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“1  ”定制 个性化套餐成趋势
来自体检服务平台善诊的数据显示，当前体检

市场中最大的“消费者”是企业，企业支付占比超过

七成。超过六成的企业员工体检预算在300—600

元/人，1000元/人以上的高端体检项目占比超20%。

和过去“千篇一律”的体检不同，如今企业的需

求更加多元化，个性化套餐更受欢迎。据介绍，不

少企业会按不同职级和性别定制员工体检套餐，或

者选主套餐+灵活可选加项包，让员工按需选择。

比如，“办公压力族套餐”（包含甲状腺彩超、甲状腺

功能、颈腰椎X光、眼科等常见办公室人群高发问题

的检查项）、“应酬族套餐”（包含幽门呼气、胃功能、

胃泌素等胃部检查项）等，都是热门选择。

瑞慈体检推行的是“1+X”定制体检套餐，1代表

基本体检项目，X代表个性化定制项目，可以针对企

业工作特点、员工人群画像、既往体检史以及预算金

额等定制筛查套餐。

“保持年度体检的习惯，对疾病早筛有重要意

义。”复旦大学附属中山医院健康管理中心主任、全科

医学科副主任江孙芳告诉记者，体检可以提供许多重

要信息，比如常规体检可以了解身体的功能状态，对于

怀疑恶性可能的病变，争取在第一时间确诊和治疗。

42岁的钟先生每年体检都只有一些“小毛小

病”，对自己的健康颇有信心，不料却在一次便血后

查出肠癌。结直肠外科医生告诉他，这个肿块距肛

门很近，做肛门指检很容易发现。“每年体检，这个

项目我都是放弃的。因为非常不舒服，而且让人尴

尬。”钟先生懊恼地说。

来自善诊、瑞慈的数据显示，肛门指检在目前

所有体检项目中“弃检率”最高，甚至有企业认为这

项检查“不优雅”，要求取消。其实，如果没有做过

肠镜检查，最好不要放弃肛门指检。这项检查简单

易行，不需要借助设备就能做，对被检者也没有什

么伤害，却对健康至关重要。

结节息肉增生 哪些可能发生癌变
职场人群常见的异常指标有哪些？两家机构的

数据显示，男性检出率较高的有：血压高、超重或肥

胖、血脂异常、脂肪肝、前列腺增生等。女性检出率较

高的有：乳腺增生或结节、血脂异常、子宫肌瘤等。其

中，越来越高发的甲状腺结节、肺结节则不分性别。

结节、息肉、增生和囊肿，是体检报告单上的

“高频词”。到底哪个会癌变？哪个需要引起关注？

理论上，结节、息肉、增生都有可能发生癌变。结

节是新生肿物的统称，常见的有甲状腺结节、肺结节、

乳腺结节等。如何判断结节的良恶性以及是否需要

干预？一般来讲，如果一个肺部结节较小，且每年体

检都没有变化，可以不必急着干预；如果结节短时间

内持续增大，则需到专科进一步明确诊断。

辅助检查中，彩超是诊断乳腺结节、甲状腺结

节、皮下结节的首选，肺部结节首选CT检查。如果

彩超提示结节可能是恶性的，就需要做进一步检查

和处理，例如穿刺活检或者手术切除。

息肉是人体组织表面长出的赘生物，如肠息

肉、胃息肉、鼻息肉、宫颈息肉等。息肉有可能癌

变，如胃息肉和肠息肉，建议尽早切除。

常见的增生有乳腺增生、前列腺增生、骨质增生

等。大部分增生并不会转变为癌症。以乳腺增生为

例，大部分年轻女性都有不同程度的乳腺增生，但只

中山医院健康管理中心主

任、全科医学科副主任江孙芳

介绍，随着年龄增长，疾病谱会

发生变化，个别异常指标通过

连续性观察也可以监测疾病发

生发展。所以，不同年龄段的

人群，需要根据年龄、性别、职

业特点、家族史等因素定制体

检方案。对既往体检报告已经

显示某方面异常的，受检者则

可以选择专项检查项目。

20—30岁人群——
通常身体健康状况较好，

体检重点可以放在慢性疾病的

预防和早期筛查上。建议做些

常规项目，包括血和尿常规检

查，粪隐血、肝肾功能、血糖、血

脂等指标的检测，还可以考虑

做常见感染性疾病筛查，如幽

门螺杆菌感染等。

30—40岁人群——
可能面临工作压力增加、

生活节奏加快等问题。由于久

坐、缺乏运动或不良生活习惯，

体检重点可以放在心血管健

康、肿瘤筛查和骨密度检查

上。在常规项目之外建议增加

心电图、超声心动图等心血管

方面的检查，以及乳腺癌、宫颈

癌、前列腺癌等肿瘤筛查，也可

以考虑首次骨密度检查。

40—60岁人群——
体检重点可以放在慢性病

筛查和管理上。建议在30—40

岁人群体检项目基础上做更全

面的身体检查，包括胃肠镜、头

颅MRI（可以增加MRA筛查脑

血管问题）、颈部血管彩超等，

也可以考虑更详细的内分泌、

免疫功能等方面的检查。

60岁及以上人群——
老年人慢性病高发，可根

据体检报告的异常指标做专项

检查，如糖尿病、心脑血管疾

病、肾病等专项体检。老年人

容易出现骨质疏松，可加查骨

密度。当然，癌症筛查始终是

重点内容。
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有少部分人会出现不典型增生，转变为癌症。

囊肿发生原因不明，可能与遗传、外伤有关，一

般不会恶变，定期复查就可以。如果囊肿不断变大，

压迫到其他器官等，则需要治疗。

年年选同一家 方便资料保存比对
“每年定期体检，建议在同一家正规医疗机构进

行，这样有利于资料保存和比对。”江孙芳建议。至

于很多人问“体检发现异常怎么办”，中山医院在体

检部设有健康管理门诊，提供体检报告解读、疾病风

险评估以及进一步的检查和治疗等服务。

50岁的陈先生看到体检报告单上有不少红色箭

头，体重指数28.5，高血糖、脂肪肝、高脂血症、肝功

能异常等，便来到中山医院健康管理门诊，医生针对

他的情况给出专业意见。“有的患者多项指标异常，

通过健康管理门诊专业医生解读，很多问题可能还

在初期，比较容易解决，也可以直接在健康管理门诊

干预和复查。”江孙芳说。

38岁的王女士，体检结果提示肿瘤指标增高。

她又惊又怕，来门诊咨询。“肿瘤标记物目前在体检

市场上比较受欢迎，它是癌症辅助诊断证据链的重

要一环，但本身不能作为癌症诊断的依据。一些良

性疾病或炎症也会导致肿瘤指标升高。”江孙芳解

释，所以需要结合受检者临床情况具体分析，通常肿

瘤指标较参考值上限升高数倍，或肿瘤指标有进行

性增高的话，临床意义比较大，需要进一步检查。

常规体检够吗 有些癌症非常隐匿
很多人有这种感觉，身边亲朋好友发现自己得

了癌症，是因为出现相应的症状，比如疼痛、出血、持

续性咳嗽、消瘦等，去医院详细检查才确诊。那么问

题来了，为何常规体检没能发现这些肿瘤？

其实，这是因为我们存在认识误区。体检确实

可以查出一部分肿瘤。排除漏检因素，体检能否查出

肿瘤，还跟肿瘤所在的部位、特性、分期以及所选择的

检查类型有一定关系。比如，肝癌、胰腺癌、胃肠道肿

瘤起病非常隐匿，早期没有任何症状，而出现腹痛、腹

胀、黑便、黄疸等明显症状时，常常已是中晚期了。

“尽管常规体检不等于防癌体检，但常规体检还

是必要的。”江孙芳告诉记者，常规体检可以提示人

体基本健康状况，及早发现潜在的健康问题，提前干

预或治疗，同时也能发现一些恶性肿瘤的高危人群。

44岁的张先生多年不做定期体检，今年在家人

劝说下去体检。经过风险评估，医生建议增加肠镜

检查，结果发现直肠占位性病变，病理结果是腺癌。

医生发现张先生有肠癌家族史，建议他做基因检测，

结果提示他们家有遗传性致病基因突变。医生再次

建议直系亲属做相应检查，结果，10人中有2人被查

出早期肠癌。

“定期体检和不体检区别很大。像胃肠镜，并不

是所有人的体检项目都涵盖，就需要根据个人疾病

风险，增加相应的肿瘤机会性筛查。”江孙芳表示。

防癌体检有哪些项目呢？以肺部检查为例，普

通人建议每年做一次胸部低剂量CT检查。如果一

直没有结节，可以适当拉长检查周期。肝脏的话，

普通人可以做腹部B超，肝癌高危人群建议加入甲

胎蛋白、异常凝血酶原、甲胎蛋白异质体，7种微小

核糖核酸的检查。普通人乳腺检查一般B超就可

以，但对乳腺癌高危人群，则推荐加做钼靶甚至磁

共振检查。 ■ 体检采血

■ 中山医院体检中心
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秋季迎来体检旺季，很多企
业为员工安排的年度健康体检
通常就在年末。然而，你身边一
定有这样的人，每年按时体检，
体检报告也没啥异常，某一天却
突然发现得了癌症，甚至已经错
过了最佳治疗期。
那么，我们到底有没有必要

每年体检？要不要在基础套餐
上加项？加的话要加哪些？还
有，职场人士容易得哪些病？日
前，记者走访本市多家公立、民
营体检中心，针对这些问题请专
家为大家答疑解惑。

本报记者 左妍 文
徐程 摄
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