
幽门螺杆菌是世界上人群感染率最高的细菌之一，幽门螺杆菌感染者
患胃癌的危险性与正常人群相比可增加4-6倍。

昨天14:30，宁波市医学会病理学分会副主任委员、宁波市临床病理诊
断中心消化病理亚专科带头人汪春年做客“甬上名医大讲堂”，和大家分享
如何有效预防和筛查幽门螺杆菌。
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大健康 2022年6月30日 星期四 广告

“医生，我回去一定戒烟，真的
要戒了！”近日，50岁的朱先生连连
向宁波大学医学院附属医院党委委
员、心血管病学专家何文明表态。
原来，朱先生刚从鬼门关走了一圈，
心有余悸。

胸闷半年，冠状动脉严重堵塞

朱先生是个小老板，自己经营
着一家企业。他和朋友聊天时说，
这半年里，经常觉得胸口闷闷的，有
时好像还有点痛。好在，过一阵子，
也就恢复了。朋友建议朱先生不要
掉以轻心，还是要去心血管内科好
好看下，并向他推荐了何文明医
生。几天前，他第一次来到何文明
诊室。

“不知道是不是天气关系，最近
老觉得胸口更闷了，呼吸都不太顺
畅。”说这些时，朱先生还是没怎么
当回事，语调轻松。来门诊，他也是
一个人来的，并没有让家人陪同。

“胸闷”“胸痛”，在心血管内科
是高危信号。询问病史时，何文明
了解到，朱先生已经有10多年的高
血压史。他本人满不在乎地说：“我
吃药控制得很好，上压140，下压
90，标标准准的。”

朱先生身上还散发着烟味。一
问，果然是个老烟民，抽得很凶，每
天都要抽两包。何文明越发意识
到，情况可能挺严重。他先让朱先
生做了个心电图，检查显示，朱先生
的心脏有明显的缺血性改变。

得知这些后，朱先生慌了神。
朱先生马上被收治入院，做了紧急
心血管造影。“我当场给他家属看了
造影的情况，朱先生的冠状动脉直
径本来应该在3.5毫米左右，可目

前已经严重堵塞，只剩下头发丝粗
细的地方还通着。”何文明说，这样
的情况非常危急，随时可能因为心
肌梗死导致猝死。

朱先生第一时间接受了心脏支
架植入术，“打开”冠状动脉通道。

手术后，朱先生庆幸不已：“还
好听朋友的劝，来医院看了。不然，
什么时候心梗都不知道，可能连来
医院的机会都没了。”

高血压、抽烟，都是心梗高危因素

“在心脑血管意外的高危因素
中，高血压排第一位，吸烟排第二
位。”何文明说，这两个危险因素，朱
先生恰好都占齐了。

朱先生 40 岁不到就患高血
压。10多年来，他长期在药店购药
服用，也没去过医院复诊，也没有调
整过用药。表面上看，血压似乎还
维持在相对稳定的区间，但已危机
四伏。这些年来，朱先生仗着自己
还年轻，也忽略了健康体检。

刚发现高血压时，医生也建议
朱先生要努力戒烟。可是，他没当
回事，这 10 年多来，反而越抽越
凶。半年前出现胸闷情况后，他也
没重视。

何文明建议，高血压患者要尽
量戒烟或少抽烟。平时，一定要重
视血压的自我管理、自我监测。血
压稳定后，最好每半年至一年和医
生沟通，平时按照医生制定的方案
规律服药。

患有高血压等基础疾病的市民
一旦出现胸闷、胸痛等情况，一定要
及时到医院就诊，避免出现心血管
意外等风险。

记者 王颖 通讯员 朱依琼

一天抽两包烟
心脏冠状动脉细得像头发丝
医生：这种情况，随时可能因为心梗导致猝死

幽门螺杆菌，简称HP，是存
在于胃及十二指肠球部的一种螺
旋状细菌，该细菌生存能力极强，
能够在强酸性环境中生存，是目前
发现的慢性胃炎最主要的致病
菌。在中国，幽门螺杆菌的平均感
染率在58%左右，即每两个人就
有一人感染了这种细菌。

那么，为什么感染比例那么
高，很多人却没有发现呢？

汪主任告诉我们，感染幽门螺
杆菌后，部分患者没有任何症状；
部分患者可以表现出明显的症状，
比如上腹部不适、隐痛，还可以出
现嗳气、反酸、恶心、呕吐等。而对
于那些相对轻微的症状，多数人都
认为自己是肠胃不好、消化不好，
因而没有引起重视。

宁波人喜欢吃一些生腌的食
物，比如呛蟹、泥螺，是不是更容易
感染幽门螺杆菌？汪主任提醒我
们，腌制的食物中盐的成分较高，
更容易破坏胃黏膜屏障，造成幽门

螺杆菌入侵。因此，我们要少吃生
冷、油腻、刺激性的食物。

幽门螺杆菌是胃癌的一类致
癌原，生存能力极强，还可以引起
胃和十二指肠的溃疡。因此，许多
人对它的第一印象是“引发胃癌”，
在体检后发现幽门螺杆菌呈阳性
后，心里难免产生恐慌。

目前，幽门螺杆菌感染是最明
确的胃癌发生危险因素之一。汪
主任告诉我们一个数据，在临床工
作中发现，超过50%的胃癌患者
都有HP的感染。这是因为，幽门
螺杆菌会引起慢性胃炎、糜烂性胃
炎、萎缩性胃炎、胃溃疡、消化系统
肿瘤等疾病，时间长的话也有可能
引起胃癌。

然而，胃癌的病变是一个漫长
的过程，是很多种因素共同作用的
结果。还有免疫力低下、遗传因
素、长期精神压抑、食用腌制食品、
抽烟嗜酒等各种因素与幽门螺杆
菌“协同作案”，最终才导致胃癌。

感染了幽门螺杆菌就会得胃癌吗？

幽门螺杆菌的检测方法主要
有侵入性和非侵入性的两种方法：

一、胃镜检测法
通过胃镜检查之后获取胃粘

膜组织进行快速尿素酶试验或黏
膜组织学检测或HP细菌培养等，
这类方法依赖于内镜检查，好处在
于不仅能判断有无HP感染，还能
判断胃黏膜的整体状态，检查有无
溃疡、萎缩、息肉、肿瘤等疾病。

二、呼气检测法
这种检查是利用幽门螺杆菌

有活性很高的尿素酶这一特点，受
试者口服13C或14C标记的尿素
后可被其分解，产生的二氧化碳经
呼气排出。

这种呼气试验全过程只要30

分钟左右，使众多高血压、心脏病
及不能耐受胃镜检查的患者避免
了做胃镜的不适感，是目前判断幽
门螺杆菌最理想检测的方法之一，
无痛苦且准确度较高。

不过，汪主任提醒，大家在进
行呼气试验检查前需要注意：

1. 近期服用过抗生素、铋剂、
质子泵抑制剂等幽门螺杆菌敏感
药物可能影响诊断结果。检查前4
周内停用或禁用抗生素、铋剂和抑
酸药物，前2周停用PPI抑制剂。

2. 上消化道急性出血可使幽
门螺杆菌受抑制，所以应在消化道
出血停止一周以后再进行检测。

3. 孕妇以及哺乳期妇女应避
免作此项检查。

如何知道是否感染了幽门螺杆菌？

汪主任说，幽门螺杆菌是一种
传染性细菌，可通过粪口途径、口
口途径传播，也可通过手、生水、不
洁食物或餐具等途径感染。

这种情况下，幽门螺杆菌就很
可能是“一人查出，全家中招”，如
果有一个家庭成员携带病菌，就很
可能通过用餐传染给家人。因此
要提醒大家，如果家庭成员中有人
确诊存在幽门螺杆菌感染，在杀灭
之前最好和家人分餐，其他家庭成
员也应同时进行诊断和治疗。同
时，也要注意家中的卫生环境，尽
量使用公勺、公筷，尽量避免口对
口对小孩子喂食等。

14周岁以下的未成年人如果
查出感染HP需要治疗吗?对此，
汪主任表示，一般不推荐对14岁
以下儿童行常规幽门螺杆菌检
测。与成人相比，儿童HP感染者
发生严重疾病包括消化性溃疡、萎
缩性胃炎和胃癌等疾病的风险低；
但根除治疗不利因素较多，抗菌素
选择余地小（仅推荐阿莫西林、克
拉霉素和甲硝唑）和对药物不良反
应耐受性低。此外，儿童HP感染
有一定的自发清除率，根除后再感
染率也可能高于成人。因此不推
荐对14岁以下儿童进行常规检测
HP。 记者 施忆秋

如何预防感染幽门螺杆菌？

每两个人就有一人
感染了幽门螺杆菌
病理专家汪春年：家中也应尽量使用公勺、公筷

▲ 宁波市医学
会病理学分会副主

任委员、宁波市临床
病理诊断中心消化病理

亚专科带头人汪春年（左）
做客“甬上名医大讲堂”。


