
������本报讯 （通讯员 文宇） 55
岁的马先生早在 5 年前就反复
出现上腹痛、 多饮多尿、 体重
明显下降等症状。 当地医院诊
断为 “糖尿病” 并给予控制血
糖等治疗。 今年 9 月， 马先生
发现糖尿病越来越难以控制，
他辗转至中南大学湘雅二医院
就诊， 该院 CT 检查发现， 马
先生的胰腺萎缩、 胰管扩张并
出现多发钙化灶， 诊断为慢性
胰腺炎， 胰管内多发结石。 该
院立即为其施行达芬奇机器人

手术， 医生仅在腹壁钻几个小
洞 ， 便深入位于腹膜后的胰
腺， 将所有的罪魁祸首： 十余
颗硬如石头的胰管结石一一取
出。 术后一周， 马先生恢复正
常饮食 ， 血糖也明显趋于平
稳。

据了解， 慢性胰腺炎容易
在胰管内形成结石。 而胰管结
石一旦形成， 则会堵塞胰管，
进而造成胰腺内外分泌功能损
害。 外分泌受损让人体的食物
消化功能发生障碍， 进食后易

致脂肪泻 （即进食后消化差，
腹泻量多且呈泡沫状， 含大量
脂肪颗粒）。 内分泌功能受损
则会导致糖尿病。 此外， 胰管
结石造成胰管内高压， 导致患
者腹痛。

更为严重的是， 胰管结石
带来长期的慢性炎症刺激， 还
有可能诱发胰腺癌。 有报道显
示胰管结石中胰腺癌的患病率
高达 16.6%-25%。 而胰腺癌一
旦发生， 预后极差， 5 年生存
率小于 5%。

健康·服务03 ２０18年10月23日 星期二� 编辑：王璐 实习编辑：谢添翼 邮箱：45082064@qq.com�版式：谢敏智

■门诊新闻

������不久前， 张女士 （化名 ）
因为咳嗽、 咳痰严重， 在基层
医院做 CT 影像检查有肺部渗
出性病灶 （肺部有结节， 同时
伴有斑片病状）， 医院诊断为
肺部感染， 进行消炎处理。 一
个月后张女士症状有所改善，
但第二个月病情迅猛发展， 出
现发烧畏冷， 再次 CT 扫描发
现渗出性病灶明显扩大， 结节
大面积增加， 已扩散到整个右
上肺部， 在继续消炎治疗后，
张女士病情不仅没有好转， 还
出现了高烧、 厌食、 头痛、 浑
身乏力等症状。 张女士在丈夫
的陪同下来到中南大学湘雅三
医院就诊， 该院肿瘤科专家根
据临床经验， 推测其可能患了
肺癌， 而且癌细胞已转移到头
部 。 随后在相关学科的配合
下， 对她进行纤支镜活检加上
病理学检查， 最终张女士被诊
断为右肺腺癌局灶伴鳞状分
化， 头部核磁共振显示癌细胞
已转移到脑干。 该院专家使用
包括基因检测在内的多种方法
及全脑放射治疗、 分子靶向治
疗等多种治疗手段， 才让张女
士的病情得到较好的控制。

“张女士如果在第一次肺

部影像检查的时候就能够及时明
确问题， 治疗的效果可能会好很
多。” 湘雅三医院肿瘤科副主任
医师黄程辉介绍， 肺癌患者诊断
失误现象屡见不鲜， 很多患者像
张女士一样， 到医院检查时已经
到了中晚期， 误诊的经过也有类
似之处， 很多患者影像检查为渗
出性、 结节性病灶被当成肺炎治
疗， 最终错过了最佳治疗期。 黄
程辉提醒大家， 如果发现肺部出
现渗出性、 结节性病灶， 务必引
起高度重视。

“县市级医院都有 CT 扫描
设备， 乡镇卫生院都有普通 X
线设备， 这些设备都可以检出
渗出性病灶， 如果认真地对这
些病灶进行观察， 是可以发现
肺癌的 ‘蛛丝马迹’ 的。” 黄程
辉表示， “蛛丝马迹” 主要表
现为以下特点： 一是肺部病灶
旁边有没有出现 “卫星灶”， 即
肺部主病灶旁边出现新的小病
灶。 二是病灶周边是否有毛刺
或者病灶有否分叶现象。 三是
肺部病灶是否出现空洞和钙化，
四是胸腔是否有胸腔积液。

一旦发现这些征象， 就要
进一步观察纵膈淋巴结。 一般
来说纵膈淋巴结不超过一厘

米， 采用增强 CT 也没有明显
强化， 则该纵膈淋巴结多半是
炎症引起。 如果超过一厘米，
在增强 CT 扫描后， 淋巴结边
上一圈显得亮， 那就更加要考
虑是否为肺癌了 。 在此基础
上， 进一步行肿瘤标志物筛查
和 PET-CT 检测， 就能更有助
于判断是否为肺癌。

在依靠影像设备发现 “蛛
丝马迹” 的同时， 黄程辉还提
醒， 要注意病情的动态变化。
肺炎的病情发展相对较慢， 而
肺癌发展的速度相对较快， 如
果吃了消炎药仍得不到较好的
控制， 或者控制了一段后又有
明显的反复， 那就要考虑是不
是肺癌了。 基层医院如果在影
像检查中发现了 “蛛丝马迹”，
临床上又观察到一些应该引起
重视的症状， 就不容易造成诊
断失误了。

此外， 黄程辉强调， 影像
检查即使发现渗出性病灶也不必
过分紧张。 “因为肺炎是中老年
人的常见病， 出现肺部渗出性病
灶， 大多数是肺炎所致。” 因而
只要没有伴随 “蛛丝马迹” 的情
况， 多半就是肺部感染的表现，
无需 “杯弓蛇影”。

�������10 月 18 日“世界更年
期关怀日” 来临之际， 湖南
省妇幼保健院妇女保健科
举办更年期关怀日主题活
动， 开设更年期女性保健
知识健康讲座。 活动当天
就诊的更年期女性均享受
免挂号费服务， 并可在现
场进行免费咨询。

记者 王璐
通讯员 王娟 摄影报道

������本报讯 （通讯员 宋玺 付艳萍） 株洲的李
女士今年 40 岁， 常年抽烟的她 20 多天前开始
出现了胸闷气促的症状， 被附近医院诊断疑似
肺癌。 近日， 她来到株洲市中心医院进一步检
查， 该院呼吸内二科医学博士刘毅及其专家团
队在完善常规检查后发现， 李女士虽然有一些
肺癌的症状， 但是无咳嗽、 咳痰、 发热、 体重
下降等症状， 随后经过皮肺穿刺活检， 终于明
确李女士患的并非肺癌， 而是隐球菌感染， 而
该病与李女士邻居家养的鸽子有关。

刘毅介绍， 隐球菌病是一种机会感染性疾
病,好发于免疫功能低下人群。 隐球菌广泛分布
于自然界， 如鸽粪、 土壤、 牛乳、 水果等， 为
条件致病菌， 通常在宿主免疫力低下时致病。
而据李女士回忆， 自家楼下的邻居家正是养了
一群鸽子， 她的病极有可能是因它们而导致。

“要预防隐形球菌病， 就要增强自身免疫
力， 积极治疗基础疾病。” 刘毅指出， 此外应
避免在住宅饲养鸽子， 清理鸽粪时应戴口罩，
如有皮肤伤口， 需注意保护创口， 避免接触土
壤及鸽粪等鸟类排泄物， 一旦发现有不适尽早
到正规医院就诊。

������本报讯 （通讯员 王萍） 8 岁的晓春最近几
天总说耳朵有点堵， 爸爸以为是耳屎太多， 便给
他掏耳朵。 当第三次掏耳朵时， 爸爸发现竟然有
一颗小豆子在晓春的耳道深处， 无论怎么努力
掏， 豆子依然无法取出。 爸爸这才慌忙带晓春来
到湖南省儿童医院， 该院耳鼻咽喉头颈外科医师
在全麻下为孩子掏出了这颗已发胀的豆子。

原来， 晓春是一年前拾到这颗小豆子的，
跟小伙伴商量后， 他将这颗豆子 “种” 进了自
己的耳朵里。 最初几天， 孩子们还时常观察晓
春耳朵里豆子发芽情况， 但豆子一直没发芽。
渐渐地， 晓春和小伙伴都忘记了这个小尝试。

该院专家提醒， 植物性异物入耳后， 一旦
遇水膨胀可导致外耳道炎、 耳痛、 眩晕或耳鸣
等一系列病症， 严重者还可引起鼓膜炎而导致
鼓膜穿孔及听力下降。 家长需教育孩子识别危
险， 及时制止危险行为。

������本报讯 （通讯员 覃娇 秦璐） 65 岁的张大
爷 （化名） 3 个月前出现尿频， 伴尿不尽感，
认为是前列腺增生或者尿道炎， 自行购买了相
关药物服用， 但症状迟迟不见好转。 几天前，
张大爷小便时发现尿液呈鲜红色， 伴有血块，
到医院检查后被诊断为 “膀胱癌”。

长沙市中心医院肾病、 风湿免疫科副主任文
锐介绍， 膀胱癌发病是有信号的。 大约 90%以上
的膀胱癌患者最初的临床表现为血尿， 通常表现
为无痛性、 间歇性、 肉眼全程血尿， 有时也可为
镜下血尿。 不过这种血尿可能会自行减轻或停止，
有时患者服药后与血尿自行停止的时间正好巧合，
往往会令患者有 “病愈” 的错觉。 还有 10%的膀
胱癌患者可首先出现膀胱刺激症状， 表现为尿频、
尿急、 尿痛和排尿困难， 却没有明显的肉眼血尿。
这种情况， 人们又会以为是上火、 尿路感染或者
前列腺炎， 吃点消炎药、 清热药， 或多喝水休息
就会没事， 结果导致病情严重后才发现病因。 因
此， 文锐提醒， 如果出现排尿异常或者血尿， 都
应及时就医， 切莫自行服药延误治疗。

肺癌基层误诊现象屡见不鲜
———专家谈如何通过影像设备发现肺癌的 “蛛丝马迹”

本报记者 王璐 通讯员 蒋凯
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