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本报讯（记者杨景鹏）近
日，《人民日报海外版》以《中国
旅游“新”产品什么样？》为题，
报道第七届“中国服务”·旅游
产品创新大会及获推介的11
项旅游产品年度创意案例。其
中，以云台山景区“精细服务
塑造口碑”为主线，报道了云台
山景区从未止步于独特的山水
资源，始终致力于提供优质服
务、提升产品体验。

旅游业是服务行业，通过
温暖的人文关怀和精细化的管
理，为游客提供超出预期的服
务，才能赢得口碑。报道指出，
云台山作为全国首批国家
AAAAA级旅游景区，没有止
步于独特的山水资源，始终致
力于提供优质的服务、提升产

品体验。多年来，景区坚持“不
让一位游客受委屈”的服务理
念，将服务的每一个细节做到
极致。游客感受到的不仅是壮
丽的风景，还有被尊重、被“宠
粉”的感动。这为传统自然景
区如何服务升级和精细化运营
提供了可借鉴的路径。

今年五一假期，天气炎热，
云台山景区每天免费发放
5000公斤西瓜与5万支雪糕，
在红石峡景点设立3道百米长
的冰墙，为游客送去清凉；为舒
缓游客旅途的疲惫，景区在广
场和等车区域增设露天电影、
相声小品等节目，并提供绿豆
汤、水果茶、小零食以及应急雨
衣等物品；还邀请乐队现场演
唱，与游客热情互动。

今年国庆、中秋假期，为保
障游客出行体验，云台山景区
联合武警、公安、消防、医疗、志
愿者、救援队等部门共计3500
人坚守一线，构建“景城联动、
全员在岗”的服务矩阵。游客
突发疾病，景区专业救援获点
赞；为游客下水打捞运动相机，
手机掉入厕所，景区职工徒手
打捞，婉拒酬金……云台山人
以一次次主动服务，将“想您所
想，尽我所能”的服务初心，化
为可触可感的真实体验与温暖
服务。

据悉，为弥补今年国庆、中
秋假期因天气原因未能尽兴游
览的游客，云台山景区将推出
今年年底前“免费重游”的福利
方案。

本报讯（记者赵改玲）记
者昨日从市体育局获悉，“奔
跑吧·少年”2025年河南省攀
岩锦标赛将于10月17日至
19日在博爱县举行，焦作市
民可在家门口免费观看这项
时尚又有挑战的体育赛事。

本次锦标赛由河南省体
育局主办，河南省武术体操
冰雪运动中心、焦作市体育
局、博爱县人民政府承办。

本次锦标赛设标准速度
赛、难度赛、攀石赛三个项
目，每个项目分甲组（14周
岁～18周岁、可授予国家级
运动员）、乙组（9周岁～13
周岁）和公开组（18周岁以
上），共有150余名运动员报
名参赛。

本次比赛将见证我省速
度攀岩的顶尖水准，看运动

员在短短几秒钟内完成15
米高岩壁的极限冲刺，感受
分秒必争的极致震撼，也将
见证运动健将克难攻坚、勇
攀高峰的凌云之志。

博爱县是一个以武术、
篮球项目为代表的传统体育
强县。近两年，在博爱县委、
县政府的大力支持下，当地
结合青少年训练的实际情
况，引进了攀岩特色项目。
分别在博爱县新华小学、光
智中学、博爱一中建设了攀
岩场地，推动青少年攀岩项
目进校园。同时在该县的旅
游打卡地西张赶村，打造了

“竹峰攀达”社会攀岩场地，
深受广大群众尤其是青少年
的喜爱。博爱县也成为我省
唯一涵盖小学、初中、高中全
阶段的攀岩项目特色县。

本报讯（记者赵改玲）由市
委宣传部主办、焦作惠民新农
村数字电影院线有限公司承办
的“光影礼赞美好城市建设者”
公益电影主题放映活动昨日开
启，活动将持续到11月。

昨日，“光影礼赞美好城市
建设者”公益电影主题放映活动
走进我市“三十工程”十大民生
项目之一的山阳路（南海路—黄
河大道）建设工地，播放的电影

是《志愿军：雄兵出击》。影片恢
弘磅礴的战场视角，冰面行军、
野林伏击、雪原轰炸……生动诠
释了昂扬无畏的志愿军青年群
像，影片再现了抗美援朝战争波
澜壮阔的历史场景和志愿军将
士英勇无畏的英雄形象，讴歌了
伟大的抗美援朝精神。观影结
束后，大家纷纷表示，深刻感受
到志愿军将士的英勇，也感受到
幸福生活的不易。

本次活动是我市“光影世
界 出彩怀川”主题系列公益电
影放映活动中的一个主题，通
过播放城市建设者们喜闻乐见
的电影，通过公益放映的形式，
带给大家丰富的电影大餐。同
时，积极创新“公益电影+N”的
融合发展模式，让电影主题放
映与文明宣传、党建引领、普法
宣传、安全生产等元素更好结
合。

本报讯（记者王冰）为进
一步加强校园食品安全监
管，严守食品安全底线，近
期，市市场监管局在全市部
署开展校园及周边食品安全
专项抽检监测工作。

10月 13日，记者跟随
市、区两级市场监管部门执
法人员和专业第三方检测机
构，对焦作开达学校、中站区
许衡实验学校食堂开展专项
抽检。在学校食堂后厨，执
法人员现场抽取了大葱、生
姜等食材样品，分别填写了
食品安全抽样检验抽样单，
并为样品贴上封条。随后，
执法人员从食堂随机抽取了
几个餐盘进行阴离子、大肠
杆菌、洗涤剂等成分的快速
检测。经现场检查，结果均
合格。

据了解，此次抽检范围
包括全市大、中、小学校和幼
儿园食堂以及校园周边食品

销售单位，抽样涉及食堂复用
餐饮具、食堂大宗食材和周边
销售的食品。据市场监管局
食品抽检科相关工作人员介
绍，此次对学校食堂抽检，为
市、县两级同时开展，其中市
级抽检共计180个批次，其他
县（市、区）根据学校数量各自
开展校园食堂抽检，最终实现
校园食堂全覆盖。

检查中，执法人员还突
出重点，对食品原料采购和
贮存、食品添加剂使用、餐饮
具清洗消毒、专间管理等关
键环节加大监督检查力度，
坚决守住学校食品安全底
线，全面提升学校食品安全
保障水平。

据悉，市市场监管局将
及时对抽检结果在该局网站
进行公示，对抽检过程中发
现的食品安全问题，将依法
进行核查处置，切实守护校
园“舌尖上的安全”。10月13日，老师为一

年级少先队队员佩戴红领
巾。10 月 13 日是中国少
年先锋队建队 76 周年纪
念日。当日，解放区举行
主题为“强国复兴有我 争
当新时代好少年”的少先
队员入队仪式，辖区 600
余名一年级小学生光荣地
加入中国少年先锋队。

李良贵 摄

《人民日报海外版》点赞：

云台山就是这么“暖”

“光影礼赞美好城市建设者”

公益电影主题放映活动开启

市市场监管局

开展秋季校园食品安全专项抽检

河南省攀岩锦标赛
将在我市举行
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哪类人群更易出现结节？结节会转化为癌吗？如何进行科学干预……

有关结节的科学认知与应对
随着医学影像技术的进步和体检普及度的提升，甲状

腺、乳腺及肺结节的检出率呈上升趋势。体检报告上的“结节”

一词，成为许多人的“心结”。

那么，科学应对结节的基本策略是什么？如何防范虚假信

息对公众的误导？

检出率不断攀升

平台数据显示，有关结节的网页
日均浏览量超10万次。其中类似“每
天生吃三头大蒜可消结节”的养生类

“偏方”回复，占比达到27%。
于是，有人选择每3个月就体检

一次，还有人选择把微小结节直接切
除。

那么，到底有多少人检出结节？
一份2024年对武汉市体检人群

的抽样健康报告显示：女性体检人群
乳腺结节检出率在5年间从25.3%快
速上升至35.7%。

一份2024年度健康体检大数据
蓝皮书显示，肺结节检出率由2023年
的52.6%上升至2024年的59.3%；在
甲状腺结节筛查中，35岁以上的男性
和女性的结节检出率均呈现持续上升
趋势。

检出率升高，是不是意味着结节
发生率也比过去高了？并不。

结节检出率指通过CT、超声等影
像学检查发现并确诊的结节比例，受
检测技术灵敏度、设备分辨率、样本群
体及医师经验等因素影响，不同地域
和群体间的差别较大；结节发生率则
指在某一特定时间点，特定人群中患
结节的总概率，包括新发生和既往存
在的。

专家普遍认为，确认结节发生率，
需要通过针对特定人群长期随访来验
证。现有的数据多源于体检机构的检
出率，而非结节的真实发生率。一些
人体检报告里刚出现的结节，很可能
多年前就存在，只是当时没被发现。
许多结节“早已有之”，仅凭结节检出
率高就得出发生率也一样高的结论是
不科学的。

鉴于大规模结节发生率调查通常
较长时间才进行一次，我们以一组甲
状腺结节数据为例。一项由中华医学
会内分泌学分会组织全国31个省份
内分泌学分会共同完成的研究显示，
1999年甲状腺结节发生率为9.86%，
2017年提高至20.43%；而从检出率
方面来看，据美年健康产业研究院数
据显示，1999 年的数据为 10%至
20%，2017年则高达36.9%。

从全球看，中国人的结节发生率、
检出率与世界平均水平差不多。

结节与癌症的距离有多远？

结节究竟是什么？是癌症的前兆
吗？

简单地说，结节是一种影像学上
的描述，而不是最终的疾病诊断。作
为常见的临床表现，结节只是通过医
学影像检查看到的体内的小团块，它
就像是一个“信号”，提醒人们关注和
查明其背后的原因。

公众对结节的焦虑，多源于将结
节与癌混为一谈。但这个被无数人反
复揣摩的风险，其实远没有想象中那
么迫近。

多位受访专家表示，大多数被发
现的结节都不是癌，之后也极少会转
化为癌。它们就好比身体上的一种

“岁月痕迹”，如同眼角的皱纹、渐生的
白发一般，无须干预。

这些大小不一的小团块形成原因

多样，可能是由组织增生引起的，也可
能是身体炎症所致，又或是良性或恶
性肿瘤。不同成因的结节，在性质上
天差地别。

从发生部位看，肾、肝脏、卵巢、子
宫等器官都有可能发现结节，但实际
检查中，三类结节最常见：甲状腺结
节、乳腺结节、肺结节。这三类常见结
节的恶性率普遍不高。

以甲状腺结节为例。据中国医学
科学院肿瘤医院头颈外科副主任医师
李德志介绍，临床数据显示，甲状腺结
节仅5%左右是甲状腺癌。从医近30
年的他还补充说，如果刚开始确诊是
良性甲状腺结节，最后变成恶性的概
率是极低的，不超过0.5%。

乳腺癌方面，北京协和医院西单
院区乳腺外科主任周易冬表示，大多
数乳腺结节都是无须临床干预的良性
结节，如乳腺增生、乳腺囊肿、乳腺纤
维腺瘤、脂肪瘤等。这些结节，特别是
一些“瘤”听上去吓人，但恶变的概率
很低，定期复查即可，不需要特殊处
理。

至于肺结节，情况复杂一些，恶化
概率比其他两大常见结节高，良恶性
需结合大小、密度形态、生长速度以及
患者年龄、有无家族病史、吸烟史等因
素综合判断。

肺结节也与肺癌相距甚远，两者
在医学上有本质的区别。感染后留的
瘢痕，肺内的一个淋巴结等，都可以形
成肺结节。如果在影像学报告上看到
肺里有微小结节，4毫米及以下的结
节在成年人中较为常见，不需要担
心。4毫米以上的非钙化结节，有可
能是恶性肿瘤，但也不必恐慌，结节与
肺癌的发病率相差数百倍。

“95%以上的肺结节都是良性的，
没有必要特别紧张。而且随着近年来
诊疗手段的提升，很多肺癌在早期阶
段即被发现，并及时干预了，治疗效果
很好。”北京大学人民医院副院长、世
界胸心外科领域学术组织美国胸心外
科学会（AATS）会员杨帆在门诊中常
以这些话为患者纾解焦虑。

一些患者选择过度治疗，将不需
要外科干预的结节直接切掉，认为这
样可以根除对结节癌变的担忧、卸下
心头的“思想包袱”。但这样的“一切
了之”，真的明智吗？

结合40多年临床经验，首都医科
大学宣武医院胸外科首席专家、中国
癌症基金会全国控烟与肺癌防治协作
组组长支修益表示，例如原位癌、微浸
润腺癌等，确实起源于肺结节，但其演
变速度像乌龟爬行一样慢，很多肺结
节人群在一二十年中结节都没有明显
增大。只要坚持每年复查胸部薄层
CT，往往终身都不需要临床干预。支
修益说，肺结节外科手术同时会切除
比结节大几十倍，甚至近百倍的健康

肺组织，这将导致患者老年以后肺功
能受到很大影响。

所谓“越来越多”与技术发展相关

专家和业内人士将近年来结节检
出率增高的原因主要归结为两点：医
学技术进步和体检普及。其中，医学
检测水平的提高是检出率攀升的首要
因素。

随着科技发展，CT、B超等检测
仪器精密度极大提高，使得更微小的
结节得以被检出。

体检普及是结节检出率攀升的另
一个重要原因。

在中国医学科学院肿瘤医院乳腺
外科副主任医师齐立强看来，过去人
们大多有了明显症状才去就医，如今
随着健康意识不断提升，越来越多的
人积极参与体检。

另外，部分商业体检机构通过打
出“防癌牌”诱使消费者过度购买体检
项目，也是一个“推手”。一些体检机
构刻意强调“早期筛查”的重要性，甚
至将高分辨率CT、超声等检查包装成

“防癌必备项目”。
某体检机构的数据佐证了这一市

场的膨胀：2020年至2023年，包括甲
状腺超声、LDCT的高端体检套餐销
量增长近320%。相比之下，同期普
通体检套餐增长率为40%至60%。

据湖北一名体检机构业内人士透
露，有的体检机构刻意强化对结节检
出的风险性描述，比如，把微小结节写
成“需密切随访”，引导消费者频繁付
费检查。

北京大学第一医院甲状腺乳腺外
科副主任医师刘倩认为，“肿瘤早筛基
因检测”“全身PET-CT扫描”等动辄
上万元的消费项目对健康人群的筛查
价值有限。

刘倩建议，选择体检项目时要根
据自身情况合理选择，警惕机构通过
模糊统计或夸大风险诱导消费；体检
结果要咨询专业医生意见，结合专业
指南判断随访必要性，不要自行解读。

如何科学干预？

结节的出现，受多种因素交织影
响，其中遗传因素、外界环境及不良生
活方式都是关键诱因。

如果以人群划分的话，结节更易
在这三类人中出现：

女性——大量研究发现，女性周
期性激素改变以及女性的生殖特点导
致激素水平波动较大。乳腺和甲状腺
都是激素反应性器官，因此女性两腺
疾病的发病率显著高于男性。

年轻人有结节的情况越来越
多——长期熬夜、昼夜颠倒的作息，
咖啡、奶茶代替白水等不均衡饮食习

惯，快节奏的工作压力等导致激素紊
乱，成为年轻人容易被结节“盯上”的
主要原因。我国20岁至39岁的青年
群体甲状腺异常率达47.6%，压力较
大的年轻群体应关注甲状腺健康。

肥胖和“三高”人群——体重指数
（BMI）较高者结节检出率更高。李德
志说，比如超重者患甲状腺结节的风
险要高出40%，这与脂肪组织增多和
代谢综合征导致的内分泌紊乱，如雌
激素水平升高等有关。

已经长了结节，该不该干预、又该
如何干预？

周易冬认为，区分“必须立刻处
理”和“其实不用担心”的结节很关
键。这种差异化管理策略，既能提高
早期癌症检出率，又能降低医疗资源
浪费和患者身心负担。他特别强调,
应避免不必要的激进治疗。

在一些地方，这种差异化管理策
略已经得到应用。

上海市松江区新浜镇居民黄先
生，2023年在体检中通过胸部CT发
现了一个直径4毫米的肺结节，随后
在当地社区卫生服务中心定期随访。
2025年4月的一次体检，发现结节增
大到20毫米后，社区卫生服务中心通
过医联体“绿色通道”将其转诊至三级
医院，经多学科团队评估后对其进行
微创治疗。

一套更完善的结节分级诊疗体系
正在构建——

最新版中国甲状腺影像报告与数
据系统对结节进行评分，通过0级至6
级分类评估恶性风险；北京等地医疗
机构试点“三色分类管理”，红色档案
患者缩短随访周期，黄色、蓝色档案只
需常规监测，帮助中高风险患者转诊
区域中心或三甲医院进行多学科会
诊。

应对结节，定期随访比过度治疗
更重要。

支修益说，他每周接诊约100名
肺结节患者，不少患者赶来时眼里布
满血丝、坐立不安，陪伴看诊的家人也
神情紧张。实际上，90%以上的患者
肺结节都无须临床干预。

医生还常遇到这样的情况：告诉
患者一年复查一次，后者往往半年就
复查；要求半年复查的患者，通常两三
个月就复查。

“其实，我们确定的结节复查时间
是有严格医学依据的，患者没必要自
行缩短。”支修益说。

中国工程院院士钟南山去年曾在
一次学术会议上表示，现在发现稍大
一点的肺结节就手术，实际上是过度
治疗，而一些医院肺结节的过度切除
率超过20%。

医学专家表示，正常健康成年人
要重视每年一次的健康体检，留有健
康档案。已经发现结节的患者，重点
是在医生的指导下进行科学监控。可
以请医生先确定结节的病因，再结合
结节的大小、边界、数量、生长速度等
情况，判断结节性质以及是否需要干
预。判断过程中，患者以往的影像资
料将成为重要参考。

一旦结节被确诊为癌症，患者应
尽快请医生制订个性化、精准化治疗
方案，最大程度降低癌症复发转移和
对患者日常生活的影响。

（据新华社北京10月13日电）

“


