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到2030年，总体癌症5年生存率达
到46.6%——《健康中国行动—癌症防
治行动实施方案（2023—2030年）》提出
这一目标。

加强筛查和早诊早治，是提高癌症5
年生存率的有效手段。今年4月15日至
21日是第30个全国肿瘤防治宣传周，主
题为“综合施策 科学防癌”。防癌如何更
好地“关口前移”？记者就此进行采访。

综合防治 癌症5年生存率
升至43.7%

根据国家卫生健康委公布的数据，
我国癌症 5 年生存率已从 2015 年的
40.5%上升至2022年的43.7%。

基本建成国家、省、地市三级癌症综
合防治网络，全民健康生活方式行动在
县区的覆盖率超过90%，乳腺癌和宫颈
癌的筛查区县覆盖率超过90%……数字
变动的背后，一系列综合防治措施持续
落地。

同时，依据国家癌症中心2000年至
2018年持续监测数据，我国人群恶性肿
瘤的年龄标准化死亡率年均下降1.3%，
食管癌、胃癌和肝癌等我国人群高发肿
瘤的年龄标准化发病率和死亡率均逐年
下降。

国家癌症中心肿瘤登记办公室有关

专家表示，这证明了近些年来我国通过
开展危险因素防控、筛查早诊早治和规
范化诊疗等措施，在肿瘤综合防控领域
取得显著成效。

世界卫生组织提出，三分之一的癌
症可以预防，三分之一的癌症通过早发
现、早治疗可以治愈。

根据国家卫生健康委等多部门联合
印发的《健康中国行动—癌症防治行动
实施方案（2023—2030年）》，我国正在
深入推进癌症早期筛查和早诊早治。各
地将针对本地区高发、早期治疗成本效
益好、筛查手段简便易行的癌症，逐步扩
大筛查和早诊早治覆盖范围。

主动筛查 及时检出更多肿
瘤病例

国家癌症中心根据持续监测数据估
算，2022年我国恶性肿瘤发病约482.47
万例，发病前五位的分别为肺癌、结直肠
癌、甲状腺癌、肝癌、胃癌。

相关专家分析，恶性肿瘤发病数与
前几年相比有所增加，人口老龄化程度
持续加深是主要原因，同时，由于居民健
康素养提升，越来越多人主动参加肿瘤
体检及国家筛查、早诊早治项目，更多肿
瘤病例被及时检出。

为进一步加大癌症防治工作力度，

《健康中国行动—癌症防治行动实施方
案（2023—2030年）》明确提出下一阶
段要推广癌症早诊早治，强化筛查长效
机制。

国家癌症中心党委书记张勇表示，
国家癌症中心牵头制定了7个常见癌
种的筛查早诊早治指南，截至2022年，
我国高发地区重点癌种的早诊率已超
过55%。

张勇介绍，下一步，还要持续扩大筛
查和早诊早治人群的覆盖面，优化筛查
与早诊早治的有效衔接。同时，加强防
癌科普宣传，进一步提高群众对癌症筛
查的接受度和主动性，推进群众主动参
与癌症筛查项目，让筛查成效惠及更多
群众。

有所差别 高危人群可考虑
防癌体检

虽然才过30岁，山西太原市民王艳
梅（化名）每年都会到山西省肿瘤体检中
心做一次防癌体检。王艳梅有着罕见的
癌症家族史：父亲因肺癌去世，大哥、二
哥也分别因胃癌、肺癌离世，母亲则患有
宫颈癌。

“考虑到她有较高的患癌风险，我们
建议她每年都来做一次筛查。”山西省肿
瘤体检中心副主任管雪梅告诉记者，与

面对普通人群的常规体检不同，防癌体
检主要针对癌症高危人群。

据介绍，需要考虑防癌体检的人群
主要包括：有癌症家族史，特别是父母、
兄弟姐妹患有癌症的人群；长期接触有
毒有害物质、有职业暴露的人群；有不良
生活习惯的人群，如长期或重度吸烟者、
嗜酒者等。

与常规体检相比，防癌体检的检查
手段更多，设备要求更高。

吉林大学白求恩第三医院体检中心
主任孙晶介绍，以乳腺检查为例，普通体
检通常以触诊和超声为主，防癌体检还
会加入钼靶、肿瘤标志物检查，更容易发
现早期病灶。再如肺部检查，普通体检
靠胸片可以看出结节，而防癌体检可以
通过低剂量螺旋CT、肿瘤标志物等来研
判是否为肿瘤。在食管、胃、肠等消化道
检查方面，普通体检一般不会开内镜检
查，而防癌检查可以通过内镜及时发现
病变。

不过，目前还没有一种手段能够对
所有癌症进行统一筛查，只能针对不同
癌症进行专项检查。相比而言，防癌体
检费用也较高，一些检查还有一定的侵
入性和辐射性，并不适合所有人。专家
指出，不同癌种的高危人群有所差别，也
要有选择地进行防癌体检。

前列腺癌已成为导致男性死亡和
残疾的主要原因，占所有男性癌症的
15%。英国《柳叶刀》杂志最新发布的
报告指出，预计2020至2040年间，全
球前列腺癌患病人数将翻倍，中低收入
国家的增幅最大。

“《柳叶刀》前列腺癌重大报告”
预计全球前列腺癌病例数将从 2020
年的每年 140 万例增加到 2040 年的
每年 290万例；预计全球每年死于前
列腺癌的人数将从 2020 年的 37.5 万
增加到2040年的近70万。相关专家
认为，随着全球越来越多的男性步入
中老年，前列腺癌病例会不可避免地

增加。
报告称，自20世纪90年代中期以

来，大多数高收入国家的前列腺癌死亡
人数有所下降，预计大多数死亡病例将
出现在中低收入国家。由于中低收入
国家中漏诊以及数据收集的遗漏缺失，
真实数字很有可能远高于记录。

该报告大力呼吁实施提高对前列
腺癌认识的项目计划，由于中低收入国
家的大多数前列腺癌患者为癌症晚期，
因此要改善这些国家的早期诊断与治
疗工作。与尽早诊断的前列腺癌患者
相比，晚期发现的前列腺癌的患者存活
时间要短得多。

预计全球前列腺癌患者
2020至2040年间将翻倍

肥胖是引发某些常见疾病的危险
因素之一，且与遗传相关。日前发表在
《自然·遗传学》期刊上的一项新研究发
现了两个对发展为肥胖的风险影响较
大的基因突变，为开发针对肥胖的新疗
法提供了潜在“靶点”。

该研究显示，英国剑桥大学的研究
团队借助英国生物医学数据库等的数
据，对50多万人进行全外显子组测序数
据分析，确定了与成年体重指数(BMI)
增加相关的两个重要基因——BSN和
APBA1，这两个基因突变的影响远大
于此前公认的肥胖相关基因。

这个团队的科研人员表示，早期研

究发现了“瘦素-黑皮素”通路对于食欲
和体重的影响，并发现了这一通路上的
众多基因有可能导致早发严重肥胖。
与这些相关基因不同的是BSN和AP-
BA1的突变与儿童期肥胖无关，其引发
肥胖的风险直到成年期才显现。其中，
BSN突变会导致发生严重肥胖的风险
增加6倍，还显著增加了患2型糖尿病
和非酒精性脂肪性肝病的风险。英国
生物医学数据库显示，大约每6500个
人中就有1人发生BSN基因突变。

科研人员认为，上述发现让研究者
对遗传学、神经发育和肥胖之间的关系
有了新的认识。

研究发现与肥胖风险相关的基因突变

2024年4月17日是第36个世界血
友病日。专家指出，儿童期是血友病治
疗的黄金期，患儿应尽早、充足、长期地
进行规范化预防治疗。

据介绍，血友病是一组凝血因子缺
乏导致凝血功能障碍的遗传性出血性
疾病，也是严重危害健康的出生缺陷疾
病。主要表现为自发性出血或轻度外
伤后出血不止、血肿形成及关节出血。
负重关节如膝、踝关节及肌肉的反复出
血可导致关节肿胀、肌肉坏死，进而引
发关节畸形、肌肉萎缩，甚至肢体残疾。

2023年3月，国家卫生健康委发布
的血友病防治健康教育核心信息及知
识要点宣传手册显示，血友病与生俱
来、伴随终生，目前尚无成熟的根治方
法，治疗上以凝血因子替代疗法为主，
预防损伤后出血，尤其是颅内出血极为
重要。

根据输注凝血因子时机的不同，替
代治疗分为出血后紧急输注凝血因子
的按需治疗和出血前规律输注凝血因
子的预防治疗两类。首都医科大学附
属北京儿童医院血液二科主任医师吴

润晖指出，针对患儿的预防治疗是出血
前有规律地替代治疗，保证凝血因子维
持在一定水平，以预防出血和关节损
伤、降低致残率。

“血友病患者终生需要医疗照护，
对他们的综合关爱模式需要多科室共
同合作，包括血液科、康复治疗科、骨科
等。”首都儿科研究所附属儿童医院血
液内科副主任医师李君惠说。

由于血友病属性染色体连锁隐性
遗传，国家卫生健康委妇幼健康司有关
负责人表示，血友病患者、致病基因携
带者及有血友病孕产史或家族史的夫
妇应在孕前到有资质的医疗机构，接受
遗传咨询及生育指导，进行基因检测和
妊娠风险评估，怀孕后尽早进行产前诊
断，明确胎儿是否携带血友病致病基
因，评估胎儿患病风险。

据悉，我国已将血友病纳入第一批
罕见病目录、儿童血液病救治保障管理
和大病集中救治范围，将相关治疗药物
纳入国家医保目录，并建立完善全国罕
见病诊疗协作网，加强血友病患者的规
范诊疗、救治保障和管理。

近日发布在英国《自然·医学》杂志
上的新研究显示，一款针对与帕金森病
相关的蛋白聚积的候选药物能缓解症
状较严重的帕金森病患者的运动退化
症状。

帕金森病是一种神经系统变性疾
病，临床症状包括震颤、肌肉僵直、运动
迟缓等，目前尚无根治方法。帕金森病
的产生被认为与大脑内一种名为“α-
突触核蛋白”的蛋白质异常聚积有关。
由瑞士罗氏制药公司开发的候选药物
prasinezumab是首个被设计用来与聚
积的“α-突触核蛋白”结合并使其降解
的单克隆抗体。

由罗氏制药公司等组成的国际研
究团队在一项为期一年的2期临床试验
中招募了316名帕金森病早期患者，其

中105人接受了安慰剂的静脉注射，
211 人 接 受 了 低 剂 量 或 高 剂 量 的
prasinezumab抗体注射。

虽然初步结果未发现 prasine-
zumab抗体对帕金森病早期患者的疾
病进展有实质性影响，但研究团队随后
发现，该抗体可能对症状较严重的帕金
森病患者有效。

研究人员在进一步分析prasine-
zumab抗体对患者的潜在疗效后发现，
症状较严重的帕金森病患者在接受
prasinezumab抗体治疗52周后，其运
动退化症状得到缓解。

但研究人员也表示，接下来仍需开
展更多研究以确定接受更长时间的
prasinezumab抗体疗程是否对病情进
展较慢的帕金森病患者有效。

为防止登革热疫情传入我国，保护出
入境人员的健康安全，海关总署日前发布
关于防止登革热疫情传入我国的公告，提
醒来自登革热疫情发生国家和地区的人
员如出现相关症状，入境时应主动向海关
申报。

什么是登革热？中国疾控中心有关专
家介绍，登革热是由登革病毒引起的急性
传染病，通过媒介伊蚊叮咬传播。伊蚊叮
咬登革热病人或隐性感染者后，病毒会在
蚊体内大量复制。伊蚊再叮咬其他健康人
群时就会传播病毒，但人与人之间不会直
接传染。

根据中国疾控中心此前发布的登革热
防控健康提示，登革热的主要临床症状包
括突起发热，有时可达39摄氏度；伴有明
显疲乏、厌食、恶心；常伴较剧烈的头痛、眼
眶痛、全身肌肉痛、骨关节痛；可伴面部、颈
部、胸部潮红。如出现以上症状，应主动向
海关申报、尽快到正规医院就医，并主动向
大夫说明情况，避免延误病情及造成进一
步传播。

世界卫生组织通报，今年前3个月，美
洲地区报告的登革热病例数超过300万
人，是去年同期的3倍；我国周边的马来西

亚、泰国和斯里兰卡等国登革热疫情，较去
年同期也出现不同程度升高。

如何做好预防？专家表示，如有国际
旅行计划，要提前做好准备，了解当地登革
热疫情；避免被蚊虫叮咬是关键，尽量穿着
宽松、浅色的长袖衣裤，身体裸露部位使用
含避蚊胺、避蚊酯成分的驱蚊剂；及时清理
居住地室内外积水，避免孳生蚊虫；如果在
旅行期间出现可疑症状，需要及时就诊。

海关总署在公告中明确，来自登革热
疫情发生国家（地区）的人员如出现发热、
头痛、肌肉和关节痛、皮疹以及面部、颈部、
胸部潮红等症状，入境时应主动向海关申
报，海关卫生检疫人员将按照规定程序采
取医学措施并开展采样检测。

针对来自登革热疫情发生国家（地区）
的交通工具、集装箱、货物、行李物品、邮
包、快件，公告明确其应当接受卫生检疫。
检疫查验发现有蚊虫的，应当按照规定实
施卫生处理。其负责人、承运人、代理人、
货主、携带人、托运人、邮递人或者快件运
营人应当配合卫生检疫工作。

此外，口岸运营单位应采取有效措施，
清除蚊虫孳生地，监测和控制口岸蚊虫密
度，接受海关实施的口岸卫生监督。

国际旅行警惕登革热 预防是关键

今年4月15日至21日是第30个全
国肿瘤防治宣传周。记者在走访中了解
到，有这样一些癌症，相对于典型的恶性
肿瘤来说，它们的生长速度较慢、侵袭性
较低、转移概率相对较小，也被称为“惰
性肿瘤”。专家指出，“惰性肿瘤”的生存
率相对较高，但仍然不能轻视。

在中国医学科学院肿瘤医院山西医
院头颈外科主任李德志的办公室，记者
见到了一幅画着人体甲状腺的彩图。“甲
状腺在颈部气管两侧，大小和形状有些
像蝴蝶。”李德志说。

甲状腺癌通常生长速度较为缓慢，
但并非所有的甲状腺癌都是“惰性肿
瘤”。李德志表示，分化型甲状腺癌约占
成人甲状腺癌的90%，绝大多数恶性程
度较低，生长速度慢，早期不容易侵犯周
围组织；而未分化型甲状腺癌则发展迅
速，呈高度恶性，且容易出现淋巴结转移
和肺、骨等器官组织远处转移，就不属于

“惰性肿瘤”了。
在中老年男性中多发的前列腺癌也

是一种“惰性肿瘤”。“前列腺癌进展速度
较慢，早期多局限于前列腺内，常常无症
状或症状不明显，大部分可以通过手术
治愈。”吉林大学白求恩第三医院泌尿外
科一病区主任谷欣权说。

但谷欣权表示，正是因为前列腺癌
存在隐匿性、潜伏性，往往在早期难以发
现，目前我国前列腺癌新发病例确诊时
仅有30%为癌症早期患者，其余均为局
部晚期或远处转移的患者。

部分淋巴瘤也有明显的“惰性”特
征，被称为惰性淋巴瘤，也叫低度恶性淋
巴瘤，如小淋巴细胞淋巴瘤（SLL）、滤泡
性淋巴瘤1/2级（FLL）、黏膜相关淋巴组
织淋巴瘤（MALT）等。惰性淋巴瘤目前

为止通常不能治愈，但很多患者可以长
期带瘤生存。

受访专家表示，即便是“惰性肿瘤”，
也存在转变为更具侵袭性形态的风险，
尤其是当肿瘤环境发生变化，或者肿瘤
累积了更多遗传变异时。因此，关键是
做好早筛查、早发现、早治疗。

针对分化型甲状腺癌，专家建议，
普通成人每年进行颈部彩超检查，有家
族史、童年辐射暴露史等高危人群可每
6个月查一次甲状腺功能和甲状腺彩
超。如果体检时发现结节，不必过于恐

慌，应及时到医院复查，进行进一步判
断和处理。

“筛查前列腺癌最常用的是PSA检
查。”谷欣权建议，60岁以上男性应定期
进行PSA检查，如PSA水平超过4微克/
升，就需要进一步进行前列腺穿刺活检
来确诊或排除前列腺癌。

淋巴瘤早期症状并不典型，且容易
与其他疾病混淆。专家提醒，无痛性进
行性的淋巴结肿大或局部肿块是淋巴瘤
共同的临床表现，此外，如有不明原因发
热、盗汗、半年内体重下降10%以上等情

况，应引起警惕并及时到医院进行筛查。
在治疗策略的选择上，“惰性肿瘤”

也往往与其他更具侵袭性的肿瘤不
同。由于其生长速度慢和较低的侵袭
性，医生可能会采取更保守的治疗方
法。对于早期的“惰性肿瘤”，密切监测
是首要方法。

记者了解到，随着我国癌症筛查、
早诊早治工作的持续推进，越来越多的

“惰性肿瘤”在早期被发现，使得对癌症
的早期干预成为可能，患者生存率持续
提升。

让早诊早治惠及更多人
——科学防癌呼唤“关口前移”

世界血友病日：

儿童期是血友病治疗的黄金期

研究显示帕金森病候选药
能缓解部分患者症状

防癌抗癌：

“惰性肿瘤”不能轻视
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