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赵晓菁教授表示，目前大
部分人身上出现的结节，都是
一些比较小的结节。

“就肺结节而言，直径在3
厘米以下的接近于圆形的结节
才是真正的结节，大于3厘米
的我们叫它肿块。”赵晓菁说，
大多数肺结节，没有任何症状，
往往只有发展为大于3厘米的
肿块后，才会出现一些相应症
状。

“特别是发展为肺癌后，
症状会比较明显，比如肿瘤侵
犯到胸膜了，可能会出现胸痛
的症状，侵犯到神经了，可能
会出现声音嘶哑的症状，侵犯
到支气管了，可能会出现咯血

的症状。目前，体检中发现的
肺结节，大部分是没有症状
的。”据介绍，肺结节可以分为
实性结节和磨玻璃结节两大
类，而磨玻璃结节又可以再分
成部分实性的磨玻璃结节和
纯磨玻璃结节两类。很多人
在听到“磨玻璃”三个字时，都
会闻之色变。赵晓菁教授表
示，其实大部分的磨玻璃结节
都不可怕，尤其是密度低的纯
磨玻璃结节，90%左右在长期
观察中都不会发生任何变化，
剩下的 10%在长期观察中可
能会发生一些大小、密度的变
化，但变化极其缓慢，一年随
访一次足矣。

每到体检季，总有一
些市民会在CT检查报告
单上看到“肺结节”的字
样，很多人第一反应就是
恐慌：我为什么会有肺结
节？有了肺结节是不是
会得肺癌？肺结节到底
该怎么处理，要手术吗？
怎 样 才 能 预 防 肺 结
节？……

针对这些问题，6月
10日，甬上名医大讲堂首
次邀请到了上海专家作
解答——当天，上海交通
大学医学院附属仁济医
院胸外科主任、上海仁济
医院宁波医院(宁波市杭
州湾医院)胸外科主任赵
晓菁教授，做客直播间就
肺结节相关话题进行了
深入浅出的介绍。

赵晓菁教授表示，他们在
精准预约筛查中发现，真正入
围线下就诊的患者仍以中老年
人为主，但年轻人也在不断增
加，他提醒：发现肺结节后，普
通患者要注意每年随访、观察，
以便及时了解结节变化情况，
防止耽误治疗。此外，他还表
示，无论是否查出肺结节，都可
以通过一些方法来尽可能预防
结节的产生或恶变。

一个老生常谈的话题是吸
烟对肺癌的影响。赵晓菁介绍
道，肺癌包括肺腺癌、肺鳞癌、
肺小细胞癌等类型，权威研究表
明，肺鳞癌、肺小细胞癌和吸烟
的关系非常密切，而肺腺癌与吸
烟的关系目前还在研究中。

“不管怎么样，吸烟患肺癌
的风险肯定比不吸烟高得多。

相比于一手烟，‘二手烟’里所
含的致癌物质并不见得更低，
现在还有‘三手烟’的概念，也
就是主动吸烟者喷出来的烟雾
逐步沉积在衣服、被褥、家具、
墙壁等上面后又被人吸入，就
形成了‘三手烟’。经研究，这
个‘三手烟’里也含有大量致癌
物质，同样需要引起警惕。”

此外，赵晓菁教授建议：社
会层面，应继续加强污染治
理。而个体层面则应尽可能减
少接触污染，并保持良好的生
活习惯，比如规律作息就非常
重要。“我们认为睡眠质量差，
作息不规律，结合其他一些环
境因素，会更容易诱发肺结节
甚至肺癌。”
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肺结节患者越来越多？
与这些因素有关

如今，“肺结节”这个词越
来越常听到，那么，肺结节的
患者是不是越来越多了呢？
赵晓菁教授表示，从门诊情况
来看，近年来因为肺结节前往
医院就诊的患者的确在增
加。这主要与检查技术的进
步、环境因素的影响、人们生
活习惯的改变等因素息息相
关。

“随着老百姓健康意识的
提升，很多人都会定期体检。
体检时如果检查肺部，目前基
本都以CT检查为主，而以往
则普遍采用X光进行检查。
CT检查发现肺结节的效率十
倍于X光检查，所以，很多以
前X光没发现的肺结节就这
样被发现了。”

赵晓菁介绍道，环境污染
和不良生活习惯也会增加得
肺结节的风险。比如吸烟、作
息不规律、长期从事高污染或
高辐射职业等一系列行为，都
会让人体更容易产生肺结
节。不过他也表示，大部分所
谓的肺结节“患者”，其实严格
来说，应该算是肺结节人群，
而不是患者，因为他们的结节
都是低危的。

“早在2019年，我就提出
了一个精准预约体系。因为
我们前期发现，来医院诊治的
大部分肺结节‘患者’，其实
都没有多大问题，定期检查即
可，尚不需要治疗。所以我们
就通过提前筛选，确定真正需
要线下诊疗的患者，这样能把
医疗资源尽量留给这些患
者。通过精准预约体系的筛
选，我们发现，真正需要诊治
的患者大概只占所有预约患
者的五分之一。”赵晓菁说。

据赵晓菁教授介绍，肺结
节的发生率虽然比较高，但真
正发展为肺癌的比例是很低
的。“临床上我们遇到肺结节
时，我们都会对它的大小、边
界、形态、密度以及它与周围，
进行一个专业的、客观的观察
和描述，根据这些观察结果，给
出相应的处理方案。”

赵晓菁表示，对于低级别
的肺结节，即低危结节，医生一
般会要求患者进行规律的随访
观察，而对于相对高危的结节，
医生会通过更加细致的检查和
观察，来进一步判断它的癌变
可能性，如果癌变可能性大，会
建议患者及早切除。“如果肺结
节已经发展为肺癌，要根据癌
症是早期、中期还是晚期，来采
取对应的治疗方案。一般来
说，会结合药物治疗和手术治
疗的手段来治疗肺癌。比如先
进行药物治疗，然后再评估手
术的可行性。”

赵晓菁教授介绍道，到了
21 世纪，随着电子影像系统
的发展，包括腔镜技术的发

展——腔镜越来越清晰、手
段越来越创新、医生的技巧
越来越高超，肺癌的手术治
疗已经进入一个微创时代。
现在，大部分早期肺癌，都可
以通过单孔胸腔镜手术来解
决。再结合一些新的辅助技
术，医生可以更精准地切除肺
癌，同时帮助患者最大程度地
保留肺功能。

“还有很多患者会关心
——肺结节或者肺癌切除了后
还会复发吗？其实，对于纯磨
玻璃结节，几乎可以实现100%
切除，这也就意味着复发的概
率非常低。对于肺癌，通过基
因分析等先进手段，也可以进
一步判断其复发和转移的概
率，以及患者长期生存的概
率。”

还有一个现象赵晓菁教授
遇到得比较多，那就是一部分
肺结节不仅不会长大反而会逐
渐消失，其实这些结节是炎性
结节，通过正规的抗炎治疗，随
着炎症逐步消失，一般都能消
失。

有了肺结节
该怎么办？
怎样才能
预防肺结节？
这位上海来的大咖
为您“指点迷津”

2 对于这些肺结节 定期随访即可

3 肺结节发生率比较高 但发展为肺癌的比例很低

不但要警惕“二手烟”还须警惕“三手烟”4
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直播现场。


