
宝山区张先生来信咨询：我

因患有骨质疏松症需长期补钙，

但听说经常服用补钙剂会增加结

石的风险。 这种说法正确吗？

上海长征医院健康管理中心

刘婷婷回答：过量补钙，尤其是通

过钙补充剂而不是饮食摄入，的

确可能增加尿液中钙的浓度，导

致结石风险上升。

根据世界卫生组织的建议，成

人每日钙的推荐摄入量为    —

    毫克。孕妇、老年人及患有骨

质疏松的人群，建议钙摄入量增加

到每日    —    毫克。
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近日，上海市公共卫

生临床中心多学科团队历

经   余天全力救治，将一

名   岁重症暴发性阿米

巴肠病患者从死亡线上拉

回。据悉，该男子赴东南亚

出差时食用生腌海鲜，感染

了阿米巴原虫，后续发展到

肠道大面积溃烂并大出血，

多次休克，在外院判定预后

极差后转至该院治疗。

该院重症医学科主任

王鹤介绍，东南亚等湿热

地区是阿米巴病的高发

地，食用被污染的生水与

生食都可能感染阿米巴原

虫。多数轻症感染者仅轻

微腹痛腹泻，很容易当成

普通肠胃炎自行吃药缓

解，继而耽误治疗。一旦发

展为暴发性重症，原虫会

不断啃噬肠壁，引发血水

样腹泻、持续高烧，还会造

成消化道大出血、大面积

感染，导致患者休克，甚至转移至

肝脏形成脓肿，严重时必须切除

肠道，致死风险极高。

医生提醒市民，经常出境、外

出就餐人群，应守住几条饮食防

线。坚决不吃生腌、生食海鲜；只

喝煮沸的白开水或正规瓶装饮用

水；在外吃果蔬尽量选可削皮的

品种。 通讯员 范忭忭
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今年  月   日是第   个世界

肝炎日，宣传主题为“社会共治 消除

肝炎”，旨在普及病毒性肝炎防治知

识，减少与病毒性肝炎相关的肝硬

化和肝癌的发生及其导致的死亡。

肝炎病毒感染，特别是乙型肝

炎病毒感染，是我国原发性肝癌的

主要危险因素。肝炎病毒感染人体

后，可以入侵肝细胞，并在肝细胞中

大量复制，导致肝细胞死亡，亦可造

成肝功能损伤和炎症，部分慢性肝

炎会导致肝硬化甚至肝癌。对很多

慢性肝病患者来说，只要能去除病

因或控制病情，就能有效阻止或延

缓肝硬化、肝癌的发生。

乙肝患者
积极进行抗病毒治疗

慢性乙肝患者通过积极抗病毒

治疗可控制疾病发展，目前临床推

荐的药物主要有恩替卡韦、替诺福

韦酯和聚乙二醇干扰素。

恩替卡韦疗效强、作用可靠，但

对胎儿有致畸作用，备孕女性和孕

妇不能用；替诺福韦酯对胎儿无致

畸作用，孕妇可用，但存在潜在的肾

毒性，并可能影响钙、磷代谢，引起

骨病；聚乙二醇干扰素疗程固定，乙

肝病毒表面抗原和  抗原的转阴率

较高，并具有一定的抗肿瘤作用，但

副作用大，对胎儿有致畸作用。上述

药物各有特点，患者应根据自身情

况和需求，在专业医生指导下选择

和应用。

经过规范治疗
丙肝已可治愈

丙肝主要经血液传播，随着丙

肝直接抗病毒药物的研发成功和临

床应用，丙肝已成为可治愈的疾病，

患者应积极地进行抗病毒治疗，常

用药物包括索磷布韦、达拉他韦、维

帕他韦、阿舒瑞韦及其复合制剂。

经过   —  周的规范抗病毒

治疗，   以上的丙肝患者可治愈。

对付肝癌
早筛、早诊、早治

有数据显示，晚期肝癌患者的

五年生存率为    以下，而早期肝

癌患者的五年生存率可达    左

右。因此，对发病隐匿、病死率高的

肝癌，早筛、早诊、早治是降低病死

率最好的办法。

早筛、早诊主要针对肝癌高危

人群，包括感染乙肝病毒和（或）丙

肝病毒、过度饮酒、非酒精性脂肪性

肝病、长期食用被黄曲霉毒素污染

的食物、各种其他原因引起的肝硬

化、有肝癌家族史等人群。

目前，国内外指南主要推荐用

肝脏超声检查联合血清甲胎蛋白检

测进行肝癌筛查，高危人群宜每隔  

个月至少进行一次检查。

近年来，根据风险等级对高危

人群进行分层管理的“金字塔”式筛

查方案，通过初筛 （识别中高危人

群）、精筛（识别极高危人群）、早诊

（密切随访、及早诊治）逐级浓缩的

金字塔模式，可提高早期肝癌检出

效率。通过检测血浆中特定的肝癌

极早期标志物，可极早期预警肝癌

的发生，有望作为肝癌个体化筛查

或诊断的重要补充。

复旦大学附属中山医院 樊嘉

“金字塔”式筛查，阻断肝炎癌变进程

“我就想用点痣膏悄悄把脸上的

痣去掉，没想到只用一次，脸就变成这

样了。”近日，  岁女孩小云（化名）来

到宁波市第二医院皮肤科门诊，带着

哭腔对焦婷主任医师讲述病情。

原来，小云总觉得自己脸上的黑

痣拉低了颜值，格外“碍眼”。不久前，

她在网上购买了一款点痣膏，涂抹后，

脸部很快出现灼伤破损，起初她以为

脱痂后就能恢复原样。可等部分痂皮

脱落，脸上不仅没有变干净，反而出现

大片白斑，肤色斑驳怪异，这时她才到

医院就诊。

焦婷在门诊中也接诊过不少点痣

不当导致的皮肤损伤，但像小云这么

严重的还是第一次碰到。“小云整张脸

多处色素脱失、发白，有多个深浅不一

的血痂，皮肤损伤非常严重。”

经过仔细检查，焦婷确诊小云的

面部损伤是典型的强酸（或强碱）腐蚀

导致的化学性灼伤。她告诉小云，这种

损伤是不可逆的，后续会形成难以修

复的凹陷性疤痕和色素减退，属于毁

容性伤害，很难恢复原本的皮肤状态。

目前，小云的伤口只能使用外用药膏，

预防其感染。

焦婷表示：“祛痣属于严谨的医疗

行为，绝非普通美容项目。使用不正规

的医用产品，看似省下开支，但换来的

可能是不可逆的面部损伤。”

痣的种类很多，其生长层次、外观

形态各不相同，规范治疗方案也天差

地别：浅层平整的小痣可通过激光精

准祛除，扎根较深的凸起痣则需手术

切除。还有一种皮内痣，明显高出皮肤

表面，扎根在真皮深层，多数带有毛发。

“这类痣皮下根系很深，单纯激光只能

处理表层色素，无法彻底清除深层痣细

胞，复发概率极高。临床一般采用美容

手术切除，术中会适度向外扩切  — 

毫米，深度直达皮下组织，才能彻底根

除病灶。” 据“钱江晚报”公众号

不少人查出甲状腺         

类结节，都以为属于安全范畴，觉得只

需定期观察，无需过度在意。杭州一名

“  后”小伙就因对这类结节放松警惕，

而险些错过癌变诊断，给众多结节患

者敲响了警钟。

几年前，小强（化名）在体检时发现

左侧甲状腺结节，超声诊断为       

 类，医生当时建议定期复查。

此后他一直按时随访，今年复查

报告依旧显示为  类，结节大小    

厘米，从常规指标来看，处于低风险安

全范围。但是，杭州市第一人民医院肿

瘤外科张煜副主任医师仔细研判影像

后，却发现了隐藏的异常情况。

该 类结节恶性风险虽低于  ，

整体符合良性特征，但此结节边缘不规

整、内部回声不均，且多年来持续增大，

是细胞活性异常的重要信号。医生据

此打破常规诊疗思路，建议小强做穿

刺进一步排查。

小强起初感到十分意外，在接受

进一步检查后，最终被确诊为甲状腺

乳头状癌。医生告诉他，这种癌症虽是

甲状腺恶性肿瘤，但恶性程度低、治愈

率高，术后大多无需放化疗。

医生提醒，        类结节低

风险不代表零风险。部分早期恶性结

节会伪装成良性形态，而结节持续增

大是独立危险信号，需格外警惕。对于

难以界定性质的结节，可通过穿刺活

检、基因检测以明确其性质。

据“健康杭州”公众号

西瓜挖出部分瓜瓤后，在其中装

入中药材，蒸一小时左右食用，竟有药

用价值。入伏后，不少医院开启冬病夏

治诊疗门诊，上海市第二人民医院中

医内科哮病专科推出的特色食疗“药

西瓜”，吸引了不少患者前去咨询。

市民王先生常年胸闷气喘，听闻

亲友通过中医调理收效不错，特意入

伏首日便赶到医院就诊咨询。该院中

医内科主任李威介绍，三伏天阳气鼎

盛，人体毛孔舒展，敷贴治疗配合食疗

更易驱寒。普通生西瓜性寒，会削弱三

伏贴温阳效果，而“药西瓜”是沪上名

老中医张少堂传下的古方，其制作方

法简单：取三四斤重的西瓜切盖，挖去

部分瓜瓤，放入姜末与定制药包，再用

牙签封好盖子，隔水蒸一小时。趁热喝

汤吃配料，微微发汗即可，出汗后及时

擦干、避风，这套温和出汗法能排出积

寒，不伤正气。

这款食疗方法适合三类虚寒人群：

常年咳喘、吐白稀痰的呼吸道虚寒者；

一吃生冷就胃痛腹泻的脾胃虚寒者；畏

寒腰酸、小便清长的肾阳不足人群。

据悉，市二医院的“药西瓜”分  

号、 号两组保密药方，根据患者不同

病症选用。而冬病夏治核心原则在于

一人一方辨症施治，有需求的市民可

到医院面诊，由医师诊断开具适配自

身情况的药方。据“上海黄浦”公众号

 个月前，沈老伯 （化

名）突发皮肤、眼睛发黄及进

食哽噎，就医后竟同时确诊

胰头癌梗阻性黄疸与食管下

段癌。外院为其内镜手术解

除黄疸后，坦言后续治疗棘

手———两癌化疗方案难兼

顾，且患者虚弱，耐受化疗能

力未知。

绝望中，沈老伯来到华

山医院胰腺外科，该科傅德

良、蒋永剑医生接诊后，迅速

联合胸心外科庞烈文医生开

展多学科研讨，评估后认为患

者虽为双原发癌，但两处肿瘤

仍可切除，患者仍有长期生存

希望。

可手术难度极大：胰头

癌需行高难度的胰十二指肠

切除术，术后易并发“胰瘘”；

食管癌需施行胸腹联合根治

术，术后可能出现“吻合口

瘘”，还会面临管状胃血供受

损、吻合口风险高等问题，手术成功

率低。关键时刻，庞烈文提出“脾脏

和胰体尾整体移位至胸腔”的创新

方案，为管状胃留足空间、保障血

供，破解手术死结。

手术当日，胸心外科团队先完

整切除毗邻支气管与主动脉的食管

肿瘤；紧接着，胰腺外科团队完成胰

十二指肠切除与胰体尾、脾脏转位，

妥善保护重要血管；最后，两科联合

完成涉及  个吻合口的消化道重

建。历时   小时，手术顺利完成。

术后两周，沈老伯康复出院，未出现

高危并发症。

复旦大学附属华山医院 供稿

乱用点痣膏，花季女孩终身毁容
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“低风险”的甲状腺结节，仍有恶化可能

三伏天冬病夏治，古法“药西瓜”受热捧

大二女生小张（化名）近三年来“大

姨妈”时有时无。以前，她以为是学习压

力大所致，没有重视。前段时间，她月经

来了  多天还不干净，这才担心起来，

到医院妇科就诊，希望医生给她开点止

血的药。详细检查后发现，小张患上了

“多囊卵巢综合征”。

这是女性常见的生殖内分泌代谢

性疾病，多见于育龄期女性，严重影响

女性生殖、内分泌、代谢和心理健康。

目前，该病征尚无有效治愈方案，以对

症治疗为主，且需要长期管理。青春

期、围绝经期患者使用天然孕激素或

地屈孕酮，用药时间一般为每个月经

周期内   —  天。

此外，短效复方口服避孕药不仅

能够调整月经周期、预防子宫内膜增

生，还能减轻高雄激素相关症状，可作

为育龄期无生育要求患者的首选方

法，治疗  — 个周期后可停药观察。

上海市第一人民医院妇产科 杨烨

“大姨妈”飘忽不定，当心“多囊卵巢”作祟


