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民以食为天，2020 年初新冠肺炎疫情期
间，长时间的居家生活让人们自力更生、厨艺
大增，“吃什么”“怎么吃”成为大家每天思考
最多的问题。近日，由中国家庭报社、中国医
师协会健康传播工作委员会主办的“今天你恰
饭了吗”系列活动进行了直播。专家表示，合
理膳食，最重要的动作就是吃。非常时期，自
食其力；为人为己，可提高免疫。

“恰饭”是“吃饭”的意思，是我国一些地
区的方言，因为生动活泼成为网络用语而被网
民广泛使用。研究表明，不合理的膳食行为会
导致糖尿病、高血压等，是影响人群健康的主
要危险因素。目前中国居民盐、油、糖摄入过
高，儿童青少年过多饮用含糖饮料，因此，“减
盐、减油、减糖”是这一专项行动的重点。

国家卫生健康委员会食品安全标准与监测
评估司副司长张志强表示，合理膳食是健康的
基础。传统中医对“食养”有丰富的理论和实
践，目前国家卫生健康委已公布近100种“药食
同源”的食材，可以在日常膳食中酌情添加。

知名健康养生博主阮光锋从营养学角度介
绍了合理膳食需遵循的基本原则。他表示，保
证家常饮食的营养健康，首先要确保种类多样，
每天最好吃15种食物，每周最少要吃20种食物，
比较直观的判定标准是食材颜色。同时，建议做
饭时使用食盐勺，方便控制调料的量。

中国疾病预防控制中心营养与健康所所长
丁钢强说，合理膳食应以中国营养学会2016年发
布的《中国居民膳食指南》的六大原则为指导思
想，即食物多样，谷类为主；吃动平衡，健康体重；
多吃蔬果、奶类、大豆；适量吃鱼、禽、蛋、瘦肉；少
盐少油，控糖限酒；杜绝浪费，兴新食尚。

中国家庭报社执行社长宦小晶表示，疫情期
间大家普遍养成了一些很好的健康习惯，自己动
手“恰饭”就是其中之一。吃是有很多窍门的，最
近复工了，很多人选择自己带饭，这依然很考验
烹饪水平和营养搭配。希望合理膳食的概念深
入人心，让越来越多的人能够吃出健康体魄。

最新数据显示，我国肺癌年发病78.7万人，死亡63.1万人。其中，小细胞
肺癌一直是临床的“硬茬”，预后极差。直至 2019年，全球小细胞肺癌患者首
选方案仍是含铂化疗，大部分患者往往很快出现耐药，生存期不足一年，全球
小细胞肺癌治疗需求远远未被满足。

广东省人民医院终身主任、广东省肺癌研究所名誉所长吴一龙教授近日在
以“生命之间”为主题的首届中国抗癌协会临床肿瘤学会（CSCO）小细胞肺
癌网络会上表示，30 年来，中国在肺癌领域做了很多的工作和探索，开启了我国
精准医学和免疫治疗的大门，让更多的患者看到“生”与“愈”的希望。

肺癌是中国发病率与死亡率最高的癌种，其根据病理类型，可以分为非小
细胞肺癌和小细胞肺癌，其中小细胞肺癌约占肺癌的15%—20%。小细胞肺癌是
一种侵袭性强、增殖迅速的恶性肿瘤。

在肺癌诊断中，如果确诊是“小细胞肺癌”，可要提高警惕，因为这类肺癌
的恶性程度高，它往往有进展快、易复发、生存时间短的特点。小细胞肺癌若不
及时治疗，中位生存期仅为 2—4个月。目前，化疗是小细胞肺癌最常见的临床
治疗方案。据上海市肺部肿瘤临床医学中心主任陆舜教授介绍，全球科学家
一直在针对小细胞肺癌进行各种创新药物研究。对于晚期肿瘤患者来说，即
便生存期能延长几个月，对他们的意义都是无比重要的，这意味着他们有机
会享受更长时间的亲情与关爱，对未来长期生存的改善和获益都是很明显的。

肺癌免疫治疗领域在不断探索更多的创新治疗模式。北京医科大学临床肿
瘤学院暨北京肿瘤医院胸部肿瘤内科主任、大内科副主任王洁教授指出：“近些
年来小细胞肺癌的多学科协作，让很多患者从中受益。特别是随着免疫2.0时代
的到来，临床上可以进行更多尝试，比如化疗、放疗、免疫治疗等不同方式的
联合，针对不同亚型疗效预测生物标志物的不同，选择适宜的治疗方式等，相
信今后中位总生存期的提升会是5个月、10个月，甚至更长。”

在抗击小细胞肺癌的道路上，相关专家在用坚持和信仰为患者迎来一缕缕
生命的曙光。目前中国免疫治疗在各癌种均开展了大型Ⅲ期临床试验，除了非
小细胞肺癌和广泛期小细胞肺癌外，还包括肝细胞癌一线、三阴性乳腺癌一
线、卵巢癌和高危局部晚期头颈部鳞状细胞癌辅助治疗等，未来期望免疫治疗
能够发挥更多的神奇作用，造福更多肿瘤患者。

癌症癌症，，是一种严重危害健康的疾病是一种严重危害健康的疾病。。20152015年数据显示年数据显示，，我国每年有我国每年有230230万万
人因此丧生人因此丧生，，更为严峻的是更为严峻的是，，每年新发病例超过每年新发病例超过393393万万。。每年每年44月月1515日—日—2121日日
为全国肿瘤防治宣传周为全国肿瘤防治宣传周，，今年的主题是今年的主题是““癌症防治癌症防治，，共同行动共同行动”。”。对于癌症防对于癌症防
治治，，人们给予了越来越多的关注人们给予了越来越多的关注。。

今年今年 33 月月 3030 日日，，国家卫生健康委发布的国家卫生健康委发布的 《《癌症防治核心信息及知识要癌症防治核心信息及知识要
点点》》 明确指出明确指出，，癌症是可以预防的癌症是可以预防的，，通过保持个人卫生和健康生活方式通过保持个人卫生和健康生活方式、、接接
种疫苗种疫苗 （（如肝炎病毒疫苗如肝炎病毒疫苗、、人乳头瘤病毒疫苗人乳头瘤病毒疫苗）） 可以避免感染相关的细菌和可以避免感染相关的细菌和
病毒病毒，，从而预防癌症的发生从而预防癌症的发生。。

其中其中，，作作为预防传染病的主要措施为预防传染病的主要措施，，疫苗对于癌症的预防发挥着重要作疫苗对于癌症的预防发挥着重要作
用用。。自新冠疫情之后自新冠疫情之后，，民众虽对疫苗的关注度有了空前提高民众虽对疫苗的关注度有了空前提高，，但在疫苗但在疫苗接种方接种方
面还存在诸面还存在诸如如““一次接种一次接种，，终身获益终身获益”“”“儿童没有接种的必要儿童没有接种的必要””等很等很多认知误区多认知误区。。
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乙肝治愈难 预防易

随着社会、经济的发展和人口的老龄化，我国大多数恶性肿瘤的发病率
和死亡率一直呈上升趋势。以肝癌为例，中国的肝细胞癌病例就占世界肝细
胞癌病例的50％，慢性乙型肝炎病毒感染是中国肝癌的主要病因，约85%的
肝细胞癌患者携带乙型肝炎病毒感染标志。

在近日举办的第26个全国肿瘤防治宣传周在线会上，中国医学科学院肿
瘤医院肿瘤研究所流行病学研究室主任赵方辉教授表示，乙肝和宫颈癌，这
两大癌症已经被证实可以通过疫苗接种得到有效预防，但由于各种认知误
区，我国疫苗接种的现状并不乐观，亟需提高大众对于疫苗接种的正确认
知水平，提升我国整体免疫水平，为个人、家庭乃至社会筑起健康屏障。

慢性乙肝虽然很难治愈，但是很好控制、预防。迄今为止，接种乙肝疫
苗仍是预防HBV （乙型肝炎病毒） 感染的最有效方法。目前，我国在新生儿
及儿童乙肝免疫接种方面取得了瞩目成就，低龄幼儿发病率很低，但 20-40
岁的中青年乙肝发病率相对较高。相关研究显示，5岁以下的低龄儿童发病
率很低；但儿童和青少年随着年龄增长，乙肝发病率有所递增。

“世界卫生组织提出了‘2030年消除慢性乙型肝炎’的目标，而乙肝疫苗
的普及，将是达到这个目标非常重要的手段。2018年有数据显示，在1-29岁
人群中，乙肝感染率只有2.64%，5岁以下的儿童当中是0.32%。”上海交通大
学医学院附属第九人民医院感染科主任医师许洁教授表示，“现阶段我国免疫
策略是保持新生儿优先接种乙肝疫苗，同时在儿童当中进行查漏补种，并且
把目光放到了成年人身上。考虑到我国慢性乙肝的流行率仍然比较高，提升
公众对于成人免疫的正确认知十分必要。”

宫颈癌有疫苗 接种要趁早

作为高发恶性肿瘤，宫颈癌的发病率和死亡率在中国女性生殖系统
恶性肿瘤中居于第一位，然而很多人对于宫颈癌的发病率及危害性缺乏
正确认识，同时还有很多人对宫颈癌疫苗存在诸多认知误区。

人乳头瘤病毒 （HPV） 感染十分常见，有正常性行为的女性一生中
感染至少一种型别 HPV 的几率达 80%。HPV 持续感染可造成宫颈病变，
甚至发展成为宫颈癌。因此，世界卫生组织明确指出，将9-14岁未发生
性行为的女孩作为首要接种对象，免疫接种策略应优先保证该人群的高
接种率。接种三剂之后，HPV疫苗具有高度免疫原性，免疫应答在9-15
岁的女童中最高。然而，家长让女儿接种HPV疫苗的意愿非常低，数据

显示，仅26.7%-36.7%的家长愿意让孩子接种。很多家长认为自己的孩子
还小，不需要接种疫苗，而家长的这种认知将有可能让孩子错过最佳的
疫苗接种时间。

中国医学科学院肿瘤医院乔友林教授说：“高危型HPV-16和HPV-18
是全球最常见的 HPV 基因型，约占所有侵袭性宫颈癌病例的 70%以上。
目前我国已上市的三种宫颈癌（二价、四价、九价）疫苗在免疫原性，预防
16 型、18 型 HPV 相关宫颈癌的效力和效果方面无差别，都可预防大多数
的宫颈癌，其中进口二价疫苗采用了创新佐剂系统，能够提高免疫预防的
效果，产生比较高的抗体。预防宫颈癌，适龄女性、越早接种越好。当务
之急是，家长应改变认知，尽早为适龄孩子接种宫颈癌疫苗，尽早受益。”

疫苗接种并非某一群体的专利，对于儿童和成人来说同等重要。尽
早接种、尽早获益，做好癌症防治的“防”，不仅是为自身健康负责，也
是对社会健康负责。赵方辉呼吁，希望大众正确认识疫苗接种，坚持防
治并重，从源头预防癌症的发生。

科学预防肺癌
早戒烟早筛查

降低肺癌死亡率已成为目前我国公共卫生的一
个重大任务。健康中国 2030规划中强调，一定要在
肺癌的高发地区开展癌症的早诊和筛查工作，到
2030 年国家癌症死亡率要下降 15%。这是从国家层
面第一次提出了癌症防控的目标值。

提高公众肺癌科学预防认知，强化公众自我检
查和定期健康体检的健康意识，是降低肺癌高发病
率最有效的预防策略。吉林省肿瘤医院院长、吉林
省肺癌诊疗中心主任程颖呼吁：“小细胞肺癌与吸烟
有着非常密切的关系，100 个患者中大概有 97 或 98
个人是吸烟者，只有两三个不吸烟。值得关注的
是，近年来女性和青少年的吸烟率在逐年增加。这
让肺癌特别是小细胞肺癌的发生率无法得到有效控
制。除了尽早戒烟，《中国临床肿瘤学会原发性肺
癌诊疗指南（2019年版）》指出，治理大气污染、尽量减
少烹调油烟的刺激、加强职业接触中的劳动保护、
室内要经常通风换气等措施都有利于预防肺癌。”

另外，肺癌高危人群，如年龄在45岁以上、吸烟史
在20年以上，有肺部疾病史、有肿瘤家族史，更需要定
期体检，使用胸部低剂量 CT进行肺癌筛查。目前已
经有大量证据表明，使用胸部 CT做肺癌筛查可以及
早发现早期肺癌，并能够降低20%的死亡率。
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4月15日至21日是第26届全国肿瘤防治宣传周。河北省沧州市抗癌
协会、沧州中西医结合医院根据当前新冠肺炎疫情防控要求，组织多学科
专家，通过网络在线直播科普、义诊、抗癌明星评选等形式，为公众进行
科普讲座和义诊咨询。 傅新春摄

山东省青岛市西海岸新区近日入
选首批全国老年太极拳之乡。全区积
极开展居家活动和户外活动，不仅满
足了老年活动需求，也积极推广了太
极拳的普及。

目前全区打太极的人数达35000人
以上。西海岸新区老年体协在抗击疫
情中，按照要求，积极开展居家活动
和户外活动。

于义海摄

防癌 朱慧卿作 新华社发

“疫，民皆
疾也。”瘟疫自
古就是一个社会
难题，在殷墟出
土的甲骨文中，

便有抗疫的记载。据邓拓在 《中国救荒史》 中统
计，历史上有详细描述的“大疫”，周代有1次，秦
汉 13 次，魏晋 17 次，隋唐 17 次，两宋 32 次，元代
20次，明代64次，清代74次。曹植在《说疫气》中
以“家家有僵尸之痛，室室有号泣之哀。或阖门而
殪，或覆族而丧”来形容疫情中的民间惨状。每一
次疫情的发生，都是一次关乎民族生死存亡的大
考。在这一次次的战疫中，中国人顽强抗争，总结
出一套行之有效的良方。大的疫病以后通常会出一
批好药，所谓“大疫出良方”。

东汉末年，张仲景著就 《伤寒杂病论》 一书，
载方 113 个，例如：治疗乙型脑炎的白虎汤，治疗
肺炎的麻黄杏仁石膏甘草汤，治疗急、慢性阑尾炎
的大黄牡丹皮汤，治疗胆道蛔虫的乌梅丸，治疗痢
疾的白头翁汤，治疗急性黄疸型肝炎的茵陈蒿汤，治
疗心律不齐的炙甘草汤等，都是临床中常用的良方。

晋朝葛洪 《肘后备急方》 立“治瘴气疫疠温毒
诸方”一章，记载了辟瘟疫药干散、老君神明白
散、度瘴散、辟温病散等治疗、预防瘟疫的方剂。

唐代名医孙思邈在 《千金要方》 中，不仅总结
了许多治疗传染病的方剂，还提出用熏药法进行空
气消毒、向井中投入药物给水消毒等消毒法。

北宋期间发生14次流行病，其中有12次政府都
颁医方，派官施药救疗。据北宋许洞的 《虎铃经》
记载，当时防治疫气的药方有“时气疫方”“霍乱吐泻
方”“山瘴疟方”“瘟疟方”等。这些良方也沿用至今。

大疫出良方，大疫出良医，这是中华民族几千
年来同疾病做斗争实践中经验的总结。在这次抗击
新冠肺炎疫情中，中医界同仁通过临床实践，筛选
出一批有效的方剂。

其中，临床救治组在前期的临床观察基础上，
总结推出了以清肺排毒汤为代表的“三药三方”，在
临床救治中发挥了重要的作用。新冠疫情暴发，清
肺排毒汤列入临床治疗期首选，并作为通用方，适
用于轻型、普通型、重型患者，在危重型患者救治
中可结合患者情况合理使用。清肺排毒汤在抗疫过
程中大显身手，临床证明总有效率达 90%以上，成
为中医抗疫利器。此方出自中国中医科学院特聘研
究员葛又文，他对湖北尤其是武汉当时的气候进行
了分析。我国南方突来寒潮且阴雨绵绵，湿气更
盛，再加上武汉地处汉江平原，湖泊河流众多，故
初步判定，从中医角度看，新冠肺炎主要是因寒湿
而起的寒湿疫。葛又文认为，邪气容易入里且易于
传变，致使各个脏器受邪。此次新冠肺炎疫情的病因
病机病理复杂，病毒对人体损伤严重。用药如用兵，
治疫如救火，要在最短的时间、以最快的速度阻击疫
情。治病讲究理法方药，用药讲究君臣佐使。葛又文
依据前期有关资料，综合分析本次疫情特点，统筹考
虑汉代张仲景《伤寒杂病论》这一治疗寒湿疫的经典
医籍里的处方，最终决定将麻杏石甘汤、射干麻黄汤、
小柴胡汤、五苓散四个方剂、21味药有机组合在一起，
化裁为一个新的方剂。这个方剂不以药为单位，而是
以方剂为单位发挥作用，方与方之间协同配合，使其
在同等药量的情况下产生几倍量的效果，从而加快寒
湿热毒排出的速度。此方剂一出，专家们迅速组织指
导临床用药，疗效显著。

（作者系北京朝阳中医医院副主任医师）
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