
小儿白血病是不治之症吗？儿童急性白血病早
期有哪些表现？儿童白血病发病原因是什么？1月
10 日 上 午 9:30 至 10:30，市 场星报健康热线
0551-62623752，邀请省立医院儿童血液科行政副
主任刘洪军与大家电话交流。

▋崔媛媛 记者 李皖婷/文 倪路/图

儿童白血病并非不治之症
读者：孩子得了白血病是不是治不好？

刘洪军：白血病是儿童时期最常见的恶性肿瘤，
在经过过去几十年的努力后，儿童白血病，尤其是儿
童急性淋巴细胞性白血病 5 年无病生存率已经从 60
年代（1960）前的不足 2%到目前的 75%～80%，可以
说预后大为改善，从一个不可治愈的疾病成为一个可
以治愈的疾病。 50 年代前急性白血病是不治之
症——仅活数月；70年代存活率为20%；80年代多药
联合及颅脑照射存活率达 50%；近 30 年，准确分型、
精细治疗、造血干细胞移植治疗，小儿 ALL5 年无病
生存率达80%，甚至95%。

遗传、病毒感染等会诱发白血病
读者：听说装修污染会导致白血病，请问儿童白

血病发病原因是什么？

刘洪军：遗传因素、免疫状态、化学(包括药物)因
素、物理(射线)因素、病毒感染(特殊反应)因素、电离
辐射能引起白血病。小儿对电离辐射敏感，妊娠妇女
如果经手腹部照射，新生儿的白血病发生率高 17.4
倍。苯及其衍生物、氯霉素、保泰松、乙双吗啉和细胞
毒药物等均可诱发白血病，一些病毒如 EB 病毒也与
白血病有关。

小儿白血病的发病率有逐年上涨趋势
读者：小儿白血病的发病率有逐年上涨的趋势吗？

刘洪军：我国小于 10 岁发生率 3～4/10 万，有逐
年上涨的趋势，现在发病率大约7～8/10万。需要注
意的是，儿童白血病的发病有其遗传背景，但不是遗
传病，也没有传染性。

面色苍白、乏力等当心患上白血病
读者：儿童急性白血病早期有哪些表现？

刘洪军：当孩子有不明原因的面色苍白，精神不
振，乏力，食欲低下，皮肤、口、鼻出血，持续或反复发
热，肝、脾、淋巴结肿大，骨骼疼痛或胸骨有压痛，不明
原因的消瘦，体力逐渐下降等症状就诊时，要高度警
惕，考虑是否为白血病。

白血病治愈后可能复发
读者：听说白血病治愈后有一定的复发率，复发

后该怎么办？

刘洪军：应再次确诊，排除误诊的发生，考虑是否
为基因突变或耐药，甚至发生了第二肿瘤，可以再次
选择合适的化疗方案，增加剂量或新药，缓解后进行
骨髓或脐血移植治疗。

白血病化疗期间必须限制油腻食物
读者：化疗的时候在饮食方面有哪些需要注意的

地方？

刘洪军：化疗药物基本上都会有不同程度的

胃肠道反应，恶心、纳差、腹胀、腹痛、腹泻等，需要

清淡、容易消化的食物，必须注意卫生，防止不洁

饮食导致胃肠感染。同时有些药物有特别的要

求，比如，门冬酰胺酶使用期间，要求低脂饮食，必

须限制油腻食物，否则可能发生致死性的急性坏

死性胰腺炎。

孩子得了白血病，要加强心理疏导
读者：孩子得了急性白血病，日常护理需要注意

哪些方面？

刘洪军：要注意饮食多样化、易消化，注意饮食

卫生，注意皮肤、口腔、肛周清洁，少接触感冒、腹泻

病人，避免交叉感染，配合医护按时治疗，服药按时

定量，注意献血互助，加强心理疏导，倡导社会互助

和关爱。

本期专家 刘洪军

省立医院儿科主任医师，硕士生导师。熟练

掌握儿科常见病、多发病诊治技术，对疑难、危重

病人有成熟的经验和较高抢救水平，对小儿血液、

肿瘤及呼吸道疾病诊治较为擅长。

儿童白血病并非不治之症
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下期预告

掉了一颗牙，要不要镶牙？
牙齿缺失后有哪些危害？多久镶牙比较合适？

牙根留还是不留？牙周病导致的牙齿松动该如何处
理？什么是种植义齿？有哪些优势？义齿戴入后有
什么注意事项？下周二（1月17日）上午 9：30～10：
30，本报健康热线0551-62623752，将邀请合肥市口
腔医院修复科副主任医师鲍利红与读者交流。

鲍利红,副主任医师，长期从事牙体缺损、牙列缺
损、牙列缺失等修复科常见病的诊疗，擅长种植牙、
全瓷美牙修复、瓷贴面、复杂活动义齿、全口义齿、咬
合重建序列治疗、附着体义齿等的制作。

▋张婷婷 徐莉 记者 李皖婷

医疗新闻

近日一位年轻姑娘在吃了火锅后，因严重的口腔异
味和牙龈出血来到合肥市口腔医院就诊，经医生诊断是
患上了牙周病。虽然通过治疗能控制病情，但由于患病
时间长，这位姑娘的牙龈已经开始萎缩，个别牙齿也发
生晃动。

该院牙周粘膜科主任汪涌介绍，现在我国约有
80%～97%的成人都患有不同程度的牙周疾病，这是一
种“不知不觉”的毛病，在早期无明显疼痛感，不易察觉，
当刷牙或咬硬物时常出现牙龈出血，这就是牙周病早期

的信号。此时不治疗，牙周炎就会继续发展下去，等到牙
龈溢脓、牙齿松动、伸长、移位及疼痛发作再进行治疗，已
经贻误最好的治疗时机，最终会造成牙齿全部丧失。

此外，当患者全身抵抗力下降时牙周病的致病菌容
易进入血液循环引起菌血症，细菌的毒素或代谢产物也
可以扩散，对全身健康造成很大影响。

医生提醒，当发现牙龈出血时，千万不可小觑。未
发现牙龈出血也不要掉以轻心，应每半年去医院洁牙一
次，可以有效地预防牙周病。 ▋徐莉 记者 李皖婷

牙龈出血，不可小觑

给 4 斤多的婴儿在眼球上做手术有多难？记者昨
日获悉，省妇幼保健院眼底筛查中心成功为1名患儿开
展了早产儿视网膜病变激光光凝术，此手术在安徽省尚
属首例。

由于患儿仅 75 天大，只相当于足月儿，体重也仅
2.25kg，在麻醉及在微小的眼球上手术的难度大，要求
高。“普通人的眼球直径为 24 毫米，而正常新生儿只有
15毫米，相当于女性指甲盖大小。”医生告诉记者，由于

患儿的眼球极小，对于成人来讲根本不是问题的眼底激
光治疗实则面临着重重困难。好在一个多小时的手术
最终成功完成，患儿也免受永堕黑暗之苦。

该院眼科专家刘辉建议，足月新生儿出生后 48 小
时至7天，不超过矫正胎龄42周，早产儿出生后4～6周
或矫正胎龄达 32 周即可进行新生儿眼底筛查，爸爸妈
妈们要提高认识，重视早期筛查，做到早发现、早诊断、
早治疗。 ▋华玲 记者 李皖婷

2月大早产儿视网膜病变，医生在15毫米眼球上做手术

随着人口老龄化、环境污染加重，通过健康体检越
来越多的肺小结节被发现。可在诊断出小结节以后，对
患者生理和心理所产生的影响及所谓“小结节综合症”，
正严重影响患者的生活质量。为此，安徽省胸科医院日
前成立了肺结节诊治中心。

分析显示，早期肺癌往往表现为无症状的，通常通
过普通影像图片很难察觉，直径在1厘米甚至几毫米的
肺小结节阴影，专家提醒，防治肺癌一定要从关注肺小
结节开始。然而在我们身边，绝大多数肺结节患者未能

得到及时准确地诊断，从而丧失最佳治疗机会，最终发
展为肺癌。

安徽省胸科医院肺结节诊治中心成立以后，将开展
肺结节诊疗活动，其中包括：低剂量胸部 CT 检查及筛
查，三维重建；肺结节良恶性评估；出具经多学科专家组
讨论后的权威性和建设性肺结节处理意见，随访观察，
CT引导下经皮经肺穿刺活检，心胸外科一站式肺结节
手术治疗等，为全省的小结节患者排忧解难。

▋徐晓敏 记者 李皖婷

我省成立肺结节诊治中心

一周病情报告

服药后开车要小心
李先生自服感冒药后开车去上班，一路上感觉

晕沉沉的，反应也迟钝了，不得不停在路边休息片
刻。合肥市一院药学部专家提醒市民，“药驾”的危
险并不亚于“酒驾”。驾驶员们不仅要严禁酒后驾
车，同时也要杜绝药后驾车。感冒药、降压药、降糖
药都是容易让患者“被药驾”的常用药。

专家建议，市民在上车前 4 小时尽量不要服药，
或是服药后休息6小时再开车；对易产生嗜睡的药，
服用最佳时间为睡前半小时，这样既减少对日常生
活带来的影响，又能促进睡眠；对已知有不良反应但
不得不吃的药，上车前要减半量服用，等休息时再补
足全量。

此外，市民在药店买药或医院开药时，要告诉医
生自己需要驾车，请医生开处方时尽量避开对驾驶
员产生不良反应的药品，必须驾车时一定要仔细阅
读所服药品说明书，了解所含成分及注意事项，必要
时可更换同类药品。 ▋苏洁 记者 李皖婷


