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骨转移瘤“无药可救”吗？
□张 鹏

近年来，我国恶性肿瘤发病
率持续上升，每年新发肿瘤患者
超过310万人。骨骼是恶性肿瘤
最常见的转移部位，恶性肿瘤骨
转移瘤总体发病率为32.5%。骨
转移瘤的发病率约为原发恶性
骨肿瘤的 35～40 倍。在影响肿
瘤患者生存质量的问题中，肿瘤
骨转移最为突出。

骨转移瘤放弃治疗很可惜
骨转移瘤是指恶性肿瘤细

胞通过血道播散等方式转移到
骨骼，并在骨骼局部生长，造成
骨破坏。骨转移瘤多发生在脊
椎、骨盆、肋骨等部位，会引起骨
痛、病理性骨折（轻微外力即造
成骨折），脊椎转移还可发生脊
髓压迫，导致截瘫。骨转移瘤常
见鼻咽癌、乳腺癌、前列腺癌、甲
状腺癌、肺癌、肾癌等。

骨转移瘤是许多肿瘤患者及
家属最怕听到的消息，一旦查出
骨转移瘤，是否意味着患者就是
肿瘤“晚期”啦？真的“无药可
救”，只能“坐以待毙”吗？因此，
正确认识骨转移瘤十分重要。

一旦出现骨转移瘤，很多患
者认为这意味着肿瘤到了晚期，
再进行治疗已经没有多大意义，
有些患者甚至放弃治疗。这种
想法是非常错误的！骨转移瘤
的出现并不是肿瘤末期的“宣
判”。在多学科会诊制度形成之
前，对于转移到骨骼的肿瘤，各
个专科之间缺乏共识，对骨转移

瘤仅仅局限于姑息治疗、减轻疼
痛。没有经过积极治疗，骨转移
瘤患者常因剧烈疼痛、长期慢性
消耗及情绪低落而在极度痛苦
中走完余生。现代医学的快速
发展，对骨转移瘤的诊断与治疗
策略有了更新。目前，对骨转移
瘤治疗的目标是：减轻疼痛，积
极治疗原发肿瘤，预防、减少或
推迟骨相关不良事件的发生，提
高患者的生存质量，延长患者的
生存期。骨转移瘤患者通过手
术、放疗、化疗、介入治疗及支持
治疗等综合治疗，生存期越来越
长，生活质量明显改善，部分患
者可重新工作。

如何早期发现并确诊肿瘤
骨转移

一提到骨转移瘤，大家的第
一反应就是疼痛。事实上，骨转
移瘤并非一开始就出现骨痛，很
多肿瘤患者，全身骨扫描或局部
骨骼磁共振发现骨破坏，但没有
骨痛。在临床上，有些患者是因
为骨痛才发现骨转移瘤，有些人
则是没有骨痛，而是因为轻微外
伤后的病理性骨折就诊才发现
骨转移瘤。但不论肿瘤患者发
生骨转移是否伴有骨痛，都需要
及时治疗。

肿瘤患者在治疗原发肿瘤
的同时，应该定期全身检查，以
便早期发现肿瘤转移。而对于
骨转移瘤，有以下几种检查可以
帮助早期发现：同位素骨扫描是

检查骨骼是否遭受癌细胞侵犯
的高度敏感的方法之一。有研
究表明，它可以早于 X 线检查 6
个月发现骨转移灶。如果通过
骨扫描筛查怀疑为骨转移瘤，还
可以进一步做 X 线检查、CT、
MRI（磁共振）等检查确诊。如
上述检查都不能明确，骨穿刺活
检的办法可以明确骨转移瘤的
病理类型。

发生骨转移瘤怎么办
当确诊发生骨转移瘤后，应

及时积极综合治疗。综合来讲
就是在抗原发肿瘤治疗基础上
进行姑息治疗，以提高整体的生
活质量。一是积极治疗原发肿
瘤，阻止患者体内产生更多的肿
瘤细胞；二是使用双膦酸盐类药
物，减少骨骼破坏，降低骨折、疼
痛等症状对患者造成的损害，提
高其生活质量；三是注意避免病
理性骨折的发生。

事实上，骨转移瘤一般不直
接威胁患者生命，当肿瘤细胞转
移到骨骼后，它们在骨骼局部生
长，主要的危害是造成骨破坏。
骨转移瘤除了引起疼痛外，还可
能出现功能障碍、病理性骨折、
高钙血症等一系列骨骼并发症，
脊椎转移还可发生脊髓压迫乃
至截瘫，这些在临床上被称为骨
相关事件。只要发现了骨转移
瘤，即使没有症状，也应该开始
治疗。目的是避免疼痛、骨折甚
至瘫痪等骨相关事件的发生。
积极预防骨折和瘫痪尤其重要，
因为一旦骨转移瘤患者发生瘫
痪，生活质量就会打折扣，甚至
坠积性肺炎、褥疮等并发症威胁
生命的程度较原发肿瘤更严重。

外科手术的意义何在
在骨转移瘤中，脊柱转移瘤

是最常见的一种，它的相关症状
包括胸背痛、脊髓受压神经功能

障碍、双下肢无力、行走障碍等。
手术是解决这类患者疼痛、恢复
正常功能最直接有效的治疗方
法。对于经评估能耐受手术的患
者进行手术，尤其是早期完整切
除肿瘤可以达到较满意的效果，
包括稳定脊柱，解除肿瘤或骨折
块对脊髓的压迫，缓解疼痛。对
于脊柱肿瘤引起截瘫的患者，更
应考虑尽快手术治疗；若拖延手
术时间，会造成脊髓损伤向不可
逆发展，丧失最佳治疗时机。

外科手术治疗脊柱转移瘤
的目标是：恢复或保留充分的神
经功能；缓解疼痛；切除肿瘤或
肿瘤减压；确保即时或永久的脊
柱稳定。

对预期生存期小于6个月的
脊柱转移瘤患者，符合以下条件
之一时，则应该考虑外科手术治
疗：脊柱不稳与畸形，椎体病理
性骨折压迫脊髓、马尾或神经根
引起进行性神经功能损害者；顽
固性疼痛，经非手术治疗无效
者；转移灶对放化疗不敏感或经
放化疗后复发引起脊髓压迫者；
未知原发肿瘤类型，需要明确病
理诊断者。

毫无疑问，“发现肿瘤骨转移
就无药可救”的看法是错误的。
骨转移瘤可防可治。随着更多靶
向治疗药物的出现，综合治疗将
会给骨转移瘤患者带来更高的生
存率和更好的生存质量。
（作者供职于河南省肿瘤医院）

随着央视推出的全新综艺
节目《朗读者》的热播，朗读成为
一种时尚。在节目中，许多名人
通过朗读把一个个苍白的文字
赋予了生命，一声声呐喊都是对
生命的赞美，娓娓道来的故事让
人们不禁潸然泪下，也许朗读的
魅力就在于此吧！

精神文明建设是我们的重
要工作之一。在查房中，我们了
解到入住新郑市人民医院医养
中心的许多老人都爱好文学，喜
欢朗读，社工部便筹划了一场属
于新郑市人民医院医养中心的

“朗诵会”。
活动当天，老人及护理员陆

续到场。参赛选手们准备就绪，
“朗诵会”正式开始。在主持人
短暂的介绍之后，第一位选手
（新郑市人民医院医养中心护理
部的大美女苏主管）闪亮登场。

“到了现在这个年纪，不想
再取悦谁了，跟谁在一起舒服就
和谁在一起，包括朋友也是，累
了就躲得远一点儿。”普通的话
语代表一位洒脱老人的心态。

第二位登场的是新郑市人
民医院医养中心的入住长者魏
淑梅。魏淑梅年轻的时候是一
位教师，酷爱文学。一首气势
磅礴的《沁园春·雪》伴随着低
沉有力的背景音乐，魏淑梅阐
述了伟大领袖毛泽东的宽广胸
怀。

接着登场的是入住人员张
老先生。张老先生耳朵背，与别
人沟通只能通过书写，但我们了
解到张老先生年轻时爱好舞文
弄墨，就邀请他参加此次活动，
但他婉言谢绝了，他说耳朵听不
见怕给我们添麻烦。在我们鼓
励下，最终张老先生同意参加。

张老先生借此机会朗诵一首
《黄帝颂》，表达对轩辕黄帝的
爱戴；一首《七律·长征》表达了
对长征时期英勇的红军将士深
切缅怀，体现出当今生活的来
之不易，更应珍惜当下。近日
春雨绵绵，给农作物带来了生
机与绿意，张老先生借一首杜甫
的《春夜喜雨》表达了对这场及
时雨的喜爱与赞美！张老先生
慷慨激昂的朗诵赢得了热烈的
掌声。

演出持续了一个半小时，台
下不时传来阵阵掌声。最后，新
郑市人民医院医养中心社工部
的赵老师和心理咨询师赵老师
给大家带来一首诗《老有老的骄
傲》：“人生就像一本书，越老越
有智慧；人生就像一首歌，越老
越有情调；人生就像一幅画，越
老越有内涵；人生就像一坛酒，

越老越有味道！”精美的诗句加
上富有感情的朗读把“朗诵会”
推向高潮。老有老的骄傲，不自
卑、不怯懦、敢于面对生活、坦然
面对得与失。这就是新郑市人
民医院医养中心传达给老年朋
友的正能量。

伴随着大家热情的朗读，
“朗诵会”圆满结束了。朗诵是
一门艺术，朗诵是我们表达感情

的一种方式，在新郑市人民医院
医养中心这个大家庭里，我们努
力寻找老人身上的闪光点，发挥
老人的余热。类似这样的活动
我们会多多举办，让老人参与进
来，让他们在这里享受幸福生
活。在养老事业中，我们的路还
很长。我们相信，只要我们怀揣
着决心与信心，新郑市人民医院
医养中心一定会走向辉煌！

争取国家级医疗卫生扶贫
开发援助项目落户洛宁；将援助
效果转移到广大群众身上；通过
义诊等公益活动，仅10个月就让
4580余名患者受益……近年来，
洛宁县人民医院积极响应国家
关于精准扶贫的号召，以中国西
部研究与发展促进会扶贫援助
项目为突破口，实施健康洛宁建
设，针对农村贫困人口因病致
贫、因病返贫问题，突出重点地
区、重点人群、重点病种实施精
准扶贫，走出了一条具有洛宁特
色的健康扶贫之路。

不惜巨资义诊 4580余名患
者受益

“听说洛宁县人民医院的专
家来义诊，我也来看看我的老毛
病！”“没想到洛宁县人民医院的
专家直接到家里随访。”“我还加
入专家们的微信群，有需要可以

在群里直接询问，真方便！”
这是发生在今年 3 月的一

幕。当天，洛宁县人民医院选派
12名专家和15名志愿者组成了
义诊队，到洛宁县陈吴乡下王召
村开展义诊活动。

下王召村是洛宁县一个相
对偏远的贫困村。因交通不便，
下王召村不少困难群众看病就
医成了难题。

在当天的义诊活动中，义诊
队共接诊群众 250 余人次，免费
为群众做各种检查 260 余人次。
妇科、儿科专家还为孕妇及行动
不便的群众进行上门义诊。其
他村的村民听说义诊活动后也
前来就诊。

与此同时，义诊队还根据此
前摸底调查的下王召村群众健
康情况，在义诊中开展了“健康
大讲堂”健康知识宣教活动，由

医院专业技能高、医德好的中级
职称以上医师担任“健康大讲
堂”主讲，指导群众疾病防范的
知识，受到下王召村群众的好
评。

这只是洛宁县人民医院开
展的一次义诊活动。洛宁县人
民医院提供的数据显示，从去年
5 月至今，该院组织多学科专家
先后到城郊乡在礼新型社区、长
水乡洛书苑社区、马店镇田村
村、河底镇前屯村、罗岭乡讲理
村、东宋镇卫生院、下裕镇后上
庄、罗岭乡窑沟村等地开展回馈
社会大型义诊活动，足迹踏遍了
全县大部分乡镇，免费诊疗患者
4580 余人，免费为群众做彩超、
心电图、化验 4200 余人次，减免
检查费用共计70万余元。

义诊活动使广大群众不出
村就能享受县级医院优质服务，
还能免费检查、诊断疾病，受到
广大群众的好评和欢迎。

积极对接争取 国家级医疗
扶贫项目落地

洛宁县人民医院为何不惜
巨资将义诊落到实处？这既是
公立医院公益性的具体体现，也
是医院长期以来把群众受益作
为出发点和立足点开展义诊活

动的缩影，又是贯彻落实国家精
准扶贫、精准脱贫基本方略，走
健康扶贫之路的具体行动。

真正理解这段话，还得从
2015年4月12日第十届全国政协
副主席李蒙来洛宁县考察说起。

洛宁县地处豫西山区，卫生
基础薄弱，辖区人口约 48 万，属
于国家重点扶贫开发县，经济、
交通欠发达，县域内心脑血管疾
病、肿瘤、消化道疾病患者众多，
离洛阳市区约90公里，人民群众
就医不方便。

李蒙一行考察后，针对洛宁
县级医院医疗设备陈旧、技术落
后的现状提出了帮扶意见，决定
在洛宁县实施医疗卫生创新扶
贫开发援助项目。

随后，在省、市相关部门大
力支持下，洛宁县委、县政府高
度重视，专门成立了领导小组，
赴四川省德阳市、广元市等地医
院实地考察，最终成功签订了医
疗扶贫项目协议。

在这次签约中，根据实际需
求，洛宁县人民医院申请引进了
70件（套）价值4713万元的医疗
设备，基本涵盖医院内科、外科、
骨科、检验、放射等多个专业常
用高端设备。这不仅使该院的

医技检查能力接近了市级医院
水平，也为健康扶贫打好了基
础。

“这件事表面上是对医院的
‘扶贫’，提升的是医院的医疗技
能，但深层次去看却对全县扶贫
工作都有深远影响。”洛宁县扶
贫办相关负责人说，对于洛宁来
说，贫困多与疾病有关，在争取
项目落地中，洛宁县针对农村贫
困人口因病致贫、因病返贫问
题，突出重点地区、重点人群、重
点病种进行了调查分析，然后根
据分析情况申请了相关医疗援
助设备，很有针对性，对推进健
康洛宁建设，实施健康扶贫，防
止因病致贫、因病返贫发生都有
积极意义。

为了把援助项目扶贫援助
效果转移到对广大患者的帮扶
和扶贫中，洛宁县人民医院按照
县委、县政府精准扶贫工作要
求，组织实施了“健康扶贫回馈
社会大型义诊活动”，让广大患
者真正享受到扶贫带来的实际
效果。

实施定点扶贫 用行动彰显
医者仁心

义诊只是洛宁县人民医院
实施健康扶贫工作的一个缩影。

近年来，为了贯彻落实中
央、省、市、县扶贫精神，洛宁县
人民医院通过定点扶贫、救助帮
扶、优惠减免等措施，实施了精
准扶贫。

有一户贫困户，儿子是先天
性心脏病及脑瘫患者，根本没有
经济条件治疗。洛宁县人民医
院在走访中了解到这一情况后，
与对口帮扶医院协商，对这名患
者实施了全程免费治疗。

以河底镇前屯村、马店镇田
村村为试点，开展贫困人员检查
费用减免活动。贫困人员到洛
宁县人民医院就诊，门诊患者检
查费用减免50％，住院患者检查
费用在医保报销基础上再减免
80％，为全县18家乡镇卫生院提
供价值 45 万元的远程心电图设
备，患者在乡镇卫生院做心电图
检查，通过数据传递，洛宁县人
民医院提供诊断服务；对全县14
个贫困村贫困群众实施免费彩
超、心电图、血糖测验等帮扶政
策。

多年来，洛宁县人民医院在
医疗工作中充分发挥公立医院
公益性质和主体作用，把群众受
益作为工作出发点和立足点。

2012 年 3 月，洛宁县人民医

院在全院推行“先住院、后付费”
诊疗服务模式；2012 年 7 月，全
面下调 930 种药品销售价格，对
全院药品（中草药除外）取消
15%的销售加成，实行零差率销
售；2014年10月，全面执行住院
患者“先看病、后付费”政策，对
符合条件的患者落实“零”预
交；2015年4月为全县筛查出的
163 名白内障患者进行了免费
白内障手术；针对全县已婚女
性开展了“两癌”（宫颈癌、乳
腺癌）筛查活动；2015 年 6 月邀
请著名心血管内科专家胡大一
及大医博爱志愿者服务总队和
郑州大学附属郑州中心医院的
近 30 名专家，到洛宁县开展“健
康中原行·大医献爱心”公益活
动……

“廊庙之材，盖非一木之枝；
粹白之裘，盖非一狐之皮。”洛宁
县人民医院以认真负责的态度，
以“水滴石穿、荟木成林”的精
神，积极发挥公益职能，从小事
做起，一步一个脚印，一步一个
台阶，以扎实稳健的步伐，不断
开拓创新，逐步实现了为患者提
供优质、便捷医疗服务的初衷和
心愿，走出了一条具有洛宁特色
的健康扶贫之路。

健康扶贫彰显大医仁心
——来自洛宁县人民医院的报道

本报记者 刘永胜 通讯员 王栋兵 文/图

正确的排便姿势可缓解便秘

耻骨直肠肌

直肠

耻骨直肠肌

直肠

排便时不建议
直角坐姿

建议蹲姿排便，若使
用马桶可将小凳子
放在脚下。

服用泻药有讲究

促动力药：

避免长期服用刺激性泻药

普芦卡必利、莫沙必利等。
对慢性传输性便秘有效，可长
期间断使用。

容积性泻药：

欧车前、聚卡波非钙、麦麸
等。
用于轻度便秘患者，服药时
应补充足够的液体。

渗透性泻药：

聚乙二醇、不被吸收的糖类
（如乳果糖）和盐类泻药（如
硫酸镁）。
用于轻、中度便秘患者。

刺激性泻药：

比沙可啶、酚酞、蒽醌类药
物和蓖麻油等。
建议短期、间断使用。

灌肠药和栓剂：

灌肠液分为盐水和肥皂水，温盐水刺激性较小。
适用于粪便干结、粪便嵌塞患者临时使用。

便秘的专业治疗

对慢性传输性便秘患者且
治疗一直失败的，可进行全
结肠切除和回直肠吻合。

手术治疗

柳小毛/制图

义诊现场

品古文经典 抒文学情怀
新郑市人民医院医养中心“朗诵会”圆满落幕

通讯员 张堃阳
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