
更具隐匿性，常常被误诊半年、'年，有的病人甚
至被误诊长达%年，是名副其实的潜伏杀手。
支气管结核最容易偷袭青年女性，而且往

往开始时症状很轻，只是咳嗽，病人误以为是感
冒，没什么大问题，就不去医院看病，吃点感冒
药、止咳药就“好”了；或者即使去医院看了，医
生开点抗生素、止咳药，没拍胸片或拍了胸片，
但肺内没发现病灶，就掉以轻心了。可没过多久
又咳嗽了，吃吃药又好些。如此反复，病人逐渐
习惯了，有时看几次门诊也没查出个究竟。就这
样几个月过去了，到后来病人咳嗽越来越严重，
甚至出现胸闷、气喘，无法平躺，有些医院还诊
断是“哮喘”，给病人用平喘药、激素等，但一直
不见好转，直至确诊支气管结核时，支气管已经
非常狭窄甚至完全闭塞，肺功能丧失，错过了最
佳的治疗时机。

结核性胸膜炎
防复发须全程治疗

结核性胸膜炎是由结核杆菌感染而引起的
胸膜炎症。临床上常分为干性胸膜炎、渗出性胸
膜炎、结核性脓胸（少见）三种类型。起病可急可
缓，大多较急骤。全身症状有：摄氏%(度以上中、
高度发热，盗汗，乏力，全身不适等。局部症状可
有胸痛、干咳，大量胸腔积液时可有气急、胸闷、

端坐呼吸困难及紫绀。起病早期，只有胸痛，没
有积液，容易误诊为感冒。

结核性胸膜炎经过抗结核及抽胸水治疗，
可治愈。但是应注意，约%"!患者)年内可能出
现肺结核，因此须坚持全程的抗结核治疗，否则
还会复发。反复复发的结核性胸膜炎如果疗效
不佳、持续胸痛时，要警惕胸膜癌变的可能。

淋巴结核
免疫力低下易发病

淋巴结是人体免疫系统的第一道防线，极
易遭受结核菌的侵袭，故淋巴结核是最为常见
的肺外结核之一。一旦免疫力低下，就容易发
病。颈部是淋巴结核最易发病的部位，而且易误

诊为淋巴结炎。通过穿刺和拍胸片，可以作出正
确的诊断，因为淋巴结核一般合并肺结核。

发病初期，淋巴结约'厘米大小，使用抗生
素治疗后，淋巴结会缩小，这时有些病人就自认
为痊愈而不再治疗。没想到，半年或一年后，淋
巴结急速增大至!厘米")厘米，压迫面神经，疼
痛难忍，此时再用抗生素治疗，淋巴结也不会很
快消退。因为淋巴结核容易反复，故治疗时间至
少需要#年。

肠结核
常和克罗恩病混淆

肠结核是由结核分枝杆菌引起的弥漫性腹
膜腔感染，发病率约占全身结核病的)#，可发

生于任何年龄，以$"岁"!"岁最为常见，女性多
于男性。
肠结核极易和克罗恩病混淆，两者的临床

表现非常相似，如间断性腹痛、腹泻、便秘、恶心
与呕吐、胃胀；还易误诊为慢性腹泻或消化不
良。如果治疗不当，会导致溃疡性后遗症，严重
时会肠穿孔；或增生性后遗症，致肠梗阻。

由于克罗恩病属于自身免疫性疾病，故采用
激素治疗。但激素使用时间不宜太长，否则会导致
免疫力低下，结核菌大量生长，最后造成肠穿孔。
如长期腹泻、低热、胃痛、胃口不好，应及时

去医院做肠镜检查，以便早期发现肠结核，进行
积极的对症治疗。

结核性脑膜炎
诊治困难后遗症多

结核性脑膜炎是最严重的肺外结核病。近
年来，发病率逐渐增高。典型的病例诊断比较容
易，但是不典型的病例很多，如果耽误治疗，会
引起严重的后遗症，甚至危及病人的生命。
一旦被确诊，病人一定要遵照医嘱服药，不

要擅自停药，否则病灶内的结核杆菌可经血行
而停留在脑膜、脑实质、脊髓内，形成隐匿的结
核病灶。病灶一旦破溃，结核菌直接进入蛛网膜
下腔，造成结核性炎症。
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联合义诊活动'

! ! ! !卫生部脑卒中筛查与防治工程委员会近
日全面启动“卒中二级预防规范化管理临床实
践项目”，项目得到卫生部疾控局、医政司和赛
诺菲公司的支持。
脑卒中，即脑中风。在我国，缺血性脑卒中

约占脑卒中的 *"#左右。有数据显示，缺血性
脑卒中患者再次发生卒中的风险比普通人高
+倍，我国缺血性卒中患者 '年内复发率达到
'&#，)年内复发率高达 )"#。卒中复发可导
致患者已有的神经功能障碍加重、致残，并使
死亡率明显增加。

对于缺血性卒中患者来说，在生活方式
干预和危险因素控制的基础上，需要采取更
为积极的抗血小板药物治疗。抗血小板药物
是治疗和预防非心源性缺血性卒中二级预
防的重点药物，也是研究最充分、证据最多

的一大类药物，患者应该长期甚至终身服用
以降低卒中的复发几率。$"'"中国缺血性卒
中二级预防指南提出：抗血小板药选择应以
单药为主，氯吡格雷、阿司匹林都可以作为
首选药物。
“卒中二级预防规范化管理临床实践项

目”将有效组织和利用我国有限的医疗资
源，对脑卒中患者进行全面的风险评估及病
因诊断，并根据危险因素的多少和严重程
度，对不同复发风险的患者进行分层，从而
制定出具有针对性的个性化的治疗方案。同
时，该项目还将进一步加强诊疗规范化和优
化脑血管病患者的卒中筛查、干预和风险评
估方案，建立长期随访机制，监督患者用药
治疗情况及病情变化，达到减少脑卒中复发
的目的。

! ! ! !神经内分泌肿瘤（,-.）相对罕见，许多医生
对此病不太熟悉。它不是我们平时所认识的单一
的某一种肿瘤，而是一大类肿瘤的总称，可发生
于全身许多器官和组织，根据原发肿瘤部位的不
同，神经内分泌肿瘤可分为前肠（胸腺、食道、肺、
胃、胰腺、十二指肠）、中肠（回肠、阑尾、盲肠、升
结肠）和后肠（远端大肠和直肠），其中胃肠胰神
经内分泌肿瘤最常见。
在过去 %"年间，神经内分泌肿瘤的发病率

提高约 )倍，这可能与临床诊断手段的进步有
关，但实际发病率也的确在增加。

神经内分泌肿瘤最初的临床症状通常是非
特异性的，比如腹泻、头面部和躯干部皮肤潮红、
腹部疼痛等，这也导致经常被错误地认为是其他
病变造成的。患者起初都会因为腹泻、腹痛等原
因到医院就诊，医生往往诊断为胃肠道功能紊乱
（/01）；如果症状没有得到缓解或者症状更加严
重了，消化科医生或其他专家会要求做一些影像

学的检查，进一步寻找原因。这时就会发现原发
肿瘤或者肝转移等情况。临床数据显示，超过
&"#的神经内分泌肿瘤患者诊断时已处于晚期。
转移性神经内分泌肿瘤 )年生存率同其他转移
性肿瘤类似，&)#的转移患者生存期不超过 )

年。所以，神经内分泌肿瘤患者的早期诊断，对于
争取生存时间至关重要。
目前临床治疗神经内分泌肿瘤一般采取生物

治疗、化疗和手术切除等手段。由于诊断的延误，
大多数患者在诊断时已到疾病晚期，丧失了手术
切除的机会。生物疗法主要为生长抑素类似物，例
如奥曲肽，可通过促进凋亡和使细胞周期停滞而
减少肿瘤分泌，抑制肿瘤生长；而长效奥曲肽微球
是唯一被证明对胃肠道神经内分泌肿瘤具有控制
症状和抗肿瘤作用的生长抑素类似物。'+($年，美
国批准了以链脲菌素为基础的化疗方案，但化疗
对晚期胃肠道神经内分泌肿瘤疗效有限，并且链
脲菌素目前在国内尚未上市。

! ! ! !汤睿" 上海交通大学医学院附属第

九人民医院普外科主任医师(医学博士(

硕士生导师" 上海交通大学疝与腹壁外

科疾病诊治中心常务副主任' 长期从事

疝与腹壁疾病的治疗"擅长腹股沟疝(切

口疝(脐疝(造口旁疝等各种腹壁疝的修

补手术"以及腹壁肿瘤(感染等各种原因

导致的巨大腹壁缺损的修补手术' 所在

团队在国内率先开展腹壁成分分离和补

片与肌皮瓣结合修补巨大缺损等新技

术' 近年在国内外杂志上发表学术论文

"+余篇"参编专著一本"负责和参加了

多项国家级(市级课题的研究工作'

! ! ! !" !月 "!日 $,!%&(%,!%"华东医院在医院 #号楼礼堂举办骨科健康讲座"由医

院骨科主任林伟龙主讲)中老年人如何减缓骨质退变(减轻疼痛*'

" !月 "!日 $,!%&((,!%"华山医院外科微创及疝与腹壁外科专业组在华山医院

花园大厅举办各类腹壁疝治疗的患者咨询活动'

迎接3月24日“世界防治结核病日”

警惕肺外结核 共同应对危害 ! 沙巍

"医"家"风"采"

讲座
咨询
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! 王新

! 陈平共筑卒中二级预防防线

近年来，由
于多发耐药结
核、结核菌与艾
滋病病毒双重感
染以及流动人口
的增多，结核病
疫情出现回升，
严重危害现代人
的身体健康。在
3·24“世界防治
结核病日”之际，
本文介绍几种常
见的肺外结核病
的防治。


