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男性健康危险因素
潜伏期或长达10年

田 雨

“不管是手术、放化疗、内分泌治疗，
还是靶向治疗，都有规范的疗程，到一定
程度就结束了，接下来就是康复，这是要
持续一辈子的事。”中日友好医院中西
医结合肿瘤科万冬桂教授说，作为一个
为特殊患者群体搭建的交流和康复平
台，“粉红丝带”俱乐部，营造和传递了医
患、病患之间的关爱。

万冬桂表示，病人得了癌症会焦虑
不安，恐慌害怕，而粉红丝带俱乐部会借
助榜样的力量，让一些老病号现身说法，
用自己的经历去影响新患者。比如有些
类型的乳腺癌转移复发的概率高，需要

坚持后期随访，定期复查，预防复发。粉
红丝带俱乐部会在定期检查、心理干预、
饮食营养、药物指导、运动锻炼等!个方
面对乳腺癌患者进行康复治疗。

北京大学精神卫生学博士、亚洲积
极心理研究院首席研究员汪冰，结合患
者的亲身经历，分享如何快乐生活的心
得，帮助大家建立更健康的心理模式。

万冬桂强调，得了癌症即使有再好
的治疗康复条件，毕竟是被动的。女性应
该积极主动预防乳腺癌，改变不良生活
方式，主动预防。此外，定期检查，早期发
现也十分重要。

排毒已经成为现代人美容、保健、养生的一种方式，时下排毒浪潮
方兴未艾，各种产品和治疗方法琳琅满目，往往让消费者无从选择。怎
么排毒才是正确的方法，成为公众非常关注的话题。近日，中国保健协
会联合搜狐健康公布了中国网民健康排毒认知状况调查。结果显示，在
出现口臭、便秘、皮肤斑点等体内毒素蓄积情况时，"#$被调查者选择
通过饮食运动改善，这说明大部分人的观念是比较正确健康的，也有
#"$网友选择咨询医生。

中国保健协会副理事长吴大真教授指出，当身体出现某些不健康或
不正常的情况后，首先要想到咨询医生。中医排毒理论，是要将毒素排
出体外。科学的排毒方法应是充分调动人体自身的排毒系统。完善的排
毒并不是一排了之，排便只是排毒的初级阶段。真正科学的排毒是排、
解、调、补的有机结合，在排解的基础上进行滋补，在滋补的基础上加
以调畅气机，使肌体恢复到阴阳平衡的健康状态。因此，对于中医排
毒，排泄只是手段，根本目的在于把身体的阴阳运化调整到健康平衡的
状态。在选择排毒药品时，应选择具有“通解调补”综合效果的产品。

中国医学科学院养生保健研究中心吉军教授强调，网友对排毒存在
误区，包括洗肠排毒、服用泻药排毒、禁食排毒等。

吉军表示，现在有些人认为洗肠排毒效果最好，实际洗肠的过程
中，消化液也会被洗肠的物质带走，这就会打破人体原来消化系统的运
转，是有风险的。不要把洗肠当作最好的排毒手段。还有些人习惯服用
泻药来排毒，泻药如果用得不合适，会造成电解质紊乱等，影响健康，
因此要在医生指导下使用。对于节食排毒甚至禁食一段时间来排毒，吉
军强调，其实可以不用这么机械地执行。如果确实需要排毒，禁食还是
不禁食，要看个人的身体状况。体内有害物质积累比较多但身体弱的
人，最好不要禁食排毒，要注意自身的安全。

专家特别指出，人体的“毒”是中医概念，指的是人体不应该有的
东西。凡通过新陈代谢排出体外的物质都可以称为“毒”。排毒应贯穿
在人们的日常生活中，不仅通便是排毒的途径，小便、出汗、流泪、打
嗝、放屁等都可以排毒。排毒需要放松身心，压力一旦超过人体自身的
调节范围，就会引起脏腑、气血功能紊乱，从而产生毒素。偶尔斋戒可
减少毒素生成。要养成定时排便的习惯；保持适当的运动；此外，也可
以选择一些具有良好口碑和严格标准的排毒药物帮助排毒。

洗肠吃药排毒有误区
文 心

慢性疼
痛

也是病
李 颖 喻京英

疼痛是人体的报警系统

慢性疼痛是指持续一个月以上，也有
人把慢性疼痛比喻为“不死的癌症”。

传统观念认为：“疼痛是一种症状，
而不是病，病好了自然就不痛了。”湖北
省中山医院疼痛治疗中心主任王云霞教授
说，疼痛是一种不愉快的感觉，但疼痛又
是人类生命主要指征之一，具有重要的生
物学意义。通俗地说，疼痛是人体的报警
系统。人要生存下来，一定要有感到危险
存在的能力。所以，人一出现疼痛感，不
能立即服用止痛药，以此掩盖危险因素。
比如突然肚子疼，不管三七二十一就吃止
疼药，这样会很危险，如果是阑尾炎就延
误了就诊时机。也就是说，是疼痛首先给
人体生命报警。

统计资料显示，全世界疼痛的发病率
为 %!!至 "!!，随着年龄的增长，疼痛率
呈增高趋势，&' 岁左右的人群中有各种
各样疼痛症状者占 !(!以上。门诊有不少
病人都诉说各种不同的疼痛。王云霞教授
说，如果“疼痛”一个劲地“报警”，什
么问题也没找出来，一个月以上就是疾病
了。此外，有 #(!到 %(!的“报警”是
“虚拟报警”，也就是说，很多应该是自然
界正常刺激的反应，包括环境或情感的刺
激，都会“报警”。有些病人本来握握手
并不疼，但是由于“虚拟报警”，他就感
觉到疼痛，这种疼痛是需要治疗的。

“忍痛”可不取

癌痛，是许多癌症患者的“魔咒”。
癌痛不仅会影响患者的工作和睡眠，造成
食欲下降和免疫力下降，还会影响癌症治
疗。世卫组织调查发现，)($的癌症患者
会受到不同程度的疼痛折磨。然而，关于
癌痛的治疗，无论患者还是患者家属，都
存在着诸多认识上的误区。中日友好医院
疼痛科主任樊碧发表示，疼痛会影响癌症
治疗效果，治癌同时应治痛。

对于大多数癌症患者来说，最难以忍
受的往往是常人难以想象的疼痛。与疼痛
打了近 %( 年交道的樊碧发，提起中国患
者忍痛的耐力，既心疼又无奈。
“很多患者认为，癌痛是正常的，

肿瘤治好了自然就不痛了。
所以，他们认为控制肿
瘤比控制疼痛重
要，只有疼
痛剧烈时
才 用
镇

痛药，甚至还有不少患者不愿意接受规范
的疼痛治疗。”樊碧发表示，受这些错误
观念的影响，不少患者拒绝承认自身疼痛
的存在，并拒绝接受疼痛治疗，只能一边
忍耐剧烈的疼痛，一边进行抗肿瘤治疗。

樊碧发说，由于很多癌症病人抱着传
统观点，因此对癌痛的治疗并不是治疗中
的优先选项，能忍则忍，能扛则扛，到扛
不住了就直接使用吗啡等药物，而在那个
阶段往往已经是临终前的严重疼痛阶段。

抗癌治痛应同步

“很多人都以为疼痛治疗只是‘治
标’，只能改善症状，意义不大；抗肿瘤
治疗才是‘治本’。”樊碧发表示，这种看
法是不科学的。因为癌痛治疗与肿瘤治疗
同等重要，越早治疗效果越好，最好两者
同步进行。只有把疼痛控制好，病人的状
态才有可能更利于肿瘤的治疗。

此外，有些病人和家属错误地认为，
吗啡等阿片类药物只有在病人接近死亡时
才能使用，还有更多的病人和家属恐惧阿
片类药物“成瘾”性，担心一旦使用，可
能终身用药，因而不敢使用，坚持“忍
痛”。“这两种观念都是错误的。”樊碧发
指出，错误的观念导致临床上经常出现病

人不遵从医生的医嘱用药，表现为尽量不
使用或使用弱阿片类药物代替、或减少剂
量和次数等，使疼痛未能得到有效的控制。
“在各种癌痛疗法中，最有效、最核

心的是微创介入疗法。”樊碧发解释说，
如癌症患者发生肿瘤转移后，全身很多地
方都有病灶，疼痛的性质、强度等各有不
同，且口服药物有很多副作用，此时可用靶
向药物输注，俗称“植入式镇痛泵”技术，它
是根据患者疼痛的程度编制给药程序，将
少量吗啡等止疼药物直接送达疼痛靶心，
即可有效控制疼痛。早在上世纪)(年代植
入式镇痛泵就在临床上使用，更值得一提
的是，在同等疗效下，这种疗法所使用的药
量只需口服药量的*+%((，当然也极大地降
低了使用吗啡等止痛药物的副作用。

樊碧发再三强调，根据国外经验，肿
瘤患者在确诊之初，就应有癌痛专业的疼
痛科医生对其疼痛等级、身体机能、心理
状态等进行全面评估，根据评估情况确定
是否需要除痛治疗。

调动自身抗痛能力

一般而言，急性疼痛是一种症状，慢
性疼痛则是一种疾病，也是预示人体其他
部位可能出现健康危机的“警报器”。由
于它的频繁“发威”会使人出现睡眠紊
乱、食欲缺乏、精神崩溃甚至人格扭曲和
家居不宁等后果，致使不少病人因无法忍
受长期疼痛折磨而选择自杀。

疼痛最大的危害在于降低生活质量。
因此，专家建议，当出现慢性疼痛超过一
个月，就必须前往疼痛专科医院或疼痛科
室就诊。对于慢性疼痛病人的治疗，除了
物理、化学方法之外，还需要给予医学教
育和心理上的支持。主张无创性治疗，但
必要时还需给予药物治疗和创伤性治疗，
尽可能提高自我保健意识，调动病人自身
肌体的抗病能力，防治疼痛。

除此之外，我国目前在疼痛疾病治疗
领域已运用的疼痛微创技术主要有：神经
阻滞、体壁反馈、软组织松解、神经射频
消融、椎间盘减压、臭氧治疗、椎体成
型、植入神经刺激器或镇痛泵、椎管内
窥镜治疗等。除了以上这些微创的手术
治疗外，康复治疗也很有必要，通过辅
以激光、针灸、牵引、推拿、正骨、

中药熏蒸和心理治疗等方式，
可以进一步巩固治疗效

果，尽早将恼人的
慢性疼痛拒之
门外。

医 说 新 语

近日，!)岁的患者老丁来到北

京医院复查，结果显示一切正常。为

此，老丁及家人特意为北京医院的

医生们送上了锦旗，感谢医生们带

给自己这*(年的重生。

据介绍，*( 年前，

河南农民老丁被确诊为

巨大肝癌。北京医院一

群年轻专家勇克难关，

帮助")岁的巨大肝癌晚

期患者成功完成肝移植

手术。术后#)天，老丁康

复出院。经过正规抗排

斥、肿瘤化疗及抗乙肝

病毒药物治疗，患者目

前已经健康地生活了*(年，并治愈

了肝癌。图为患者感谢给了他第二

次生命的医生们，并送上一面“感

谢天使肝胆换日月，重生十载健康

赛青春”的锦旗。 珏 晓摄

北京医院巨大肝癌肝移植患者存活满
!"

年

一份《中国城市男性健康报告》显示，男性健康危险
因素比患病要早出现 *(年，七成人错过健康管理黄金期。
该报告近日由中国医师协会、中国医院协会、北京市健康
保障协会联合慈铭体检集团共同发布。

报告指出，我国城市居民男性高发疾病前 *( 位为：
脂肪肝、血清甘油三酯升高、骨密度降低、颈腰椎病、血
尿酸增高、低密度脂蛋白胆固醇增高、高血压、痔疮、血
清胆固醇升高和血糖升高。《报告》显示，九成多男性健
康状况差，仅有 &$的人选择主动检查或就医。城市男性
易被 & 种疾病缠身，不良生活方式是主因。中老年群体
中，男性比女性身体差，&! 岁以上男性前列腺增大问题
显著增加。男性白领关注家人健康超过自己。受访者中，
有 &,$的男性成年人因久坐、憋尿等不良生活习惯影响，
患上泌尿生殖系统疾病，性生活受影响。男性企业家更渴
望健康，)"$的人愿意借助专业机构管理健康。

据了解，该《报告》分析结果来自 #((-年至 #(*#年
的《中国城市健康状况大调查》，并结合慈铭体检累计 **

年的 )((万人次的健康体检数据，采集有效样
本约 !".% 万份，采集年龄分布在 *, 岁至 )(

岁之间。
针对中国城市男性健康出现的问题，慈铭

体检集团韩小红博士提出 %点建议：
（!）要定期体检。女性 !( 岁以后，男性

"( 岁以后都需要定期检查身体，并应把心脏
检查作为一个重要项目。有心脏病史的患者要
随身携带急救药品，并且尽量避免熬夜。
（#） 调整心态，防止精神抑郁。情绪持

续焦虑、忧郁超过一个月，应该咨询医生，进行
心理治疗。可自身调节，安排适当的休闲活动。
（$） 防止免疫功能受损导致的疾病。紧

张对人体健康的影响有个累积的过程。当一个
人由于工作和生活压力所迫长期处于紧张状态
时，易患心脏病、糖尿病、骨质疏松症和某些
癌症。抽烟、暴饮暴食等不良习惯会严重影响
免疫系统的平衡，当人步入中年后，更要注意
减压。

长期用电脑的年轻人总是

抱怨脖子痛，生孩子不久的妈

妈会抱怨腰痛，而一些中老年

人每天不是手臂痛就是腿痛，

但最难忍受的还是癌痛。据世

界卫生组织统计，全球每天约

有 !"" 万人遭受癌痛折磨。全

国疼痛研究中心主任、中华医

学会疼痛分会主任委员、中日

友好医院疼痛科主任樊碧发教

授强调，癌痛并不单纯是一种

临床症状，它本身也是一种疾

病，不容忽视。

人体的许多部位都会遭到各种慢性疼痛的频繁“侵袭”。通常，慢性疼痛主要包括肌

筋膜劳损、颈椎病、椎间盘突出症、三叉神经痛、四肢关节痛、骨质疏松症、癌痛、带状疱疹

后遗神经痛、偏头痛、肩周炎、网球肘、脉管炎、截肢后痛等 "(多种。

疼痛被确认是继呼吸、脉搏、体温和血压之后的“人类第 ! 大生命指征”。据国际疼痛研究学会报道，目

前，成年人中患慢性疼痛者为 %!.!/。是最常见的临床症状，疼痛是临床上患者最多、最常见的主诉。
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