
目前我院普外诊疗中心
普外三科从技术、人才等方面
给予我市百姓专业的甲状腺
治疗。我院现在具备超声科
的准确影像支持（T-RADS分
级)及病理科的细胞穿刺病
理、术中快速冰冻病理支
持 。使用纳米碳淋巴结显影
剂等先进技术，增加甲状腺癌
手术区淋巴结的清扫率及降
低喉返神经损伤。目前我院
已开展甲状腺结节的诊治、甲
状腺外科手术治疗、B超定

位甲状腺结节细针穿刺等。
人才方面：我院杨勇坡副主任
师从于国内知名专家郑大一
附院甲状腺外科主任卢秀波
教授。并与郑大一附院甲状
腺外科长期协作，卢秀波教授
定期来我院指导手术。而且
现长期聘用甲、乳专家邢培
武主任医师（邢培武主任医
师：曾在北京大学临床医学院
进修甲、乳专业，擅长甲状腺、
乳腺各类疾病的诊治及各种
术式手术）在我院指导手术。

甲状腺结节，要不要治疗？
半个月前，小丽（化名）单

位组织体检，今年的查体增加
了一项甲状腺彩超检查，结果
她有甲状腺结节，建议她进一
步检查，小丽一下慌了，不知
怎么办。

由于甲状腺疾病的发病
率很高，超声检查在随机人群
尤其妇女中甲状腺结节的检
出率可达67%，所以许多人
可能会遇到小丽这种情况。
那么小丽该怎么办呢?
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首先到正规医院找甲状腺
外科、内分泌科就诊。一般情
况下医生在询问病史后，会安
排复查甲状腺彩超和抽血检查
甲状腺功能。

1.甲状腺功能化验一定要做
2.超声检查是必须的
超声可以对甲状腺和结节

的情况做出描述和分级，一般
分 1~5 级。一级：甲状腺实质
正常，无结节，此时给予的处理
意见是不需要干预。二级：以
囊性或实性为主、形态规则、边
界清楚，或有蛋壳样、粗大钙化
的良性结节，此时需观察。三
级：以实性为主，等回声、边界
尚清，可能良性，此时建议一年
后随访。四级：恶性征象：实质
性、低回声/极低回声、微钙化、
边界模糊/微分叶、纵横比>1，
此时建议穿刺活检或手术，即
使阴性细胞学结果，都要定期

随访。五级：具有四种以上的
恶性现象，尤其是有微钙化和
微分叶者，此时无论穿刺结果
如何都需手术。

3.是否手术外科定
不要看到超声结节就慌，

其实多数结节是不需要手术
的，定期随访观察就可以。关
键是判断哪些结节需要进一步
评估或手术，这时候通常需要
找甲状腺外科医生。

不是所有长了甲状腺结节的
人都需要手术，需要了解只有出
现下列某种情况才会建议手术：

一是明确或高度怀疑为恶
性结节；二是结节迅速长大，或
影响美观；三是结节对气管或
食管有压迫症状，如出现呼吸
困难、吞咽困难等；四是伴有甲
状腺功能亢进，口服药物治疗
无效；五是甲状腺结节长到胸
骨后面。

4.细针穿刺有必要
如果结节分级较高，如有

必要，医生会安排对甲状腺结
节进行细针穿刺活检（FNAB），
这是目前手术前诊断甲状腺结
节性质的最可靠的办法了。外
科 医 生 会 根 据 超 声 表 现 和
FNAB的结果决定治疗方案，包
括随诊、手术等。

5.微创消融勿轻信
较小的良性结节一般不用

任何处理，定期检查就行，没必
要进行消融治疗。大的肿物，
由于甲状腺周围有气管、食管、
颈部大血管、喉返神经及甲状
旁腺等重要结构，消融效果无
法保证。恶性病变（甲状腺癌）
无论国内国外都有指南和规
范，消融治疗不被推荐。目前
甲状腺消融治疗仅适用于不能
耐受手术的老年患者及有手术
禁忌的其他患者。
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秋冬季节饮食进补九大忌讳

秋季由升温转成降
温，气候虽然早晚凉爽，但
人极易倦怠、乏力等。根
据中医“春夏养阳，秋冬养
阴”的原则，此时进补十分
必要。但是，秋季适合进
补并不意味着可以乱补，
应注意“九忌”。

一忌无病乱补
无病乱补，既增加开支又害自身。如

服用鱼肝油过量可引起中毒，长期服用葡
萄糖会引起发胖，血中胆固醇增多，易诱发
心血管疾病。

二忌虚实不分
中医的治疗原则是虚者补之，不是虚

症病人不宜用补药，虚症又有阴虚、阳虚、
气虚、血虚之分，对症服药才能补益身体，
否则适得其反，会伤害身体。

保健养生虽然不像治病那样严格区
别，但起码应分为偏寒和偏热两大类。偏
寒者畏寒喜热，手足不温，口淡涎多，大便
溏，小便清长，舌质淡脉沉细。偏热者，则
手足心热，口干，口苦，口臭，大便干结，小
便短赤，舌质红，脉数。若不分寒热妄投药
膳，容易导致“火上加油”。

三忌多多益善
任何补品服用过量都有

害。认为“多吃补药，有病治
病 ，无 病 强 身 ”是 不 科 学
的。如过量服用参茸类补
品，可引起腹胀，不思饮
食;过量服用维生素C，可
导致恶心、呕吐和腹泻。

四忌凡补必肉
动物性食物无疑

是补品中的良剂，不仅
有较高的营养而且味
美可口。但肉类不易

消化吸收，若久服多服，对胃肠功能已减退
的老年人来说，常常不堪重负，而肉类消化
过程中的某些“副产品”，如过多的脂类、糖
类等物质，又往往是心脑血管病、癌症等老
年常见病、多发病的病因。

五忌以药代食
要注意进补适量，忌以药代食。许多

食物也是有治疗作用的药物。
如多吃芹菜可治疗高血压;多吃萝卜

可健胃消食，顺气宽胸，化痰止咳;多吃山
药能补脾胃。食补以滋阴润燥为主，具体
包括如乌骨鸡、猪肺、燕窝、银耳、蜂蜜、芝
麻、豆浆、藕、核桃、薏苡仁、花生、鸭蛋、菠
菜、梨等，这些食物与其他有益食物或中药
配伍，则功效更佳。

六忌重“进”轻“出”
随着生活水平的提高，不少家庭天天

有荤腥，餐餐大油腻，这些食物代谢后产生
的酸性有毒物质，需及时排出，而生活节奏
的加快，又使不少人排便无规律甚至便秘。

所以，养生专家近年来提出一种关注
“负营养”的保健新观念，即重视人体废
物的排出，减少“肠毒”的滞留与吸收，提
倡在进补的同时，亦应重视排便的及时
和通畅。

七忌常补不变
有些人喜欢按自己口味，专服某一种

补品，继而又从多年不变发展成“偏食”、
“嗜食”，这对健康是不利的。因为药物和
食物既有保健治疗作用亦有一定的副作

用，久服多服一种补品会影响身体内的营
养平衡。

八忌越贵越好
“物以稀为贵”，那些高档的传统食品

如燕窝、鱼翅之类，其实并无奇特的食疗作
用，而十分平常的甘薯和洋葱之类的食品，
却有值得重视的食疗价值。另外，凡食疗
均有一定的对象和适应症，故应根据需要
来确定药膳，“缺什么，补什么”，切勿凭贵
贱来分高低，尤其是老年群体，更应以实用
和价格低廉为滋补原则。

九忌过度贴秋膘
夏天天气炎热，能量消耗较大，人们普

遍食欲不振，造成体内热量供给不足。到
了秋天，天气转凉，人们的味觉增强，食欲
大振，正是贴秋膘的时候。但饮食会不知
不觉地过量，使热量的摄入大大增加，为了
迎接冬天的到来，人体还会积极地储存御
寒的脂肪。

因此，身体摄取的热量多于散发的热
量。在秋季，人们稍不小心，体重就会增
加，这对于本身就肥胖的人来说更是一种
威胁，所以肥胖者和要控制体重的人不宜

“贴秋膘”，反而要注意节制饮食、适量运
动，以免体重增长过快。

所以，肥胖者秋季更应注意减肥。
首先，应注意饮食的调节，多吃一些低
热量的减肥食品，如赤小豆、萝卜、竹
笋、薏米、海带、蘑菇等。其次，在秋季
还应注意提高热量的消耗，有计划地增
加活动。


