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健康

本报记者 戴虹红 通讯员 徐尤佳

“ 先 不 去 医 院 ，忍 忍 就 过 去

了。”不少老人患病后都会有这样

的想法，尤其是患有长期慢性病，

忍痛成了“家常便饭”。但是，有些

痛却忍不得，晚一分就医，就多一

分危险。

3 月的一个深夜，李女士带着

88 岁的母亲张奶奶赶到杭州市中

医院丁桥院区急诊科。李女士焦

急地告诉医生，妈妈的腿很痛，而

且一直冷冰冰的。

急诊外科医生徐唯检查发现，

老人右腿从大腿中段以下异常冰

凉，颜色苍白没有血色，足底皮肤

还有瘀紫，伴随着她的痛苦呻吟，

徐唯判断这不是普通腰腿痛，而是

动脉阻塞出现急性缺血的表现，处

理不及时可能整条腿都保不住。

更严重的是，老年人出现下肢坏死

或者截肢容易有生命危险。

徐唯马上为老人进行下肢血

管 B 超和下肢动脉造影检查，结果

显示，老人右腿大动脉完全被堵

塞，已没有血流，必须安排急诊手

术。此时，时间已近凌晨，血管外

科手术团队紧急响应，为老人实施

了手术。术后，医生为患者进行造

影，可以看到下肢动脉血流逐渐恢

复。术后第二天，张奶奶大腿恢复

正常温度，疼痛也减轻许多。

医生表示，近年来，老年人冠

心病、动脉硬化发病率增高，由冠

心病导致的动脉栓塞比例也逐渐

上升。有些老人讳疾忌医，总想着

这点痛忍忍就过去了。其实，强行

忍耐时，组织很可能因为缺血已造

成不可逆的损伤，严重的甚至可能

付出生命的代价。医生提醒，如果

出现以下六个信号，有可能是出现

动脉栓塞，需要及时就医。

疼痛：这是下肢动脉栓塞最常

见的表现，发生突然而剧烈，并不

断加重。

感觉障碍：皮肤麻痹，出现麻

木感。

运动障碍：肌肉压痛逐渐发展

成僵硬、压痛不明显、肌肉坏死。

无脉：触摸不到栓塞部位以下

的脉搏。

皮肤苍白：皮肤呈蜡样苍白，

也可以出现散在的青紫瘀块。

皮温降低：皮肤温度下降，感

觉发冷。
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德国科隆大学研究人员发现，

一种蛋白质复合体阻止了人类细

胞、小鼠和线虫中基因组损伤的修

复。他们还首次使用药剂成功抑制

了这种复合体。

研究人员表示，抑制体细胞中

所谓的 DREAM 复合体时，各种修

复机制就会启动，使这些细胞对各

种 DNA 损伤具有极强适应力、复原

力或修复力。新发现首次使人们能

够针对衰老和癌症发展的原因来改

善人体细胞中的DNA修复。

有时，婴儿出生时 DNA 修复系

统有缺陷，使他们衰老得更快，并在

儿童时期就患上典型的与年龄相关

的疾病，如神经退化和动脉硬化。

在某些情况下，他们患癌症的风险

也大大增加。这些都是 DNA 损伤

没有得到适当修复的后果。

研究人员称，针对并改善新发

现的 DNA 修复主调控因子的疗法

可降低患癌症风险。此外，由于细

胞只有在基因组完整的情况下才能

发挥其功能，因此还将降低与衰老

相关的疾病的风险。据《科技日报》
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日本北海道大学参与的一项研

究发现了继发性甲状旁腺功能亢进

（简称继发性甲旁亢）引发骨强度下

降、骨折风险升高的机制，并经动物

研究证明治疗药物依万卡塞能显著

抑制骨强度下降。

继发性甲旁亢是慢性肾脏病患

者常见并发症之一。肾脏如果发生

病变，血液中矿物质平衡就会被打

破。身体为改善这一失衡状态，会

让甲状旁腺细胞增殖，大量产生具

备调节血液钙磷浓度功能的甲状旁

腺激素，这就是继发性甲旁亢。

过量甲状旁腺激素会破坏骨骼

中的磷酸钙，导致骨强度下降，骨骼

变脆。继发性甲旁亢还会使骨头外

层坚硬皮质骨产生大量孔隙，导致

骨折风险升高。

在本项研究中，研究人员对比

发现，未接受药物治疗的对照组大

鼠血液中甲状旁腺激素上升，同时

出现皮质骨孔隙率增加，骨强度显

著下降。而得到治疗的大鼠中，这

些症状明显得到抑制。 据新华社

一种继发性甲旁亢
治疗药可改善骨强度

本报记者 徐小翔

62 岁的金大姐身材微胖，平时

爱吃红烧和油炸的食物。

此前，金大姐参加社区组织的

大肠癌高风险人群筛查，显示大便

隐血阳性，加上平时高盐高蛋白饮

食习惯，医生建议她到上级医院排

除结直肠癌风险。随后，金大姐来

到浙江医院三墩院区消化内科，周

锋副主任医师为她做了肠镜检查。

检查发现，金大姐肠道上有肿

块，内镜下切除后，医生将肿块送

做病理分析，结果提示为早期结肠

癌。幸运的是，肿瘤细胞未出现转

移，金大姐无需接受其他治疗。

消化道肿瘤早期没有任何特

异性表现。反酸、嗳气、上腹部不

适等症状适用于大部分消化道疾

病，因此，很多人不会因此引起重

视。等到出现吞咽困难、消化道梗

阻、消化道出血、体重下降等症状

时，病情往往已进展到中晚期。

便血是结直肠癌症状之一，但

也是缺血性肠病、痔疮等疾病的表

现。患者难以分辨这其中的不同，

尤 其 是 当 直 肠 肿 瘤 和 痔 疮 并 存

时。对此，周锋认为，发现有便血，

最好到医院做大便常规和肠镜，这

两项检查最能直观体现患癌与否。

“如能将肿瘤遏制在早期阶

段，患者生存率在 95%以上。”周锋

介绍，结直肠癌从息肉萌发到癌

变，理论上需要经过 8-13 年时间，

在这个时间里阻断其生长，完全可

以避免后期造成不可挽回的结果。

周锋建议，45 岁以上人群不论

是否有肿瘤家族史，都建议在体检

中增加一项胃肠镜检查，对胃和大

肠做一个直观的体检。有肿瘤家

族史的，更应提早年龄开始筛查，

并在医生指导下定期复查。

有隐血要重视 两项检查最直观

本报记者 徐小翔 通讯员 王蕊

59 岁的老金被“刀片嗓”困扰

多年，喝水、吃饭都备受折磨。

3 年前，老金隐约感到右侧咽

喉部疼痛。起初，他以为是咽喉

炎，未引起重视。后来，情况越来

越严重，尤其是喝水、吃饭进行吞

咽时，痛感明显加强。老金辗转多

家医院耳鼻喉科，基本都被当作咽

喉炎治疗，情况始终没有好转。

去年底，一位当地医生诊断他

为神经痛，并进行药物对症治疗，

疼痛发作次数明显减少。照着这

个思路，老金来到浙江大学医学院

附属第一医院神经外科副主任王

峰的门诊。检查发现，他右侧小脑

后下动脉压迫舌咽神经。舌咽神

经控制咽喉部肌肉的运动，与三叉

神经痛一样，当舌咽神经受到血管

压迫、肿瘤压迫、外伤刺激等因素

影响时，可能出现舌咽神经痛。

浙大一院神经外科主任詹仁

雅教授表示，尽管舌咽神经痛发病

率低，但患者如果出现以下情况，

应及时到神经外科就医诊断。咽

喉部出现发作性剧烈疼痛，且通过

耳鼻喉科相关治疗手段无法改善

的病症；存在动作性诱发因素，如

喝水、吃饭，随着吞咽动作的发生，

诱发疼痛出现；疼痛呈刀割样、针

刺样、灼烧样，且痛感固定出现在

某一侧。

多年“刀片嗓”问题竟出在神经


