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发病率居所有癌种第二
小心被“懒癌”盯上
结直肠癌发现时多为中晚期 专家建议高危人群45岁之前应进行肠镜检查

结直肠癌，是指发生在结肠和直肠
的消化道肿瘤。在它的发病过程中，从
息肉慢慢演变到肿瘤，一般需要10到15
年的时间。正因为这样，结直肠癌通过
尽早筛查就能及时阻断癌变。尽管结
直肠癌的病因尚不完全明确，但大量的
研究证据表明，结直肠癌的发生发展是
由遗传、环境和生活方式等多方面因素
共同作用的结果。

那么，在日常生活中如何警惕这
一“懒癌”？王志伟指出，首先，现代人
由于工作和生活方式的变化，经常长
时间坐着，这不仅减缓了肠道蠕动，还
可能引发便秘，进而增加肠癌的发病
风险。他建议，应定时起身活动，每
天保证一定的体育运动，如快走、游
泳或骑自行车，以促进肠道健康和血
液循环。其次，过度食用红肉、高蛋
白和高脂肪食品，同时膳食纤维摄入
不足，这种饮食结构对结肠健康极为
不利。这种饮食习惯不仅可能导致
便秘，还可能增加肠道内胆汁酸的分
泌，刺激肠道黏膜，从而增加结肠癌
的风险。专家推荐优先选择橄榄油、
坚果和鱼类中的健康脂肪，避免反式
脂肪；多吃富含抗氧化剂和维生素的
食物，如水果和蔬菜，有助于降低癌症
风险。值得注意的是，要限制糖和盐
的摄入，减少高糖和高盐食物的摄入，
选择天然食材。
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近日，拥有百万
粉丝的网红“咖啡”发
视频称，自己确诊直
肠癌6个多月后决定
放弃化疗。这一消息
迅速在网络上引起了
广泛讨论和关注，也
再次将结直肠癌推向
公众视野。结直肠癌
患病人群越来越年轻
化？便血时痔疮和肿
瘤什么在作祟？日常
生活中如何警惕这一

“懒癌”？针对这些常
见疑惑，12月11日，
记者采访了康复大学
青岛中心医院胃肠外
科主任兼结直肠肛门
外科主任王志伟，为
市民拨开迷雾。

王志伟，康复大学青岛中
心医院胃肠外科主任兼结直
肠肛门外科主任，擅长胃癌及
结直肠癌的规范诊疗和肛周
疾病的诊治。其主要研究方
向为胃癌及结直肠癌的腹腔
镜微创手术，尤其擅长局部进
展期直肠癌的新辅助治疗+经
腹腔镜直肠全系膜切除术。
在肛周疾病方面，针对痔、瘘、
裂等常见病和藏毛窦、会引产
伤等会阴疾病强调病因治疗，
创伤小，复发率低。

远离肠癌需改掉2个恶习

王志伟（左二）带领团队为患者实施腹腔镜微创手术。

名 医 档 案

60岁以上患者占八成

肠内有癌看大便早知道

结肠癌和直肠癌统称为大肠
癌，又称为结直肠癌，是世界范围
内最常见的恶性肿瘤之一。根据
最新数据显示，结直肠癌发病率在
我国所有恶性肿瘤中位于第二位，
死亡率位于第五位。近年来，结直
肠癌的发病人群中出现了很多年
轻的身影，这意味着发病年龄越来
越年轻化了吗？对此，王志伟表
示，结直肠癌的病因是由遗传和环
境等多种因素共同作用引起，虽然
确实存在年轻化的趋势，但目前 60
岁以上的患者仍占据了 80%的比
例，因此，中老年人群是结直肠癌
的高发群体。

肠癌穿孔、盆腔3个脓腔、积脓

400 毫升、高烧 39.3℃ 、10 天“吃不
下饭”，这是86岁老人陈女士的复
杂病情。近日，陈女士被腹痛、腹胀
困扰十余天，高烧和不能进食让老
人的生命危在旦夕，辗转来到康复
大学青岛中心医院结直肠肛门外
科就诊。经过检查发现，陈女士患
乙状结肠癌，癌症向肠腔内生长，
堵塞肠腔，这是她无法进食的“元
凶”；同时癌症向外生长，导致穿
孔，形成脓腔，这是她高烧不退的
症结。要想生存，手术是唯一出
路。然而，手术风险极大。陈女士
8个月前曾接受过冠脉支架植入手
术，心功能欠佳，同时肺功能检查也
显示呼吸功能较差。再加上感染和

营养不良等因素，使得手术难度和
风险进一步增加。在充分与患者家
属沟通后，结直肠肛门外科医生团
队决定迎难而上，为陈女士实施
腹腔镜微创手术。凭借丰富的手
术经验，医生们成功清除了三处
脓腔的脓液，并切除了肿瘤。同
时，结合陈女士的病情，医生们在
消化道重建时保留了肛门，实施
了近端肠造口（Hartmann 术）。术
后，在医生和专业造口护理队伍的
精心照护下，陈女士又成功渡过了
感染、心衰、房颤、肺炎、深静脉血栓
等难关。经过十余天的恢复，她的
体温和饮食都恢复了正常，最终康
复出院。

结直肠癌在临床上通常被医生
称为“懒癌”或“笨癌”，这是因为结
直肠癌早期没有任何明显症状，接
诊 时 大 多 数 患 者 往 往 都 是 中 晚
期。“早期肿瘤最大的特点就是没
有症状，若人体已经出现了消化
道出血、肠梗阻、贫血、消瘦等症
状，那说明肿瘤发展已进入到了
进展期甚至晚期。”王志伟指出，
相较于一般人群，有结直肠癌家
族史的人其发病率要高出 3 到 4
倍。他建议普通人群通常在 50 岁
之前进行首次肠镜检查，而对于
有结直肠癌家族史的人来说，这
一时间应提前至 45 岁之前。通过
肠镜检查，医生可以直观地观察
肠道内部情况，及时发现并处理

息肉、肿瘤等病变，从而有效降低
结直肠癌的发病率和死亡率。

现实生活中，很多人由于饮食
习惯及起居方式发生变化，导致痔
疮和直肠癌的发病率越来越高，这
两种疾病症状相似，且都常有排便
出血的情况，因此临床诊断易混淆，
应该如何区分呢？王志伟指出，痔
疮是曲张的静脉团，所以便血多表
现为无痛性、间歇性。痔疮所导致
的便血，一般来说都是“被动”出
血。便血中的血液多数情况是随着
大便排出后滴下来，因此与粪便并
不混合，更不会产生黏液，所以如厕
后会发现擦拭的厕纸上有明显血
迹，轻者会出现股间滴血现象，严重
者会出现喷射状出血现象，其血液

的颜色也呈鲜红色。而直肠癌的出
血是“主动”出血，其主要原因是直
肠癌的肿瘤本身表面破溃，会不断
地渗出大量血液。当大便在直肠储
存时，直肠癌肿瘤破溃渗出的血液
会与存储的粪便混合，造成粪便内
混杂有血液，此血液颜色多呈暗红
或深紫色。此外，直肠癌还会导致
直肠壁僵硬、受压，使患者大便次数
增多、肛门坠胀，甚至出现排便困
难、大便变细等症状。少数患者还
可能因直肠梗阻出现腹痛、腹胀
等。“为了有效区分这两种疾病，直
肠指检是一种简单而有效的方法。
因为直肠癌大部分都处于手指可触
及的位置，所以直肠指检能够第一
时间发现直肠癌。”王志伟说。


