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别再因为脸红拒绝肛检
肛检可发现70%直肠癌 50岁至75岁建议定期结直肠癌筛查

■一级亲属有结直肠癌史
■本人有癌症史（任何恶性

肿瘤病史）
■本人有肠道息肉史
■同时具有以下 2项及 2项

以上者
1.慢性便秘（近 2 年来每年

便秘在 2个月以上）
2.慢性腹泻（近 2 年来腹泻

累计持续超过 3 个月，每次发作
持续时间在 1周以上）

3.黏液血便
4.不良生活时间史（发生在

近 20年内，并在事件发生后对调
查对象造成较大精神损伤或痛
苦）

5.慢性阑尾炎或阑尾切除史
6.慢性胆道疾病史或胆囊切

除史

随着人们生活水平提高，结直肠
癌发病率逐年上升。据世界卫生组
织国际癌症研究机构发布的全球最
新癌症负担数据，2020年全球新发结
直肠癌 193万例，并导致约 107万例死
亡，分别居恶性肿瘤发病和死亡人数
的第三位与第二位。而在上述数据
中，分别有 56 万（29%）新发病例、29
万（27%）死亡病例发生在中国。

目前，结直肠癌发病率在我国所
有恶性肿瘤中位于第三位，死亡率位

于第五位，而且青年人比例高达 15%。
值得注意的是，结直肠癌的癌前

病变是明确的，可以说它是一种为数
不多的可防可治的恶性肿瘤。因为
大部分的结直肠癌都是从肠息肉演
变而来的，发病往往经历“息肉→腺
瘤→癌”三部曲，且过程漫长，至少需
要五至十年，甚至二三十年。只要能
够在第一时间把息肉切掉，炎症控制
好，就能把癌症扼杀在摇篮里，为早
期预防提供机会。

在我国的结直肠癌患者统计中，
直肠癌患者比结肠癌患者多 1.5 至 2
倍。

直肠癌指从齿状线至直肠乙状结
肠交界处之间的癌，早期无特异性症
状，当肿瘤进展影响排便或破溃才出
现症状。

直肠癌的典型症状都是日常生活
中的“小细节”——

■便血。便血是直肠癌常见症
状，由肿瘤快速增殖后血运障碍引起，
肿瘤组织坏死溃破形成溃疡造成，多
为鲜红色或暗红色。

■直肠刺激症状。由病变刺激直
肠而导致的一系列症状，包括：排便习
惯改变，如便秘与腹泻交替；便意频
繁；肛门下坠感和排便不尽感，比如老
想去厕所，但每次排不净等。

■肠腔狭窄症状。由肿瘤进展导
致肠腔狭窄，大便变细，进行性排便困

难，后期造成肠腔部分堵塞后，可出现
腹痛、腹胀等不全性肠梗阻症状。

除了这三种“排便预警”，直肠癌
还有一些伴随症状，如因肿瘤进展和
长期腹痛腹胀影响消化吸收，导致的
体重下降及消瘦；肿瘤侵犯膀胱、前列
腺，导致的血尿、尿频尿急症状；肿瘤
侵犯骶神经丛，导致肛门失禁、下腹部
及腰骶部持续性疼痛、肛门失禁症状；
肿瘤转移至肝、肺、骨等部位，导致肝
功能受损、黄疸、呼吸困难或骨转移部
位疼痛等。

可谓“便便无小事，突变要注
意”。日常生活中，一定要注意身体变
化，及时发现直肠癌的典型症状及时
治疗非常重要，如果发现异常需要及
时到胃肠外科或消化内科就诊。结直
肠癌的死亡率与临床分期密切相关，
早期生存率很高，晚期迅速下降，早诊
早治尤为关键。

相比日常生活中留意
“排便预警”，定期的检查或
专项检查能够更早更准确
地发现直肠癌信号。

肛检即医生用一个手
指头伸进患者的肛门，以检
查疾病的临床检查方法。
常规体检项目中就有肛检，
但是很多人都觉得不好意
思或是嫌麻烦，在体检时拒
绝了这一项，其实肛检非常
有必要。

据统计，70%的直肠癌
是低位直肠癌，距离肛管仅
5 厘米，肛检就可以检出。
而且，肛检操作简便、成本
低，在不做肠镜或不具备做
肠镜条件下，是检测直肠癌
的有效手段。所以，为了自
己的身体健康，下次体检别
再因为脸红拒绝它啦！

肠镜也是检查直肠癌
的有效手段，通过结肠镜可
以明确肿瘤位置和取活检明
确诊断，已经诊断直肠癌的
患者手术前也要做全结肠镜
检查。50 岁以上的人群，最
好每年做一次粪便隐血检查
和每隔五至十年做一次高质
量肠镜；高危人群建议每年
定期做一次肠镜检查。

除此之外，超声内镜、胸
腹盆增强 CT 和直肠核磁等
影像学检查、病理检查、抽血
化验也可以帮助发现癌症信
号，都是有效的检查手段，有
需求可遵医嘱进行。

《2020 年世界癌症报告》中
提到，仅依靠治疗已无法有效遏
制癌症危机的蔓延，筛查是降低
癌疾病负担最有效的途径。肛
检可以发现 70%的结直肠癌，肠
镜筛查可以降低 40%至 60%结直
肠癌发病率和死亡率。

据流行病学调查和专项筛
查显示，大肠癌多发于 50岁以上
的人群，尤其是男性。因此，建
议一般风险人群在 50 岁开始行
结直肠癌筛查。

虽然直肠癌风险随年龄增
长而增加，但死于结肠镜检查严
重并发症的风险也随年龄增长
而增加，所以建议 76 至 85 岁人
群根据基础疾病进行个体化筛
查，85岁以上应停止筛查。

除此之外，个人还可以根据
国内的结直肠癌筛查高危因素
量化问卷进行风险评估，高风险
人群需根据医生建议随时行结
肠镜检查。

■无论有无症状，50岁至 75
岁有条件行结肠镜检查的人群
都应进行结直肠癌筛查乃至结
肠镜检查，体检时不要拒绝医生
肛检。

■根据结直肠癌筛查高危
险因素量表评为高风险或便潜
血阳性、粪便 DNA 阳性的患者
需根据医生建议随时行结肠镜
检查。

■既然我们已知患结直肠
癌的高危因素，日常就要做好预
防，如戒烟、改变不良饮食习惯、
多吃蔬菜水果等富含纤维和维
生素食物、减少红肉摄入、增加
运动避免肥胖和保持愉悦心情。

据《北京晚报》

近年来，各机构推出的筛癌检查项目层出
不穷，但并不是每个人都需要做，也不是每个
项目检查后都具有参考价值，建议遵医嘱根据
临床需求做。

但是，也有一些筛癌检查是一般风险人群
应该做的，比如结直肠癌筛查就建议50岁至
75岁的人群都定期进行。还有一些常规检查
就可以发现癌症症状，比如许多人在体检中心
因为不好意思而拒绝的肛检……
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