
    前列腺癌早期无明显症状，多数

患者在体检中检查 PSA发现指标异
常后才进一步诊疗。建议男性朋友

50岁后每年检测一次 PSA。早期前
列腺癌经过机器人微创根治性手

术，可达到精准且完整切除肿瘤和

保留前列腺正常功能的治疗目标，
患者预后佳，治愈机会较大。手术切

除的病灶为肿瘤分期、分化程度提
供了全面的病理学信息，为后续治

疗方案的制定确立了基础和依据。
前列腺癌容易转移到淋巴结、

骨骼和内脏器官, 然而转移并不意

味着束手无策。前列腺癌中期选择
内分泌和化疗手段，能减少肿瘤体

积，降低肿瘤分期。前列腺癌晚期首
选内分泌治疗，结合放疗、化疗等综

合治疗，许多晚期前列腺癌患者有
机会延长生命。

内分泌治疗的手段主要包括手
术去势和药物治疗。前列腺癌是雄

激素依赖的癌症，内分泌治疗可以
阻断雄激素对癌细胞增殖的促进作

用。但是随着疾病的演进，低水平的
雄激素仍能驱动前列腺癌进展。去

势抵抗性前列腺癌作为前列腺癌治

疗的关键阶段，延缓疾病进展和降
低死亡风险是这一阶段的主要治疗

目标。其中，非转移性去势抵抗性前
列腺癌被认为是前列腺癌发展为转

移性去势抵抗性前列腺癌之前重要
的特定临床阶段。大约 1/3的非转移

性去势抵抗性前列腺癌患者在单独

使用内分泌治疗不到两年内发生转
移，而一旦进入转移性去势抵抗性前

列腺癌阶段后，年全因死亡风险显著
增加。同时，兼顾生活质量也是这部

分患者的重要诉求。今年 2月，新一
代口服雄激素受体抑制剂达罗他胺

片获批用于治疗有高危转移风险的
非转移性去势抵抗性前列腺癌成年

患者，研究显示，延长无转移生存期
长达 40.4个月；改善总生存，降低死

亡风险达 31%；减少了治疗和不良
反应对患者日常生活带来的影响。

就转移性去势抵抗性前列腺癌

患者而言，这时癌细胞已经扩散到
前列腺之外，且内分泌治疗已失效；

约 90%患者有骨转移的放射学证
据，骨转移可能导致骨骼病变频繁

发生，处于此阶段的患者往往依照
对症处理原则，采用新型 α粒子放

射性靶向药物减轻骨痛症状，实现

控制疾病进展的目的。
朱耀教授强调，前列腺癌早发

现早诊治，不仅关乎患者及其家庭，
更需要全社会的关注与重视。鉴于

我国患者在确诊时以中晚期居多，
采取手术切除并配合内分泌治疗，

是非常必要的，而不宜观察、等待，
以免错失治疗时机；部分肿瘤生长

缓慢、肿瘤评估后属于低危程度、高
龄患者，可根据自身具体情况选择

主动监测，待病情变化再确定治疗
方案的临床策略。 凌溯
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育儿宝典

“战痘”从不熬夜、戒甜食做起 胸
痛
可
能
源
于
反
流
性
食
管
炎

家长如何应对小儿咳痰

积极诊治“退休癌”切莫拖延等待

青春已远走，青春痘却残留
    刚刚退休的陈女士

反复胸痛 5 个多月，疼
痛总在胸骨后，时重时

轻，在心脏内科门诊查
了一圈没发现任何异

常。患者为此非常担忧，
胃口不好，精神状态也

变差了。她辗转多个诊

室，之后经过消化内科
医生体检和问诊，结合

胃镜检查，最终确诊为
反流性食管炎。胸痛的

原因查清了，患者按照
反流性食管炎治疗后，

胸痛逐渐缓解，担忧也
解除了，精神状态明显

好转。
食管炎引起的胸痛

与心绞痛的表现非常相

似，而且在胸痛时口服硝
酸甘油等药物，也能在一

定程度上缓解疼痛，所

以常常误以为是心脏
“告急”，导致不能及时明确诊断。

反流性食管炎是由过多的
胃、十二指肠内容物反流入食管

引起的，一般在胸骨后有烧灼样
不适感，多在进食后发生，体位变

化如半卧位、躯体前屈或剧烈运
动时可诱发，如进食过热、过酸食

物时，症状可能进一步加重。有时

患者也可表现为餐后、体位改变
如躯体前屈或卧床睡觉时，有酸

性液体或食物从胃食管反流至咽

部或口腔。有些患者还出现胸骨

后疼痛，严重时表现为剧烈刺痛，
可放射到后背、胸部、肩部、颈部

等，伴有或不伴有烧心和反流。部
分患者可有吞咽困难或胸骨后异

物感，症状呈间歇性，进食固体或
液体食物均可发生。少数患者还

可以有发作性夜间哮喘、咳嗽等
表现。反流性食管炎好发于中老

年人，肥胖、吸烟、饮酒及精神压

力大等构成了反流性食管炎常见
的诱发因素。
治疗反流性食管炎，一方面

应注意生活方式的改善和避免腹
压增加的因素，如戒烟酒、低脂清

淡饮食、晚上睡觉之前的一段时
间内不宜再进食、进餐后不宜立

即卧床、应抬高床头等。肥胖患者
更应减轻体重从而减少反流。另

一方面合理使用药物，临床上一般
使用质子泵抑制剂、H2受体拮抗

剂、促动力药、制酸剂等治疗，经过

治疗后，大部分患者能够减轻或消
除症状，维持正常的生活工作状

态。但部分病人停药后症状会出现
反复，因此常常需要药物维持治

疗。而对于那些内科治疗效果欠佳

的患者，还可以考虑手术治疗。
需要提醒的是，临床医师对

于胸痛患者的诊断，除了考虑心

脏问题以外，还要考虑其他原因，
比如反流性食管炎，尤其是合并

烧心或者反流症状的时候，更要
考虑到胸痛有可能由反流性食管

炎引起。
汪小平 （上海健康医学院附属

周浦医院消化科主任、主任医师）

不同年龄痤疮的发病特点

青春痘学名寻常痤疮，是皮肤
科常见的毛囊皮脂腺慢性炎症性疾

病。顾名思义，青春痘好发于青春期
的男性和女性，和青春期雄激素水

平及皮脂分泌增加直接相关，分泌
旺盛的雄激素导致皮脂腺产生更多

的皮脂，皮脂与脱落的表皮组织混

合后的物质堵塞毛孔，导致痤疮发
作。出现痤疮的常见部位有面颊、额

部和下颌，也可累及躯干，如前胸
部、背部及肩胛部，以粉刺、丘疹、脓

疱、结节、囊肿及瘢痕为主要表现，
常伴有皮脂溢出。寻常痤疮的发生

原因复杂，是多种致病因素共同作
用的结果，包括皮脂分泌过度、毛囊

上皮脱屑异常、痤疮丙酸杆菌增殖
及炎性反应等。

告别了青春期，成年人的痤疮
问题基本上就是长期不健康的生活

习惯结出的恶果。项蕾红教授指出，
甜食和熬夜是根除痤疮的两大阻

碍。常吃甜食会改变皮肤的微生态，
增加痤疮丙酸杆菌的繁殖，导致明

显的炎症反应，加重痤疮的发生。长
期熬夜、压力过度，会产生同一个后

果———激素水平紊乱，皮脂腺分泌

增加，加重皮肤毛孔堵塞，痤疮发病
风险随之升高。

痤疮治疗的成效一半在于配合
医生用药，另一半在于患者自身的

改变，包括起居作息力求规律，不熬
夜，戒甜食，少吃辛辣刺激的食物，

不过度清洗，适当使用保湿护肤品。

轻症痤疮只要通过外用药物和生活
作息调整即可缓解症状；对于中重

度痤疮需要及时就医，在医生指导
下积极治疗，也可以通过痤疮物理

治疗技术标本兼治。

祛瘢靠专业，注射须规范

重度痤疮治疗不及时往往留
下痤疮瘢痕，成年患者因痤疮瘢痕

就诊时大多希望祛除瘢痕、改善肤
质。项蕾红教授介绍，透明质酸被

广泛应用于改善肤质，其中交联透
明质酸真皮深层注射可以改善皮

肤的弹性和含水量，效果快速而持

久。虽然用于肤质改善的交联透明
质酸的注射层次较浅，相对安全，

但是由于产品的特性和注射部位

皮肤厚度差异大，需要操作者非常
熟悉注射产品，严格掌握注射层次

和单点用量，才能达到最佳的疗效
并保证安全性。为此，中国医师协

会皮肤科医师分会注射美容学组
发布了中国首个《交联透明质酸改

善肤质中国专家共识》，旨在规范

用于肤质改善的交联透明质酸的
注射方案，并提出预防及应对相关

不良反应的指导建议，为患者的肤

质改善保驾护航。 乔闳 图 TP

    门诊中常常有家长反映，孩子气

道有痰，咳着咳着就吐了，如何是好？
正常情况下，人体气道不是干燥的，

而是有少量的“痰”即气道分泌物，
发挥着湿润气道、保护气道的作用。

但是如果气道内分泌物过多，则提示
气道有炎症，那是疾病发出的警报。

常见气道炎症大体病因有三
种：过敏、感染和异物。

过敏引起的痰液，是由过敏原
引起的气道分泌物增多，医学上称

为“非特异性炎症”，没有传染性。抗
炎治疗为主，代表药物有糖皮质激

素、白三烯受体拮抗剂等。

感染引起的痰液，是由病原体
感染后引起的气道分泌物增多，具

有传染性。传染性强弱因病原体不
同而不同。日常感冒的病原体 80%

由病毒感染引起，一般的病毒感染
痰液不多，病程一般 4-5 天，具有

自限性。如果病程超过 5天而且痰

液明显增多，常常提示可能合并细
菌或其他病原菌感染，这类患儿的

“痰”可能需要抗感染治疗。

异物也是病因之一。异物进入人
体内，体内免疫系统因抗异物而出现

炎症。“胃食管反流”是引起婴幼儿长

期气道有痰，反复肺炎，生长发育迟
缓的常见原因之一，治疗上主要是

去除原发病因。胃内容物往往携带
胃酸，胃酸及食物都可以损伤气道

黏膜，使气道黏膜的屏障保护作用
受损，孩子常常发生呼吸道感染。

气道内“痰”不像水一样容易吸

收，尤其婴幼儿，气道狭小，薄嫩，痰
多了会堵塞气道影响呼吸，导致缺

氧窒息，甚至危及生命。有时孩子剧
烈咳嗽后会吐出很多黏性物，家长

不要过于紧张，应置孩子于侧卧位，
避免呕吐时误吸。

可见，不是所有的“痰”都需要

用抗生素治疗，处理方法因病而异。
郑桂芬（同济大学附属同济医院儿科）

青春痘是风华正茂的标记之一，
当然也是无数少男少女的心头恨。还
有许多年届不惑的人就诊皮肤科时
反映，相伴二十余年的青春痘仍若即
若离，时常忍不住挤啊抠啊，落得个
“头破血流”的破相。无论少年还是中
年，都在四处讨教“战痘”绝招，复旦
大学附属华山医院皮肤科项蕾红教
授一语中的：不健康的生活习惯才是
青春痘的最大“帮凶”。

每年 11 月是关注男性
健康月。在男性恶性肿瘤中，
前列腺癌的发病率一直稳居
三甲。泌尿外科医生通常把
前列腺癌称为“退休癌”，因
为约 85%的患者都在 60 岁
后发病。复旦大学附属肿瘤
医院泌尿外科朱耀教授介
绍，前列腺癌的疾病特点因
人而异，治疗手段丰富多样，
病程不同、分型不同，患者的
治疗效果和预后亦不同。
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