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苏日曼，内蒙古籍青年舞蹈演员，与胃癌抗争8个月后，于2022年

3月去世，年仅28岁。

薄荷酱，一名美妆博主，2022年8月因胃癌去世，年仅35岁。

近年来，新闻里越来越多“年轻人患胃癌去世”的报道。

https://mp.weixin.qq.com/s?__biz=MzIyNzAwODk2OQ==&mid=2650600476&idx=8&sn=cd8e4466686b121e818afbb5b4707540&chksm=114317ce607f940668e9345adea15113b11352c0995c486b70ff21e6f6428149a04b4214f416&scene=27#wechat_redirect&cpage=20


胃癌如何防治？

快来看看中心医院科普小分队怎么说

胃癌是指原发于胃的上皮源性恶性肿瘤。早期常无特异性症状，随着

病情的发展出现类似胃炎、溃疡的症状，如饭后上腹部饱胀不适或上腹部



隐痛，食欲减退、嗳气、反酸、恶心、呕吐、黑便等症状；晚期患者可出

现消瘦乏力、贫血等症状。

年龄大于45岁

胃幽门螺杆菌感染者：感染幽门螺杆菌的人群里，约1%的人会患上胃癌，

而没有染上的人患胃癌的概率要低接近40倍。

一级亲属患有胃癌

既往有慢性萎缩性胃炎，胃溃疡，胃腺瘤性息肉，术后胃（残胃）

其他高危因素：高脂肪、高动物蛋白、低纤维素、高盐及腌制食品等饮食

等。



腹痛，反酸，上腹部饱胀感，伴有食欲不振或恶心呕吐

吞咽困难、腹部不适、消化不良、腹胀腹痛、

黑便（伴或不伴有贫血）

腹部包块

短期内不明原因的体重下降

当高危人群出现以上症状之一时，应及时到医院就诊，进行胃肠镜筛

查。

血清学肿瘤标志物检测在胃癌诊断中的价值



肿瘤标志物是临床上辅助诊断胃癌的重要参考指标，但不能作为肿瘤诊断

的标准。CEA是广谱的肿瘤标志物，在胃癌患者血清中也会升高，阳性率

约为60%，在诊断胃癌时，CEA多与其他标志物联合检测可提高诊断准确

率。CA199在50％的胃癌患者血清中会出现升高，CA199与胃癌肿瘤大小

、淋巴结转移及浸润的深度有明确相关性。

胃镜检查

胃镜+活检（病理）是诊断胃癌的金标准。胃镜虽然是侵入式检查，但它是

发现胃粘膜病变的最直观和最有效的检查，且无痛胃镜技术发展已非常成

熟，可以让被检者无任何痛苦完成整个胃镜检查。



均衡膳食，细嚼慢咽，避免进食过冷、过热及粗糙的食物，少食腌制或熏

制食物

戒烟、戒酒

每餐七分饱，控制体重远离肥胖

保持积极乐观的心态

有胃溃疡、胃肠息肉、萎缩性胃炎等胃肠道癌前疾病时，需及时就医并规

范治疗

定期到正规的体检中心进行健康体检
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