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癌症为何有时会出现在同一
家族内？
可能有以下2种原因：
1.癌症确实存在遗传的可能

性，由于继承了家族性的基因缺
陷，有些人患上某些癌症的概率
会大大增加。

2.相似的生活方式与生活
环境，尤其是一些不健康的生活
习惯，比如吃得不健康、运动少、
吸烟等，或同处在胃癌、食管癌
的高发地区，同时受到了装修污
染等，可能会造成家族内出现同
一种癌症。

这5种癌症相对来说更容
易遗传
1.肠癌：20%～30%肠癌患

者有家族史
20%～30%的大肠癌患者有

各类癌症的家族史。
建议：如果家里有一位直系

亲属患家族性肠息肉病，那么家
人就必须到医院进行相关的检
查。如果一家人都喜欢吃肉和高
蛋白等食物，家族发生大肠癌的
危险性也会增加。

有效预防大肠癌最重要的是
改变高脂肪、高蛋白质、低纤维素
的饮食习惯，积极运动，保持睡
眠。45岁后，平均每5年～10年
进行一次肠镜检查，也可以选择
每年做一次大便潜血检查，受遗

传因素影响的人群更应该提前进
行检查。

如果经常便血、大便次数多、
黏液便及腹痛，应及时查明原因。

2.乳腺癌：女儿风险高2倍～
3倍

乳腺癌有明显遗传倾向，特
别是直系亲属间遗传的可能性很
大。一般来说，如果母亲得了乳
腺癌，那么女儿得乳腺癌概率要
比其他女性高出2倍～3倍。

建议：有家族史的女性，乳腺

健康检查需提前到30岁左右，一

般是35岁以前以B超检查为主；

35岁以后进行钼靶摄片，从而在

早期发现乳腺癌。而且，有遗传

倾向的女性，从20岁开始就要有

意识地进行“乳房自检”，特别是

月经后应定期做“自检”，及时发

现身体异常。

另外，有家族史的女性应尽

早生育（30 岁前）并进行母乳喂

养，更年期的女性别乱用含雌激

素成分的药物，以尽量减少乳腺

癌诱发因素，降低其发病率。

3.胃癌：与遗传有很大关系
胃癌的出现与遗传有很大关

系，有着明显的家庭聚集现象。
如果家族中的一代或两代人至少
有两人患病，而且一人患病年龄
小于 50 岁，所有患者均为弥漫
型，就可能是遗传性胃癌。

建议：由于遗传性弥漫型胃
癌早期病灶较为隐匿，因此要定
期进行胃镜检查，以便尽早发现
癌变。这类患者的家属，可多食
用新鲜水果和蔬菜，因为较大含
量的维生素 C、维生素 E 可阻止

致癌物形成。
如果经常出现上腹部疼痛、

胃部闷胀、不明原因“变瘦”等症

状，应尽早到医院诊断。

4.肝癌：子女是一级预防对象
如果父母被查出肝癌，子女

是一级预防对象，因为乙型肝炎
病毒的垂直传播，易造成肝癌的
家族聚集倾向。特别是携带乙肝
病毒的母亲，其后代发生肝癌概
率较高。

建议：家有肝癌患者，其子女

如果患有病毒性肝炎，每半年要

做一次肝脏B超+AFP。

平时不吃臭豆腐、发酵酸菜、
豆腐乳等霉腐食物；不吃发芽的
食物，如发芽的土豆等；不吃油炸
食物；戒酒；不要乱服用药物或保
健品。

5.鼻咽癌：有明显家族遗传
倾向性

鼻咽癌发病有明显的种族易
感性、地区聚集性和家族倾向性。

建议：有鼻咽癌家族史的人
群，建议定期检查EB病毒。饮食
要注意避免进食腌制食物（咸菜、

咸鱼等），常吃腌制食品会使鼻咽
癌的发病率增加2倍～7倍。

同时，要注意戒烟和避免吸
二手烟及其他有害烟雾，如煤油
灯气、杀虫气雾剂、甲醛等。如果
发现鼻涕带血或吸鼻后吐出带血
鼻涕，以及不明原因的颈部淋巴
结肿大、中耳积液等，应及时做详
细的鼻咽部检查。

七大癌症筛查方法
由于大多数恶性肿瘤早期没

有症状，或者难以察觉，所以防癌
体检便成为一种对高风险人群及
发现异常的人群，进行有效干预
管理的体检方式。只要根据自身
的情况，定期体检不仅可以提高
恶性肿瘤的早诊率，而且能降低
因癌症引起的死亡。

专家给出七大癌症筛查方法
如下：

癌细胞最怕的4件事
1.怕你爱运动
体育锻炼不仅有助于减肥或

保持体形，而且对癌症也有预防
作用。

研究表明，每天至少进行30
分钟～60 分钟的中等到高强度
体育锻炼的人患癌症的风险会降
低，尤其是乳腺癌和结肠癌的风
险。此外，其他几种癌症的发病
率也有所下降，包括前列腺癌、肺
癌和子宫内膜癌。

2.怕你口味清淡
胃癌与不良饮食习惯有着密

切的关系，尤其是过多的食盐对
胃部伤害很大。

记住：经亚硝酸盐处理的食
品，如香肠、火腿、午餐肉及腌制
的肉类制品含有少量亚硝胺类致
癌物质，不要经常食用。

3.怕你及时戒烟
烟酒是打开癌症大门的推

手，每天吸烟 20 支以上的人，患
癌风险比不吸烟者高出若干倍，
且女性比男性患癌风险更大，并
且吸烟不仅和肺癌有关，它还会
让人更易得胃癌、结直肠癌、宫颈
癌、乳腺癌等癌症。

记住：及时戒烟，任何时候都
不晚！

4.怕你保持好心情
在不良情绪反应中，与癌症

关系密切的是抑郁、强烈的挫折
感、无望和无助等。有人认为是

“抑郁催化了肿瘤”。比如，重度
抑郁症的女性患者更容易患乳腺
癌，而且患上癌症后的预后更差。

据CCTV生活圈

癌症会遗传吗？
肿瘤医生：会！
这5种需格外关注

近日，一篇由首都医科大学
宣武医院贾建平团队撰写的论
文，发表在国际知名阿尔兹海默
症研究刊物上，文中介绍，一名来
医院就诊的 19 岁男孩被临床诊
断为阿尔兹海默症患者。

“这是目前已知最年轻的临
床诊断为阿尔兹海默症的患者。”
论文作者之一、宣武医院神经内
科主任医师贾龙飞介绍，该病例
的情况非常罕见，以至于他一度
不敢相信检查的结果。

2月6日，上海长海医院神经
内科主任毕晓莹在接受记者采访
时表示，这篇论文的病例非常罕
见，给临床医生打开了思路。同
时，年轻人出现记忆力问题有多
方面原因，阿尔兹海默症是极少
数，公众不必过度惊慌。19岁男

孩的确诊属于个例，也表明诊断
阿尔兹海默症的标记物越发成
熟、诊断越发精准。

毕晓莹说，首先，一个人记忆
力下降和患上阿尔兹海默症，是
截然不同的事。记忆力下降不一
定是认知障碍，认知障碍也不一
定是阿尔兹海默病，这是三个不
同的概念，必须鉴别清楚。

“记忆力下降的原因有很多，
有真性也有假性的，还有功能性
记忆力下降，不同类型都可以通
过量表、检查进行诊断。”她说，如
今临床上比较常见的，是功能性
认知障碍（FCD）。

什 么 是 功 能 性 认 知 障 碍
（FCD）？2020 年 8 月，在英国
《Brain》杂志上发表的一篇论文
中，英国的学者和临床医生合作

定义了一种被广泛认可、却对其
知之甚少的疾病诊断概念——功
能性认知障碍（FCD）来用于早
期阿尔兹海默病的鉴别诊断。

根据论文，存在FCD表现的
患者通常在生活中存在持续的认
知障碍，然而脑部影像学检查却
未呈现出相应水平的病变。出现
FCD的患者，通常不能归因于任
何神经病理学、全身性或其他精
神病学病变。

临 床 上 ，在 中 青 年 群 体 中
FCD患者为数不少，基本都很担
心自己罹患阿尔兹海默症。毕晓
莹说，但这些人并不是患了阿尔
兹海默症，而且FCD的症状也可
以通过不同方式进行治疗和预
防 。 除 了 功 能 性 认 知 障 碍

（FCD），假性痴呆也需要和阿尔

兹海默症区别开来。
毕晓莹介绍，假性痴呆涉及由

重度抑郁症、转换障碍、分离障碍
或人格障碍等精神科疾病引起的
认知障碍，这些患者，当其精神疾
病得到治疗并改善后，认知症状可
恢复。其中抑郁症是最常见的病
因，例如，抑郁症患者情绪特别低
落时，表现出对什么都不感兴趣，
对身边的事情也没有反应，有类似
痴呆的症状。随着抑郁症的治疗
起效，患者情绪逐渐恢复，痴呆症
状也就消失了。排除上述情形，如
果患者确实被诊断为认知障碍，也
不一定就是阿尔兹海默症。

毕晓莹说，在认知障碍中，有
轻度认知障碍（MCI）或主观认知
下降（SCD），最严重的情况是痴
呆，阿尔兹海默症便是痴呆的一
种情况。

“除了上面这些情况，脑血管
病、甲状腺功能减退、梅毒、艾滋
病以及其他一些疾病，都有可能
影响记忆力，需要鉴别诊断，相关
治疗也不一样。”毕晓莹说。

值得一提的是，新冠病毒出
现以来，还有一种新情况。

毕晓莹注意到，最近一段时

间，特别是新冠病毒感染高峰后，
来看“记忆门诊”的患者明显增多
了，其中不乏中青年患者。这些
患者均自述有“脑雾”、记忆力下
降等症状。

毕晓莹解释，新冠病毒感染会
造成部分患者缺氧，甚至出现脑部
炎症，还有睡眠和情绪障碍的影响
等，这些情况都会导致记忆力下
降。而随着新冠患者完全康复，缺
氧、炎症等经治疗全部消失，患者
的记忆力也有望逐渐恢复正常。

总之，在专家看来，阿尔兹海
默症是一种人类尚未攻克的神经
退行性疾病，患病群体仍以老年
人为主，年轻患者极为罕见。

毕晓莹说，现在诊断技术不
断进步，阿尔兹海默症的标记物
已经越来越成熟，如果觉得自己
有记忆力的问题、存在认知障碍，
可以到医院记忆门诊进行检查。
通过做量表、抽血、核磁共振以及
脑脊液指标检测和PET扫描，能
够准确鉴别病因，从而对症治疗。

“我们经常告诉患者，如果你
偶尔忘记一次什么事情，没必要
陷入痴呆的恐慌，回到正常的生
活就好。”她说。 据澎湃新闻

老年痴呆年轻化？
专家：“爱忘事”原因多，新冠也是一种因由

19岁男孩被诊断为阿尔兹海默症引发关注，再次催热了
“年轻人忘事”的话题。老年痴呆真的呈现年轻化趋势了吗？
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有的时候会听到一

家人先后得了癌症,或者一
个家族里出现了许多癌症患者
……每当看到这些新闻，心里就
开始犯嘀咕：癌症是不是会遗
传？要不然怎么会一家人都得
了癌症？CCTV《生活圈》栏
目采访了相关肿瘤医生，

对此给予了解答。


