
□本报记者 朱晓洁
临床数据显示，直肠癌在福建省恶性肿瘤发生率排

名第二，死亡率排名第四，其中年轻人的发病率相对较
高，对手术保肛的需求也较强烈。

什么样的患者可以保肛？如何保肛？术后又有什么症状？
针对患者关注的问题，5月16日，泉州市第一医院胃肠外

科1区科主任、副主任医师陈锦萍做客《医生我想问》直播间。
截至目前，多平台在线观看与回看人次约21万。
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医生我想问

妊娠期高血压青睐这些人群
近10年来，随着我国高龄孕产妇

比例增加，妊娠期高血压疾病患病率

也在不断增加，特别是大于35岁的孕

产妇，妊娠期高血压比例已由2011年

的10.1%上升到2016年的19.9%。

除了高龄首次妊娠，两次妊娠间

隔时间超过10年以上，年龄小于18

岁，肥胖，营养不良，多胎，既往发生过

妊娠期高血压疾病或有家族史，高血

压、慢性肾炎、糖尿病等慢性疾病患

者，都是妊娠期高血压青睐的人群。

在不少人看来，怀孕时血压高

点不会有什么大问题。但其实妊

娠期高血压会增加胎盘早剥、胎儿

生长受限、早产、死产等风险，是孕

产妇和胎儿死亡的重要原因。对

产妇来说，未及时控制的高血压，

还会对大脑、心、肺、肾、肝和其他

主要器官造成伤害，并增加未来患

心血管疾病的风险。

警惕妊娠期高血压“预警”
防范妊娠期高血压这一潜在

的健康风险，吴小盈建议准妈妈们

务必要知晓它的“预警”信号，做到

早发现、早预防、早治疗。

妊娠期高血压有时症状并不明

显，但有个“预警”信号较为明显，就

是体重增幅突然超过 0.9 公斤/周

时，往往是多数患者的首发症状。

一些准妈妈还会出现自踝部

逐渐向上延伸，按之凹陷，休息后

不缓解的水肿，或出现头痛、眼花、

胸闷等症状，均需及时就医。

子痫是妊娠期高血压疾病的

类型之一，是世界范围内构成孕产

妇生命威胁的常见疾病，其死亡率

约 1%。它可以发生在产前、产时、

产后等不同时间，甚至可发生于妊

娠 20周前。

子痫发作时症状和癫痫有几

分相似，孕妇会出现眩晕头痛、突

然昏迷、两目上视、手足抽搐、全身

强直，少顷即醒，醒后复发，甚至昏

迷不醒，需马上送院治疗。

防控妊娠期高血压别马虎
对于有高危风险的孕妇，吴小

盈建议：

一 是 1~2 周 要 做 一 次 产 检 。

日常的血压监测也不要松懈，为确

保血压测量准确，家中可自备一台

袖带式电子血压计。

二是孕期保持良好心情，避免

情绪紧张，要保证充足的睡眠，尤

其妊娠高血压的孕妇，最好用左侧

卧睡姿，以减少对子宫的压迫。

三是饮食上要控制能量的摄

入，每日盐的摄入量应降低到 6g

以下。每周吃 2-3 次鱼类蛋白质，

多摄入富含蛋白质、维生素、微量

元素的食物及新鲜蔬果，补充钙

质，忌浓茶、咖啡、烟酒等。

四是若有严重的妊娠期高血

压，务必遵医嘱用药，及时就医。

妊娠高血压有家族遗传倾向，有家

族史的准妈妈更应重视自我管控。

非药物治疗也可有效控压
备孕的高血压患者是一个比

较特殊的人群，备孕期间直至妊娠

初期，尤其是孕 12 周内服用降压

药，可能影响胎儿的早期发育，在

降压药物治疗的选择上存在诸多

禁忌和不确定性。

吴小盈在直播中特别介绍了

省立医院心内科已开展的肾动脉

交感神经消融术。近年来的许多

临床研究已证实，应用该技术能有

效让收缩压下降约 10~20mmHg，

更 适 用 于 孕 前 血 压 高 过 160/

100mmHg 的女性，帮助她们下调

血压，孕期减少降压药的使用。

新技术成为外科医生手的延伸
陈锦萍说，医生会根据肿瘤所

在位置离肛门的距离，来判断是否

为低位直肠癌，离肛门越近则保肛

手术的技术要求更高。

直肠所在周围空间比较狭窄，

肿瘤大小、肥胖等都会占据手术的

操作空间，它外面骨盆相对是固定

的，里头的空间你多我就少。

因此，直肠癌的手术难度大，

在于它要做到很彻底、很完整，就

必须有一个充分的操作空间。

以前低位、超低位直肠癌手术

因为器械等设备问题存在局限性，

但现在的手术技术不断提高，医疗

设备不断更新升级，特别这 5~10

年内的 Ta-TME、Ta-CSPO 等一

些经肛的手术的成熟，以及经肛手

术的设备平台推广和运用，成为外

科医生手功能的延伸。

包括达芬奇机器人运用，使医

生手术更加灵活，特别是它的镜子

和操作器械可以多维度旋转，以及

三维重现，让视野更加清晰、更加

立体，只要在清晰的直视下，低位、

超低位的手术都可以做得更好、做

得更精准。

所以，不像以前离肛门5厘米以

下的直肠癌基本上要切除肛门，现在

3厘米甚至1.5厘米，符合严格的保肛

条件的病人都能进行保肛手术。

直播当晚，现在的保肛手术特

别是超低位的手术，要求远切端距

离肿瘤下缘是 1~2 厘米环周肠管

切除，才能达到根治，又可以实现

保肛的功能。

当然目前已经有更多证据和

临床实践提示，还可以在这基础上

进行提升和优化，可以在它安全的

范围内进行非环周的部分切除肠

管，在根治的基础上，更加完整保

留肛门等功能。

保肛先保命
一个网友在线上提问，引起了

主持人和陈锦萍的注意。

网友问，自己上个月被确诊了

直肠癌，肿瘤距肛门约 2厘米，医生

给到了两个方案，一种是直接手术

但是不保肛，第二个方案是先做两

次化疗之后再手术，现在很犹豫，究

竟是直接手术，还是先化疗再手术？

因为对网友的胖瘦身高、肛门

松弛等情况不了解，但根据所提供

的信息，陈锦萍依然给出了自己的

建议：如果网友强烈要求保肛，建议

先去做新辅助放化疗等综合治疗。

陈锦萍说，保肛特别是超低位

的保肛手术的条件是非常严格的，

在技术上没问题，但是一定要遵循

“保命第一，保肛第二”的原则。

当根治和保肛不能兼顾时，最

理智的选择是，将根治放在第一位，

在不影响根治的前提下最大限度地

改善患者的生命质量，不能为了保

肛而去放弃了保命，一定要把它的

复发率降到可接受的科学范围内。

像这位网友的肿瘤已经达到

T3 期，就要先施行新辅助放化疗，

之后评估肿瘤是否缩小，当肿瘤从

T3降到 T2或 T1，原来无法保肛的

手术现在也可以做到超低位保肛。

此外，在诊疗过程中，如果有

生物特性比较差、分化比较低、印

戒细胞癌等，不建议进行保肛，即

使经过综合化疗，仍无法保证根

治，不建议硬性保肛。

如果有以下症状 请及时去医院检查

1. 便秘、腹泻等排便习惯改

变；粪便形状变形，或便血、便中带

有血、黏液血便等。

2.腹部不适：腹胀、腹痛，伴有

排便困难或者排便频率增多。
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查出肠癌 要切肛门怎么办

妊娠期高血压 久拖不治会致命
□本报记者 林颖

妊娠期高血压是孕产妇和围产儿死亡的主要原因之
一，据世卫组织统计，即使在医疗条件优越的发达国家，
妊娠期高血压也可导致超16%的孕妇死亡。

为了让准妈妈们深刻认识妊娠期高血压的危害性，
做好早发现、早治疗、早诊断，5月15日，福建省立医院心
内科副主任医师、医学博士吴小盈做客《医生我想问·省
立直播间》，和大家探讨妊娠期高血压的知识。

截至目前，直播多平台在线观看与回看人次超19万。
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