
头颈部肿块有哪些，如何鉴别？如何早期发现头颈部肿瘤？甲状腺癌有哪些早期症状？如何预
防口腔癌？6月3日上午9:30-10:30，本报健康热线0551-62623752，邀请了安徽省肿瘤医院头
颈外科主治医师郑绪才与读者交流。

□ 崔媛媛星级记者 俞宝强/文 倪路/图
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寒暖适体，勿侈华艳，可以延年。
———《养性延命录》”

甲状腺患者饮食要科学
远离烟酒、辛辣食物

本期特邀医院：
合肥市妇幼保健所

读者：宝宝胃口差，不爱吃饭，吃饭时满地乱跑，家长

追着喂，如果将宝宝放在座椅上就必须要看手机和 ipad

上的动画片才可吃饭，一顿饭喂下来常常要一个多小时，

家长被弄得筋疲力尽。这是普遍行为吗？

合肥市妇幼保健所儿童心理保健科主任医师于爱
萍：儿童的饮食行为问题目前是家长在养育孩子的过程
中受到最大困扰的问题之一，主要表现在挑食、吃得少、
吃得慢、对食物不感兴趣、经常拒绝某些食物、不愿尝试
新的食物、偏爱、进餐分心（玩、看电视、打游戏机等）、家
长需哄着或追着进食、暴食行为等。据国内学者调研，我
国1～6岁儿童饮食行为的发生率约为39.7%。

读者：我们带着孩子跑遍各大医院，检查均未发现明显

异常。经过你们门诊医生询问、检查及评估，最后考虑宝宝

的饮食行为存在问题。这是怎么回事？原因在哪？

合肥市妇幼保健所儿童心理保健科主任医师于爱
萍：有关儿童饮食行为问题的形成原因，普遍认为和遗传
因素、儿童的生物学因素、家长的喂养方式等有关。儿童
饮食行为问题和养育环境中溺爱、娇惯、缺乏正确的喂养
知识、家长不良的示范等有着密切的关系。家长的不良
喂养行为，是儿童出现饮食行为问题的重要影响因素。
儿童在其发展的各个阶段，被广泛地暴露在市场营销的
多种媒体和非广播源宣传中，对其饮食行为（总摄入量和

食物的选择）会产生影响。

读者：如何预防和杜绝这种情况？

合肥市妇幼保健所儿童心理保健科主任医师于爱
萍：国内外的研究资料表明，儿童的饮食行为和儿童的超
重及体重不足有密切的关系。关注儿童饮食行为，关注
父母的喂养行为对儿童的身心健康成长有着十分重要的
意义，对父母喂养行为早期进行干预有助于塑造儿童良
好的饮食行为，从而减少儿童饮食行为的发生。

高航 星级记者 俞宝强

有关孩子“吃”的
行为问题不可忽视

专家介绍

郑绪才，安徽省肿瘤医院头颈外科主治医

师、胸医学硕士。省外科学会甲状腺乳腺外科

学组委员（秘书），2011 年度蚌埠市科学技术进

步一等奖，2014 年安徽省首届甲状腺手术视频

大赛第1名，以第一作者在国家级刊物发表论文

近10篇。专业特长包括头颈部肿瘤的基础及临

床研究，熟练掌握甲状腺癌的外科治疗各种术

式，喉癌、下咽癌手术及腮腺手术等。

甲状腺癌分乳头状癌、髓样癌等四种

读者：什么是甲状腺癌？

郑绪才：甲状腺细胞内发生癌变产生的甲状
腺恶性肿瘤就是甲状腺癌，分为乳头状癌、滤泡状
癌、髓样癌、未分化癌四种。①乳头状癌，最常见，
约占甲状腺癌的75%；其特点是好发于年轻女性、
分化高预后好、以局部淋巴结转移为主。②滤泡
性癌，约占16%；好发于中年女性、中等分化、预后
较乳头状癌差一些、以血行转移为主。③髓样癌，
约占6%；属于自体代谢紊乱造成，预后较差，血行
和淋巴结都可以转移。④未分化癌，约占3%。预
后最差。每一种癌均各有特点，有不同的临床表
现和预后，治疗方法也不尽相同。

14岁以下儿童单个结节
10％～50％是恶性

读者：什么样的甲状腺结节怀疑是癌?

郑绪才：如果出现以下表现者应警惕癌性结
节的可能：14 岁以下儿童的甲状腺单个结节，其
中 10％～50％是恶性；成年男性甲状腺内的单
发实性结节；多年存在的甲状腺结节，短期内明
显增大；儿童期头颈部曾接受过放射治疗的患
者，甲状腺单个结节应引起注意；查体表现结节
质地坚硬，固定不规则或伴同侧颈部淋巴结肿
大、声带麻痹、声音嘶哑者；颈部 CT 显示甲状腺
内的钙化阴影为云雾状或颗粒状。边界不规则，
可导致气管狭窄；B 超检查呈实性或囊实性，内
部回声不均匀，边界不清楚和不规则，尤其伴砂
粒体、钙化灶和/或血流丰富或异常。

能够引起甲状腺结节的疾病很多

读者：甲状腺结节在什么情况下应该手术治疗？

郑绪才：能够引起甲状腺结节的疾病很多，
结节性甲状腺肿，腺瘤，亚甲炎，桥本氏病，甲亢，
甲状腺癌。其中甲状腺腺瘤、甲状腺癌是绝对的
手术适应症，其他的结甲，甲状腺炎，甲亢都是相
对的手术适应症。上述疾病如果同时合并气管
受压，肿块巨大影响生活，肿块向上纵膈生长，结
节怀疑恶变或已经恶变，甲亢因其他原因不能用
放射碘治疗的，都要积极的手术治疗。对于可以
明确诊断为良性结节的病人只要没有压迫，不影
响工作生活均可以非手术治疗或观察。

需忌烟、酒，忌辛辣刺激性食物

读者：甲 状 腺 结 节 患 者 在 饮 食 方 面 应 该

注意哪些问题？

郑绪才：患有甲状腺结节的患者在饮食上应
该注意以下几点：

宜吃食物：宜多吃具有消结散肿作用的食
物，包括菱、油菜、芥菜、猕猴桃等；宜多吃具有
增强免疫力的食物，如香菇、蘑菇、木耳、核桃、
薏米、红枣、山药和新鲜水果等。

忌吃食物：忌烟、酒；忌辛辣刺激性食物，如
葱、花椒、辣椒、桂皮；忌肥腻、油煎食物。

可能引发因素包括放射线、碘的异常等

读者：发生甲状腺癌的原因有哪些？

郑绪才：甲状腺癌发生的原因尚不完全清楚，
可能的因素包括放射线、饮食中的致癌物质、碘的
异常、甲状腺的良性疾病、遗传因素等等。目前还
没有一种原因能够完全清楚和甲状腺癌的确切关
系，所以还没有诊断病因的根本预防方法，迄今为
止还只能做到早发现、早诊断、早治疗。

读者：甲状腺癌有哪些临床表现？

郑绪才：甲状腺癌的临床表现主要是在颈
部发现甲状腺结节或淋巴结肿大，如果发现颈
部孤立较大的结节，临床上都要排除甲状腺癌
的可能。如结节坚硬而不平整伴颈淋巴结肿
大或喉返神经麻痹或以往有颈部放射史者癌
肿的可能性很大。同样如在甲状腺的多发性
结节中发现个结节特别突出而且较硬也应疑
有甲状腺癌的可能。如甲状腺本身出现不对
称的肿大或硬结且增大迅速或已固定都应考
虑甲状腺癌的可能。

生存率相比其他肿瘤高出许多

读者：我得了甲状腺癌，预后怎么样？

郑绪才：近年甲状腺癌的发病率明显升高，
患了甲状腺癌的病人多数都非常紧张，寻找各种
方法治疗，更有甚者不做手术，而采用偏方等各
种古怪的方法，这都是错误的，会延误病情，影响
治疗效果和预后的。实际上患了甲状腺癌并不
可怕，只要及时发现，正确诊断，规范手术及综合
治疗，远期存活率非常高，甚至不影响生命。

最常见的甲状腺乳头状癌病程较长，但只
要分期不很晚，手术规范，预后很好，存活率是
以 10～20 年计算的。即使肿瘤较晚期，经过
手术和其他综合治疗，生存率和其他肿瘤相比
也是高出许多。同时作为病人要及时找有经
验的甲状腺专科医生就诊，这样才能不漏诊，
避免手术不彻底，杜绝二次手术。甲状腺癌的
首次手术的规范程度，直接影响病人远期生存
率和生活质量。

昨日，市场星报记者从省立医院获悉，日前该院神
经外科牛朝诗教授领衔的团队，成功为一高龄高血压脑
出血术后昏迷 11 个月患者，实施“脊髓电刺激器植入
术”，这是继首例特重度颅脑损伤昏迷患者后的技术应
用再拓展，术后苏醒疗效满意。

据悉，患者，女性，67 岁，11 个月前系高血压脑出
血在外院行手术治疗，术后一直处于植物生存状态，对
外界刺激无任何反应。虽然家属四处寻医问药、几经
康复治疗，但老太太仍无法感知外界，沮丧的子女仅能
选择默默地守候和静静地等待。子女慕名就诊牛朝诗
教授，经几番细致的查阅患者病史、病情以及科学的论
证，予以实施“脊髓电刺激器植入术”。术后经脊髓电
刺激调试刺激参数三周后惊人地发现，患者双眼不仅
能自主寻找外界的人物、声音，而且面部表情丰富、肢
体僵硬改善，最令人兴奋的是老太太能自主与周围人
完成握手及友好（“挥挥手的拜拜动作”）动作，而且这
种动作在逐渐增多。

所谓的脊髓电刺激术是将电极植入脊柱椎管内，通
过脉冲电流刺激激活脑干网状上行系统和胆碱能上行
网状系统，改善脑血流灌注、逐步恢复受损大脑的神经
电生理活动，兴奋大脑皮层。此法不仅适用于颅脑创伤
性昏迷，也适用于高血压脑出血和缺氧性脑病所致的植
物状态，研究表明早期诊断、早期治疗疗效会更好。相
信此项技术的不断开展，定会为更多植物人开启“苏醒
之门”，造福患者，造福社会。 梅加明 星级记者 俞宝强

更多植物人将开启“苏醒之门”


