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杭州市科学大讲堂第117讲近日在杭州科技交流馆举
行。美国印第安纳大学流行病学系终身教授宋一青，作了
题为“欧美生活方式对中国人健康的影响与建议”的报告。

宋一青介绍说，目前中国人健康情况不容乐观，慢性
病成了危害健康的一大杀手。过去30年，中国糖尿病患者
增加了17倍。全球3.82亿成年人糖尿病患者中，中国人占
了1.14亿，而且还有5亿中国人处于糖尿病前期。此外，有
数据表明，中国现在超重和肥胖率也在增长，肥胖率 2016
年接近 13%，看似不高，其实中心肥胖和脂肪肝比西方更
严重。这其中，营养因素并不是唯一的致病因素。宋一青
表示，慢性病发病原因很多，要综合考虑，均衡饮食，保持
摄入与消耗的平衡，特别注意保持健康的体重。

最后，宋一青在总结了西方健康的生活方式后，给出
了10条健康生活建议：坚持长期有规律的运动；合理健康
的饮食；控制情绪和压力；避免糟糕的生活习惯；安全性行
为，谨防艾滋病；养成好的安全习惯；学会第一救护；养成
好的个人习惯；尊重医嘱，尽量听大夫说的；做聪明的消费
者，不要过于听信商业宣传。

见习记者 王航飞 通讯员 洪萍

近日，国际胸部影像学权威机构——Fleischner学
会 发 布 了 最 新 版 的 成 人 偶 发 肺 结 节 管 理 指 南
（2017）。此次修订的主要目的是减少针对CT检出肺
结节不必要的随访检查，为放射科、临床医师更好地
诊治该类患者提供循证指南。

此前，该学会针对肺结节分别在 2005年和 2013
年发布过两个指南（统称“老指南”），并获得业内广泛
认同。

据介绍，新指南参考了国际上5个大型CT肺筛查
临床试验的最新成果，包括美国国家肺筛查（national
lung screening trial, NLST）、荷兰——比利时肺癌筛查
（Dutch-Belgian lung cancer screening trial，NELSON)、
国际早期肺癌行动计划（international early lung cancer
action program, I-ELCAP）、泛加拿大肺癌研究早期检
测（Pan-Canadian Early Detection of Lung Cancer
Study, PanCan）和英国哥伦比亚癌症机构(British Co⁃
lumbia Cancer Agency, BCCA)，上述研究已积累了十余
年CT肺筛查大数据资料。

新指南主要的更新是在结节管理策略方面，例如
肺CT扫描发现小于 6mm结节但没有吸烟、肿瘤家族
史等高危因素者，以前的指南在实性和磨玻璃结节的
管理上给出不同的随访时间，要求3个月或12个月不
等的CT复查，而新指南认为这类结节的危害很小，不
需要常规 CT 随访，只需对高危人群才建议 12 月复
查。对于大于 6mm的磨玻璃结节和 6～8 mm的实性
结节，6～12个月随访如变化不明显，后续的随访间隔
为 18～24个月，随访时间比“老指南”长，降低辐射带
来的危害。而对于8mm以上的实性结节，恶性病变的
可能性可以在 20%以上，需要 3 个月随访，并考虑
PET-CT检查或活检。

新指南对结节大小的分类依据也不再局限于二
维的平面测量，增加了相应的三维容积数据，使结节
的生长性评估更加准确、可靠。如容积小于 100mm3

将不需要常规随访，100mm3 以上的磨玻璃结节和
100～250mm3实性结节，6～12个月随访，大于250mm3

的实性结节3个月随访。由于恶性肿瘤的生长在各个

经线上不均匀，因此，测量容积比直径可以比较早而
且更加准确观察到病灶的动态变化，提高早期肺癌诊
断准确率。

浙江省中医院医学影像科许茂盛教授介绍说，肺
部小结节大部分由良性疾病引起，小于5mm结节的肺
癌比例不到 1%，并不需要太过担心。但随着我国社
会经济的发展、人口老龄化加剧等，肺癌发病率有明
显增高趋势，需要鉴别其中的早期肺癌。良、恶性病
变多数在病灶形态、密度、边缘、边界等特征上存在差
异，可帮助区分，但有少数情况诊断会比较困难，就好
比警察破案时有些罪犯不容易识别，有些好人又容易
被误认为罪犯。因此，有部分结节需要进行病灶大小
变化的动态精确观察，或进行穿刺活组织病理学诊
断、胸腔镜活检或切除等有创手段干预。

许茂盛自上世纪 90年代初即开始肺疾病高分辨
力CT研究，在肺结节诊断与鉴别方面积累了丰富的
经验。 于伟

理性应对肺部小结节
Fleischner 学会肺结节管理2017最新版指南解读

美国专家给出
10条健康建议

“我家宝宝五联疫苗打了两针，但社区通知说疫苗缺
货，要等一个多月。这会不会影响接种效果啊，有什么办
法？”家住杭州市上城区的朱女士焦急地给杭州市疾控中
心打来电话询问。

近日，不少市民来电咨询疫苗问题。而且，除了五联
疫苗之外，还有A+C群流脑结合疫苗、HIB等多种二类疫
苗也面临供应紧张的情况。

为保障市民利益和身体健康，杭州市疾控中心紧急搭
建平台，并召开杭州市各区县第二类疫苗采购资质交换会
议，帮助区、县疾控中心尽快启动应急采购流程，解决二类
疫苗目前短缺的状况。

浙江省今年开始实施《国务院关于修改<疫苗流通和
预防接种管理条例>的决定》，二类疫苗流通途径由原来的
省级统一采购，省—市—区—接种门诊逐级下发的方式，
转变为由县级疾控中心通过省级公共资源交易平台向疫
苗生产企业进行采购。

由于目前二类疫苗紧缺，在省级公共资源交易平台尚
未建好的前提下，浙江启动了应急采购流程。杭州市各
区、县疾控中心首次成为采购二类疫苗的主体，一下子要
面对众多疫苗供应企业，在合同制定、采购流程等方面都
不熟悉。而众多企业从原先只要对接一家省级疾控中心
到需要面对众多县级疾控中心，也增加了工作难度。

杭州市疾控中心将疫苗供销企业、疾控中心需要提供
的资质文件列表、《采购合同》、《二类疫苗购销廉政协议》
范本等提供给购销双方，帮助区、县疾控中心尽快启动二
类疫苗线下应急采购，避免合同陷阱，保障权益。既确保
区、县疾控中心采购疫苗的独立性，又给他们提供强大的保
障，促使采购工作顺利进行，缓解二类疫苗供应紧张的局
面。 严敏

举办科普讲座、赠送《胃癌早诊100问》书籍、免费胃病体检、开展多学科胃病义诊咨询…… 日前，
浙江省中医院举行“为胃护航，关注胃健康”系列大型义诊活动，消化内科、肿瘤内科、胃肠外科、医学影
像等多学科中西医专家为胃病患者提供了专业一站式诊疗咨询服务。

图为该院肿瘤科省级名中医郭勇教授为一名老年胃癌患者答疑，指导其进行中医特色干预及中医
养生调理。 于伟

杭州紧急搭建
二类疫苗采购交流平台

为胃护航

在微信朋友圈中，不少人喜欢晒健走步数，动
不动就 2万步、3万步的运动量。然而，过度健走可
能造成腿部关节的慢性劳损，应避免大运动量的单
一方式锻炼。专家建议，可结合健走进行力量、柔
韧等练习，使身体得到全方位锻炼，运动要适量，日
行万步为宜，长期超量有风险。

近日，中国疾病预防控制中心慢病中心、中华
预防医学会健康传播分会、国家体育总局体科所群
众体育研究中心等7家专业机构，联合发布《科学健
走腾冲宣言》，倡导公众“科学健走”，发挥最大的健
康效益又避免不必要的损伤。

中国疾控中心慢病中心主任王临虹表示，身体
活动不足是造成高血压、糖尿病、心脑血管疾病等
慢性非传染性疾病的重要危险因素，中国成人经常
锻炼比例仅为 18.7%，20～49岁劳动力人口参加锻
炼的比例则更低。

中华预防医学会副会长孔灵芝表示，快节奏的
生活与工作，让规律运动成了许多人难以实现的目
标。健走因可以充分利用碎片时间又不受场地限
制，深受公众喜爱，越来越多的人告别久坐不动，快
乐地走了起来。

《宣言》特别提示，健走是介于散步和竞走之间

的一种中等强度的运动方式。当达到气喘、心跳加
快，但还能说话交流的状态时，能量消耗将明显增
加。《宣言》建议每次健走 30分钟以上（30分钟到 1
小时），或者每次至少 10分钟，每日累计 30分钟以
上。对于仅以步行作为运动方式的普通成年人，建
议每日步行总量 8000～13000步，其中健走 5000～
8000步，日常生活约3000～5000步。

尤其对于糖尿病人这一特殊群体，坚持运动是关
键，但过量运动有可能导致关节水肿等症状，运动受
限，将大大增加血糖控制难度。孔灵芝表示，慢性病或
肥胖症患者须得到医生或专业健身教练的指导。

健走期间，注意吃动平衡。人体能量代谢的最
佳状态是达到能量摄入与能量消耗的平衡，体重变
化是判断一段时间内能量平衡与否的最简便易行
的指标。同时，健走运动会刺激食欲，运动后应注
意控制能量摄入，特别是高脂肪的食物。

《宣言》还建议并呼吁城市管理部门为公众创
造适于健走的条件，如设立更多便于行走的区域、
开放更多便于健走的公园、拆除市区免费公园围墙
等，以鼓励公众增加运动，促进健康；建议并呼吁机
关、企事业单位等功能社区，鼓励员工积极参与健
走等体育锻炼。 王君平

健走，别动不动两三万步运动量


