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◆癌症生存率显著提高
但城乡存在差异

“近年来，我国癌症防治体系进一
步完善，整体防治能力显著提升。”中国
疾控中心慢病中心主任吴静介绍，医学
上常采用“5 年生存率”来评价癌症的
防治效果，目前我国癌症患者5年相对
生存率达40.5％，这一关键数据较十年
前的30.9％大幅提高。

中国疾控中心全国死因监测结果
显示，目前我国居民因慢性病导致的死
亡率上升至 88.46％，其中恶性肿瘤所
占构成比为27.23％，位居第一。

专家认为，应重点关注我国农村地
区癌症发病增幅较快的问题。当前，我
国癌症发病情况城乡差异较大，地区分
布不均衡。在部分农村地区，包括胃
癌、食管癌在内的消化道癌症发病率、
死亡率是城市地区的数倍。

◆注重预防早筛
开展防癌体检与肿瘤登记

世界卫生组织提出，癌症是可防可
治的，三分之一的癌症可以预防，三分
之一的癌症通过早期发现可以得到根
治。

我国高度重视癌症防治工作，将癌
症防治行动列为健康中国重大专项行
动之一。《健康中国行动（2019－2030
年）》提出，到 2030 年我国总体癌症 5
年生存率不低于46.6％，癌症防治核心
知识知晓率不低于80％。

定期开展全国慢性病危险因素监
测、建设覆盖全国的肿瘤登记项目点和
死因监测系统、建立慢性病综合防控示
范区、推广与癌症防治明确相关的疫苗
接种……秉承“预防为主、关口前移”的
原则，我国疾控系统从肿瘤数据监测、
防癌抗癌健康教育、高危人群干预等方
面开展工作，推进医防融合、防治结合。

目前，我国防治的重点癌症包括肺
癌、乳腺癌、结直肠癌、胃癌、肝癌、食管
癌等。

专家提醒，个人应高度重视防癌体
检的早发现作用。防癌体检特指由肿

瘤专家结合体检者的自身情况和个体
需求，做相应部位的防癌检查。例如怀
疑有胃癌或有高危胃癌家族史的病人，
可重点做胃镜检查；肛门指诊是普查直
肠癌的简单方法，长期便血或者大便习
惯异常者必查。

国家卫健委副主任雷海潮表示，癌
症防控是一项社会系统工程，既要靠政
府和专业机构的努力，更要靠社会各界
和广大群众的积极参与。

◆提升规范化诊疗水平
探索新型治疗模式

规范化治疗是基于长期临床治疗
工作的科学总结，与肿瘤患者获得的医
疗服务质量息息相关。“接受规范化诊
疗”是中国抗癌协会发布的十大癌症防
治建议之一。

近年来，国家卫健委提出以肿瘤规
范化诊疗作为重点开展专项整治工作，
使不同的医疗机构对于特定癌种的治
疗达到同质化。国家癌症中心针对我
国部分高发癌症制定了筛查与早诊早
治技术系列指南和标准，继续扩大癌症
规范化诊疗覆盖面。

随着肿瘤治疗手段不断更新，一些
靶向药物、免疫治疗等新型方式通常无
需预处理，输液时间更短。部分医疗机
构在提升肿瘤诊疗水平的同时，探索实
施日间化疗模式。

“之前接受化疗，必须要住院，有时
候床位紧张，就特别担心住不上院，治
疗就得后延。现在躺在椅子上，输液3
小时就能够完成。”60多岁的乳腺癌患
者刘女士在北京大学人民医院日间化
疗区告诉记者，能够实现当天输液当天
回家的新型日间化疗模式，给癌症患者
带来了极大方便。

日间化疗是一种人性化肿瘤医疗
服务模式，在确保规范性的前提下，凸
显“短、平、快”。北京大学人民医院院
长、肺部肿瘤专家王俊表示，肿瘤患者
往往治疗周期长、体质较弱，医院建立
日间化疗区，就是要设身处地解决患者
的就医问题，为患者提供更加专业、安
全的救治。
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◆民生直通车

◆结节检出率呈上升趋势

山西太原市民白先生最近做了一
次体检，体检报告显示甲状腺有结节。

“一下就懵了，不知道结节是个啥。”白
先生找周围人问了一圈，有人说结节没
大事儿，10个人里8个有结节，也有人
说结节一不小心就是癌，得赶快做手术
切了。“好几天心里都不踏实，准备去医
院挂号问一问。”

近年来，像白先生这样查出有结节
的人不少。近日，美年健康集团发布了
其 2022 年度体检大数据蓝皮书，其中
显示，肺结节检出率达54％、甲状腺结
节检出率为 47％、女性乳腺结节检出
率为31.5％。爱康集团一份关于武汉市
体检人群的健康报告显示，从 2019 版
到 2023 版报告，乳腺结节的检出率增
加了12.77％。

记者采访多位专家了解到，体检报
告上的“结节”并不是疾病名称，而是一
种影像学的描述性术语，仅仅代表通过
影像检查在身体上看到了“小团块”，而
组织增生、炎症、良性或恶性肿瘤，都可
能是造成“小团块”的原因，近年来结节
的检出率确实呈现上升趋势，但这一现
象存在多方面原因。

“随着现在生活节奏加快、生活压力
加大，一些人形成了不健康的生活方式，
比如晚睡晚起、暴饮暴食、运动不足、睡
眠不好等，加上人口老龄化的因素，使得
一些结节和恶性肿瘤的发病率持续上
升。”中国医学科学院肿瘤医院乳腺外科
副主任医师、中国医学科学院肿瘤医院

山西医院乳腺外科主任齐立强说。
大众体检意识增强也是结节检出

率提升的重要原因。齐立强说，过去人
们大多有了明显症状才去就医，现在随
着健康意识不断提升，越来越多的人积
极参与体检和癌症早筛，也就有越来越
多的疾病在早期被发现。

此外，检出率提升也与检测水平提
高有关。中国医学科学院肿瘤医院山西
医院胸外科主任廉建红说，近年来，
CT、B 超等检测仪器的精密度日渐提
高，医生的经验也不断增长，使得更小
的结节也能被检出。

◆结节一定会发展为癌症吗？

很多人体检发现结节后，会联想到
癌症，那么结节一定会发展为癌症吗？多
位受访专家告诉记者，只有极少数结节
会被确诊为癌症，绝大多数时候都无需
过于忧虑。一种说法是，在大多数情况
下，结节和癌症之间的距离，就像是小学
生考虑“上清华还是上北大”这么远。

记者了解到，包括肾、肝脏、卵巢、
子宫在内的各个器官都有可能会发现
结节，但实际检查中，有三大结节最为

常见，分别是甲状腺结节、乳腺结节、肺
结节。

中国医学科学院肿瘤医院头颈外
科主任医师、中国医学科学院肿瘤医院
山西医院头颈外科主任李德志说，从临
床实际情况来看，B超检查下来可能有
20％~30％的人会检出大大小小的甲
状腺结节，而在这些检出结节的人群
中，最终确诊为癌的概率可能在 2％~
4％，“如果刚开始确诊是良性结节，最
后变成恶性的概率是极低的，一般都不
用太担心。”

齐立强表示，根据国家癌症中心的
统计，2020 年我国乳腺癌新发病例数
约 42 万例，而乳腺结节的检出无法实
现完全的统计，但实际来看检出结节的
患者最后确诊为癌的比例非常小，可能
100个人里有1个或者不到1个。“虽然
乳腺癌已经成为全球第一大癌，但是发
病率仍然只有十万分之几十，总体上概
率并不高，不需要过于恐慌。”

廉建红表示，随着检查精度的提
升，越来越多肺结节在很小的时候就被
发现，都是比较早期的，没有必要特别
紧张，一般在8毫米以下的结节都以随
访观察为主，如果大小或者成分有变化

再做处理。“现在门诊上，我劝病人不做
手术的时间比劝病人做手术的时间还
多，其实从结节发展到癌的比例还是很
低的，不必要谈结节色变。”

◆结节不可怕
正确预防和治疗是关键

近年来，因其多发性、年轻化，结节
频频登上社交媒体热榜，很多人关注到
情绪对结节的影响，一些网友留言调侃：

“别人生气我不气，气出结节无人替。”
记者了解到，对于结节的发病机制，

目前还没有完全明确，很多结节和恶性
肿瘤的发生都受多重因素的影响，如遗
传、激素水平、饮食、生活习惯等。多位专
家都谈到，健康的生活方式对于预防疾
病十分重要。“生活规律、注重睡眠、科学
饮食、戒烟戒酒、多多锻炼，让身体和心
理都维持一个比较健康的状态，是预防
疾病的有效方式。”廉建红说。

定期体检有助于及时发现早期潜
在疾病，便于尽早采取措施。专家们建
议，45 岁以上成年人应当每年做一次
肺部CT检查，最好是薄层CT扫描；40
岁以上女性每年做一次乳腺彩超，每两
年做一次乳腺钼靶检查；普通人群最好
每年检查一次甲状腺。

结节和肿瘤的治疗应当交给专业
人士。李德志等专家表示，一旦体检查
出结节，应当首先找一位专业的医生，
让医生来判断结节是良性还是恶性、应
当如何处理，“该观察的观察，该手术的
手术”，在专业指导下开展相应治疗。
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◆生活观察

相对生存率提高 监测系统覆盖全国

我国持续完善癌症防治体系
□新华社记者 顾天成 李恒

体检查出的“结节”，一定会发展为癌症吗？
□新华社记者 马晓媛

正值第29届全国肿瘤防治宣传周，肿瘤相关话题成为关
注焦点。近些年，不少人在体检中被查出“结节”，一些人还为
此提心吊胆，担心有癌变风险。到底什么是结节？结节一定
会发展为癌症吗？如何防治结节？记者就此进行了采访。

我国癌症患者5年相对生存率约为40.5％，较10年前有极大提高，但
城乡存在差异；建成覆盖全国的肿瘤监测系统，持续推进全人群预防与早
诊早治；规范化诊疗技术覆盖面不断扩大，医疗机构探索治疗新模式……

4月15日至21日是第29届全国肿瘤防治宣传周。来自疾控机构和
临床一线的数据显示，我国持续完善癌症防治体系，取得积极成效，但仍
面临癌症防治任务的长期性和艰巨性。


