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惋惜！
放任20年 5mm直肠息肉
终成 50mm肠癌

新快报讯 记者梁瑜 通讯员简文杨
李饶尧报道 20 年前接受肠镜检查发现直
肠内长了 1 颗直径 5mm 的肠息肉， 但一
直没有引起重视，更没有复查追踪，任其
自由生长 20 载。 果不其然，一颗肠息肉演
变成了直肠癌，患者陈先生后悔不已。 因
为不重视不复查，他错失了尽早处理的大
好时机。

前段时间，中山六院消化内镜诊疗专
家门诊接诊了一位专程从 300 多公里外
赶来就诊的 61 岁患者陈先生。 据陈先生
称， 自己大便次数增多伴反复便血 3 个
月。 作为消化内科、消化内镜的专科医生，
李初俊敏锐地意识到：情况不妙！ 可能是
直肠癌！

当李初俊追问陈先生既往病史及是
否做过肠镜检查时， 患者拿出了一份 20
年前的肠镜检查报告。 这份 20 年前的纤
维内窥镜检查报告显示：患者直肠有一处
约 5mm×5mm 大小的腺瘤样息肉，发红短
蒂，无活动性出血，后诊断为亚蒂直肠息
肉，但未做处理。 陈先生 20 年来竟一直没
有予以重视，再也没有做过肠镜复查追踪
息肉的变化情况。

李初俊主任医师为患者进行了电子
结肠镜检查， 于直肠距肛缘 12cm-17cm
见一环 2/5 周肿物，直径 4-5cm，表面糜
烂坏死。 从肠镜检查所见，基本可以确定，
直肠息肉已经癌变为直肠癌，而且已经不
是早期。 最后病理诊断结果为（直肠）中分
化腺癌晚期。

2020 年 3 月 3 日，患者接受了“开腹
直肠癌根治术+腹腔引流术”，顺利切除了
包括肿瘤在内的肠段， 清扫了周围淋巴
结。 幸亏其直肠中分化腺癌没有转移，术
后患者恢复良好。

5mm 的直肠亚蒂息肉， 放任不管 20
年后，长大了足足 10 倍，成为 50mm 的病
变； 原本是良性的息肉 （癌前病变），“质
变”成了直肠癌。 李初俊主任医师感叹到，
患者错过了两个重要处理时机：第一次机
会，在发生肠癌癌前病变前，患者未能在
还是息肉的这个癌前病变阶段接受肠镜
下超微创切除， 否则便可祛除癌前病变，
预防肠癌；第二次机会，息肉刚刚癌变早
期若以内镜治愈性切除，无需开腹和切除
肠段，避免肠癌根治手术带来的巨大手术
创伤。

可惜，此案例由于拖延治疗，最终需
要实施直肠癌根治术，切除了包括肿瘤在
内的肠段，治疗过程必须承受着肠道器官
缺失和较大的创伤，也需要耗费较多的医
疗资源和医疗费用。

就此，李初俊提醒：
一、肠息肉是肠癌的癌前病变，大部

分的肠癌来源于肠息肉癌变， 发现肠息
肉，应及时内镜下超微创切除处理，预防
肠癌。

二、必须树立肠镜健康检查理念，依不
同的群体于各自合适的年龄开始接受肠镜
健康检查，以便及时发现、治疗肠息肉，有
效地预防肠癌的发生，降低肠癌发病率。
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杨 李饶尧报道 记者近日从中山大学
附属第六医院获悉， 该院兰平教授团
队在 《柳叶刀 》子刊 Lancet Gastroen鄄
terology & Hepatology 上针对 “武汉
以外新冠肺炎住院患者的胃肠症状”
发表了一项关于新型冠状病毒的胃肠
道症状原创研究论文， 此项多中心回
顾性研究由中山六院、 中山大学胃肠
病学研究所和全国多家医院及研究机
构合作完成。

新型冠状病毒造成的病毒性肺炎

虽然称为肺炎， 但该病毒的受体在全
身几乎所有组织中都有表达， 尤其在
胃肠道。 最初的一些研究报道认为，
新冠感染病人鲜有胃肠症状。 对胃肠
症状的忽略将有可能阻碍部分新冠病
人的确诊， 并加剧病毒经粪口传播的
危害。

基于此，该团队和湖北、广东、江
西的多家医院合作收集了 232 位匿名
新冠病人的病历。 研究后发现，21%的
新冠病毒感染者在住院期间出现了腹
泻症状， 大大高于原先报道的 3%，还

有很多新冠病毒感染患者有血便。 这
些结果均支持了新冠病毒经由消化道
的传播机制。

更为重要的是，研究发现，腹泻症
状和新冠感染重症、 呼吸机的使用以
及 ICU 病房的使用也显著相关。 这些
排除了混杂因素的结论显示： 新冠感
染的胃肠症状可用于预测新冠感染病
人是否会发展成严重的呼吸障碍，有
助于为病人设计更加合理的治疗方
案。 该研究结果对于医疗资源的合理
使用也具有重要意义。

疫苗补种优先
乙肝、脊灰、麻疹等免疫规划疫苗

全国儿童预防接种宣传日：

4 月 25 日是 “全国
儿童预防接种宣传日 ”。
在我国处于新冠病毒肺
炎疫情之际，今年的主题
是 “及时接种疫苗 ，共筑
健康屏障”， 呼吁人们应
当更加关注疫苗接种的
及时性，防患于未然。 随
着国内疫情逐渐得到控
制，恢复疫苗接种工作刻
不容缓。 专家详析补种疫
苗是否有效、哪些疫苗要
优先补种及如何高效补
种疫苗。

■新快报记者 梁瑜

大多数疫苗短时间内
延迟接种影响不大

近日，根据广东省卫生健康
委关于《新型冠状病毒肺炎疫情
防控期间有序做好预防接种服
务的通知》， 广州市预防接种门
诊逐步恢复预防接种服务，市民
可根据接种门诊补种通知通过
预防接种 APP、广州健康通微信
公众号 、电话 、短信等方式预约
接种。

受疫情影响 ， 很多儿童的
疫苗接种被耽搁了约 2 个月 ，
家长担心会影响接种效果 。 对
此 ， 资深公共卫生专家王鸣教
授表示 ， 大多数疫苗短时间内
的延迟接种不会影响最终抗体
的产生 ， 但是仍然建议有条件
的要及时接种。“百日咳、b 型流
感嗜血杆菌 、 白喉等疾病有低
龄高发的特点 ， 若是还未开始
接种 ， 就有可能增加儿童疾病
暴露风险 ；若是已经开始接种 ，
体 内 免 疫 系 统 会 存 着 免 疫 记
忆 ， 补种以后的疫苗产生抗体
会比较快 ， 但接种间隔时间不
宜太长 ， 及时完成足够的免疫
剂次 ， 才能让接种的疫苗产生
足够的保护效果。 ”

我国将疫苗分为免疫规划类疫苗和
非免疫规划类疫苗。 “家长、孩子监护人
有责任也有义务保证孩子完成免疫规划
类疫苗接种。 ”广州市疾病预防控制中心
副主任张周斌强调， 根据中国疾病预防
控制中心发布的 《疫苗迟种补种技术方
案》，乙肝疫苗、卡介苗、脊灰疫苗、含麻
疹成分疫苗、百白破疫苗、乙脑疫苗、流
脑疫苗、 甲肝疫苗等免疫规划疫苗需要
优先补种。 张周斌主任解释，我国现在对
于一些传染性强、发病风险高、且高发于
低龄儿童疾病的防控仍然有很高的要
求，所以优先考虑补种。

流行病学中通常用基本传播指数
R0 来衡量疾病的传播能力。 新冠病毒目
前预估的 R0 在 3 左右，而脊髓灰质炎的
R0 是 5-7，白喉的 R0 是 6-7，麻疹和百
日咳的 R0 更是超过 12。 通常 R0 越大，
疾病就越可能传播和流行，也就越需要大
比例人群接种疫苗， 或称为更高的疫苗
接种率，以防止这些传染性疾病传播。

中华预防医学会发布的 《新型冠状
病毒肺炎流行期间预防接种参考指引
（第一版）》也提出，优先安排接种的有含
麻疹成分的疫苗、 脊髓灰质炎疫苗和百
白破疫苗。

根据国家免疫规划疫苗儿童免疫程
序说明（2016 年版），宝宝一岁前要接种的
疫苗高达 14-15 剂次， 安排非常紧凑，但
受到疫情影响， 很多宝宝的接种进程已经
被耽搁将近 3个月。而且，目前疫情仍面临
外防输入、内防反弹的压力，如何在防范疫
情的同时，科学合理地安排补种，提高疫苗
接种效率，成为此时家长们最关切的问题。

王鸣教授建议有条件的尽量选择联
合疫苗，能够减少预防接种的针次、减少儿
童痛苦，在这个特殊的时期，还可以减少门
诊人群聚集和暴露的风险， 保证免疫规划
疫苗接种率和及时性的要求。 “例如五联
苗，打一种疫苗，就包括了百白破（百日咳、

白喉、破伤风）、脊髓灰质炎、Hib（b 型流感
嗜血杆菌疫苗）。 ”用这种方式提高疫苗接
种效率，保证接种率和及时性。

眼看学校要陆续复课，王鸣提醒，目
前正值南方春季流感高发， 随着学生陆
续复学， 可以考虑在返校季前及时为孩
子接种流感疫苗。

“在疫情之下，我们仍然需要保持正
常的生产、生活和正常的国际交往，疫苗
不仅能够控制传染病， 保护人类生命，还
能减少社会负担，所以控制传染病的策略，
最终还是要回到接种疫苗， 回到预防接种
建立群体免疫屏障上面来。 ”中国疾控中
心免疫规划中心余文周主任医师表示。

新研究：有胃肠症状新冠患者更可能变重症

乙肝、脊灰、麻疹等免疫规划疫苗要优先补种

提高接种效率可选择联合疫苗

■廖木兴/图


