
生活习惯对结直肠癌有何影响
▲ 广西河池市中医医院  韦仕毅

结直肠癌是一种常见且致命的肿瘤，其

发病率与生活习惯密切相关。通过适度的运

动、均衡的饮食、戒烟限酒以及定期体检等

方式，可以在日常生活中有效地降低结直肠

癌的风险。

结直肠癌的早诊早治至关重要

结直肠癌是一种起源于结肠或直肠的恶

性肿瘤。结肠和直肠是消化系统中的一部分，

它们负责吸收水分和营养物质，将未消化的

食物残渣转化为粪便，并将其排出体外。结

直肠癌是常见的癌症类型之一，在全球范围

内都有较高的发病率。它通常发展缓慢，起

初没有明显的症状，但随着癌细胞的不断增

长，患者会出现一系列不适症状，如腹痛、

腹胀、排便习惯改变、便血等。

结直肠癌的发病机制是多因素综合作用

的结果，遗传因素、生活方式、环境因素等

都影响其发展。一般情况下，结直肠癌是从

结肠或直肠内的小肿瘤（腺瘤）开始形成的，

经过多年逐渐演变为癌症。早期的结直肠癌

通常较为局限，容易通过手术切除。但若癌

症已经扩散到周围组织或其他器官，治疗难

度将增加，生存率也会明显下降。因此，结

直肠癌的早期发现和治疗至关重要。

生活习惯对结直肠癌的影响

饮食习惯  蔬菜、水果、全谷类食品和

豆类等富含纤维的食物有助于保持肠道健

康，减少毒素在肠道内停留的时间，降低结

直肠癌的风险。相反，高脂肪、高蛋白、高

糖分和加工食品的摄入会增加患结直肠癌的

概率。

肥胖  过度的体重和腹部脂肪沉积与结

直肠癌的发病率升高有关。肥胖会导致慢性

炎症和代谢紊乱，增加癌细胞的发生风险。

缺乏运动  适度的身体活动可以促进肠

道蠕动，帮助排除体内的废物和毒素，从而

减少患结直肠癌的可能性。

吸烟和饮酒  烟草中含有多种有害物质，

吸烟会增加结直肠癌的风险。饮酒过量也会

损害肠道组织，增加癌变的可能性。

慢性炎症  长期存在的慢性炎症与结直

肠癌的发病有关。肠道炎症如克罗恩病和溃

疡性结肠炎会增加结直肠癌的风险。

如何预防结直肠癌

饮食健康  增加蔬菜、水果和全谷类食

品的摄入。这些食物富含纤维、维生素、矿

物质和抗氧化剂，有助于维持肠道健康。限

制高脂肪、高糖分和高加工食品的消费，尽

量避免烹调食用时产生的烟熏、油炸等有害

物质。适量摄入富含Omega-3脂肪酸的食物，

如鱼类、坚果和亚麻籽油等，有助于减少炎

症反应。

积极锻炼  每周进行 150 分钟以上中等

强度的有氧运动，如快走、慢跑、游泳等。

这些活动有助于促进肠道蠕动，减少废物在

肠道内停留的时间，降低癌变风险。

控制体重  避免肥胖和腹部脂肪积聚。

保持健康的体重有助于减少结直肠癌的发病

风险。

戒烟限酒  坚决戒烟，避免二手烟暴露。

吸烟是许多癌症的重要危险因素，包括结直

肠癌。限制饮酒量，男性每天不超过两杯，

女性不超过一杯。

定期体检和筛查  对于有结直肠癌家族

史或其他高风险因素的人群，建议定期进行

结肠镜检查。这可以帮助早期发现肠道内的

异常病变，及时采取干预措施。对于其他人

群，年满 50 岁后应开始进行常规肠道癌筛

查，包括便隐血检测和结肠镜检查。

管理慢性炎症  如有慢性肠道炎症，如

克罗恩病或溃疡性结肠炎，应遵循医生的建

议进行治疗和管理，以降低结直肠癌的风险。

心理健康  长期处于压力、焦虑和抑郁

等不良心理状态与肿瘤发生风险相关。因此，

建立良好的心理健康，学会应对生活中的挑

战，对于结直肠癌的预防也有一定的帮助。

结直肠癌的预防需要综合性的健康管

理，其中生活习惯的调整是其中重要的一部

分。饮食健康、积极锻炼、戒烟限酒和定期

体检都是有效的预防措施。我们每个人都应

该积极采取这些措施，从现在开始，保护自

己的健康，远离结直肠癌的威胁。
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颅内动脉瘤是一种常见的血管异常，

它是脑动脉壁的局部薄弱点或扩张部分，可

能因破裂而导致严重的脑出血，危及患者生

命。预防和及早治疗颅内动脉瘤非常重要。

预防方法

健康生活方式  均衡饮食、规律锻炼、

保持健康体重、戒烟限酒等是预防高危血管

异常的基本措施。这些生活方式的调整有助

于控制高血压、高血脂、糖尿病等心血管疾

病的发生，减少动脉瘤形成的风险。

定期体检  通过定期体检，可以及早发

现潜在的高危血管异常，包括颅内动脉瘤。

定期进行脑部影像学检查，如头颅 CT 扫描

或 MRI，有助于及早发现动脉瘤并采取相应

的预防措施。

避免过度用力  长期高强度的体力活

动，尤其是重体力劳动或举重等运动，可能

增加颅内动脉瘤破裂的风险。因此，应尽量

避免过度用力，合理安排体育锻炼。

控制应激  长期的精神紧张和过度应激

可能会导致血压升高和血管痉挛，增加动脉

瘤破裂的风险。因此，学会有效应对压力，

保持心理平衡对于预防血管异常非常重要。

治疗方法

药物治疗  对于小型、未破裂的颅内动

脉瘤，医生可能会推荐药物治疗来控制高

血压、血脂异常等潜在风险因素。药物治

疗可以帮助减缓动脉瘤的生长，并减少破

裂的风险。

外科手术  对于较大或已破裂的颅内动

脉瘤，外科手术是一种有效的治疗方法。

手术可通过夹闭、血管修复或植入血管支

架等方式来治疗动脉瘤，防止其进一步扩

大或破裂。

血管内介入治疗  这是一种非手术治疗

方法，通过导管经血管插入体内，将支架

或线圈等装置置入动脉瘤内，促使血栓形

成，隔绝动脉瘤与血液循环，从而达到治

疗的效果。

观察性治疗  对于某些小型、无症状且

未破裂的动脉瘤，医生可能会选择观察性治

疗，密切监测动脉瘤的生长和变化，并根据

需要采取相应的治疗措施。

脑血管搭桥术  对于特定类型的动脉

瘤，医生可能会推荐脑血管搭桥术。该手术

将健康的血管移植到动脉瘤附近，以加强血

管壁，减少动脉瘤破裂的风险。

颅内动脉瘤是一种严重的血管异常，

如果不及早发现和治疗，可能对患者的健康

造成严重影响。通过健康的生活方式、定期

体检以及控制高危因素，可以有效预防颅内

动脉瘤的发生。对于已经发现的动脉瘤，根

据其大小、位置和症状的不同，可以采取药

物治疗、手术治疗、血管内介入治疗等方法

进行治疗。如果怀疑自己有颅内动脉瘤的风

险，请及时就医咨询专业医生，以便及早制

定个性化的治疗方案。同时，保持健康的生

活方式也是预防血管异常的重要措施，希望

大家能时刻关注自己的身体健康，预防疾病

的发生。

随着经济高速发展和人们生活方式的

变化，肠癌的发病率呈上升趋势。结直肠

癌也称大肠癌，包括直肠癌和结肠癌。结

直肠癌主要起源于腺瘤性肠息肉，通常遵

循着“腺瘤 - 癌”的发展轨迹。从癌前病

变进展到癌，一般需要经历 5~10 年的时

间。这为结直肠癌的筛查提供了重要的时

间窗口。在这 5~10 年的发展阶段中，通

过筛查，检出癌前病变并切除，可以避免

大多数结直肠癌的发生。结直肠癌在早期

没有任何明显症状，等出现症状后再就医，

往往已发展到了晚期。结直肠癌的预后与

肿瘤分期密切相关，极早癌治愈率几乎达

到 100%，Ⅰ期结直肠癌的五年生存率为

95%，而发生远处转移的Ⅳ期结直肠癌 5 年

生存率仅为 5%。在无症状人群中实施筛查，

在居民还未发展成结直肠癌或还未进展到

晚期结直肠癌时，及时发现结直肠病变，

早期治疗，可以有效提高患者的生存率和

生活质量。

哪些人需要筛查

对于年龄超过 40 岁、肥胖、久坐、精

细饮食、家族息肉病、肠癌家族史、吸烟

等高风险因素的人群，需要格外注重肠癌

筛查。虽然全球多数医学指南建议从 50 岁

开始进行结直肠癌筛查，但最近几年大肠

癌在年轻人中的发病率逐渐上升，促使临

床专家普遍认为，一般人群应在 40 岁之前

开始考虑筛查，特别是那些而对于高风险

人群，筛查应立即进行；无症状的高危人群，

在 30~40 岁进行筛查；对于家族性腺瘤性

息肉病等遗传性疾病，则需要从儿童开始

筛查。

早期筛查结直肠癌的有效手段：
结肠镜

目前，在临床实践中，粪便隐血检查、

肠道肿瘤标志物检测以及肠道基因检测等

技术为大规模结直肠癌筛查提供了一定的

便捷性。在这些检测结果呈阳性时，通常

会建议患者前往医院进行进一步的肠镜检

查。因为，即使这些检测结果呈阴性，也

并不能完全排除结直肠肿瘤的存在。

全结肠镜检查，俗称肠镜检查，可以

直接对全结直肠进行观察，若发现异常，

可以直接取活检标本进行病理检查。结肠

镜 + 病理检查是结直肠癌确诊的金标准。

通过结肠镜检查，直接观察全结直肠的肠

壁、肠腔改变，并对有异常病变者进行及

时处理。

肠镜检查前需要进行肠道准备，肠道

的清洁程度，直接影响肠镜检查的质量，

如果肠道准备不好，病变漏诊的几率增大。

在检查之前，受检者需要清空肠道并且禁

食；检查过程医生需将一根带有摄像头的

管子从肛门插入肠道内部，以便能直接观

察大肠黏膜的情况。肠镜检查通过直接观

察来做出确诊，早期病变可以进行微创治

疗。根据病变的大小和形态，医生可以选

择适当的治疗方法，旨在实现对病灶的完

整切除。对于 1~4 mm 的病变，活检钳可

以完全钳除的，可以考虑使用活检钳钳除

术，也可予圈套切除。对于直径超过 4mm

的病变，如果无法通过一次活检钳夹取完

整，可以考虑采用圈套器切除术、内镜下

黏膜切除术（EMR）或者内镜下黏膜剥离

术（ESD）等方法来处理。

普通人群，第一次肠镜检查正常：无

特殊情况可以 5 年复查一次肠镜。如果再

次肠镜检查正常，可至 5~10 年再次复查

肠镜。有结肠息肉摘除，病理检查良性、

没有高级别瘤变情况：建议 1 年左右复查

肠镜；有结肠息肉摘除，病理检查出现高

级别瘤变、黏膜内癌等情况：建议 3~6 个

月复查肠镜。

颅内动脉瘤如何预防与治疗
▲ 山东省莒县人民医院  马志山

了解肠癌普查：预防胜于治疗
▲ 广东省珠海市香洲区第二人民医院  郑权

瘤破裂的风险。因此，学会有效应对压力，

保持心理平衡对于预防血管异常非常重要。

对于小型、未破裂的颅内动

脉瘤，医生可能会推荐药物治疗来控制高

血压、血脂异常等潜在风险因素。药物治

疗可以帮助减缓动脉瘤的生长，并减少破

对于较大或已破裂的颅内动

脉瘤，外科手术是一种有效的治疗方法。

手术可通过夹闭、血管修复或植入血管支

架等方式来治疗动脉瘤，防止其进一步扩

这是一种非手术治疗

方法，通过导管经血管插入体内，将支架

大家能时刻关注自己的身体健康，预防疾病

的发生。


