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体检查出肺结节 到底是切还是不切

  健康是民生之本，也是幸福之基。为普
及科学健康知识，传递权威医学理念，本报
健康版推出《名医话健康》栏目，诚邀市内
各大医院学科带头人、资深主任医师、临床
经验丰富的名医专家等，聚焦常见病防治、
慢性病管理、养生保健、急救常识、就医指
南等读者关心的健康热点，用通俗易懂的语
言，讲解专业医学知识、破除健康误区、解
答大众疑惑。
  从日常养生到疾病预防，从科学用药到
康复指导，我们力求让权威医疗知识走近百
姓、服务生活，为健康保驾护航。如果您深
耕临床一线，乐于科普传播，欢迎扫码进
群，以专业知识守护健康，用医者仁心温暖
市民。

　 李志强：潍坊市第二人民医院（潍坊市
呼吸病医院）放射科主任，主任医师，潍坊
名医，山东省医学会放射学分会感染与炎症
学组委员，潍坊市中西医结合学会放射专业
委员会副主任委员，潍坊市预防医学会医学
影像与放射防护专业委员会副主任委员，潍
坊市中医药学会医学影像专业委员会副主任
委员，潍坊市医学人工智能联盟肺结节专业
委员会副主任委员，潍坊医师协会影像分会
常务委员，山东省第九批援藏工作先进个
人，日喀则市优秀援藏干部人才。
　　擅长：专注肺部疾病影像诊断多年，特
别擅长早期肺癌、微小结节、疑难肺结节的
精准定性鉴别，能够精准识别毫米级微小病
灶的良恶性特征，有效避免肺结节漏诊、误
诊和过度诊疗。精通肺炎、慢阻肺、肺纤维
化、纵隔肿瘤、胸壁疾病等各类胸部疾病的
影像诊断，对隐匿性、复杂性胸部病变的判
读有着极高的准确率。熟练掌握各类肿瘤、
骨关节、腹部脏器疾病的影像诊断与分析，
擅长结合患者病史、临床症状、检查结果给
出个性化诊疗建议。

  当体检报告上赫然出现“肺结
节”三个字时，很多人会瞬间陷入恐
慌与焦虑。肺结节是不是肺癌前
兆？要不要马上做手术切掉……这
些疑问萦绕在无数患者心头。为解
开患者心中的困惑，潍坊市第二人
民医院（潍坊市呼吸病医院）放射科
主任李志强用通俗易懂的语言，为
广大市民拨开肺结节的认知迷雾。

　　很多市民拿到肺结节报告后，第一时间就将结节和
肺癌画上等号，整日寝食难安，甚至产生严重的心理负
担，害怕结节随时恶变。
　　其实，这是大众最普遍、最严重的认知误区。临床
数据显示，90%以上的肺结节都是良性病变，并不会发
展成肺癌。肺部结节只是影像学上的一个统称，并不是
一种独立疾病。炎症感染、陈旧性病灶、淋巴结增生、

粉尘沉积等多种原因，都会在肺部形成结节阴影。
　　只有极少数形态异常、大小超标、生长速度较快的
结节，存在低度或中度恶变风险。绝大多数良性肺结
节，终身不会发生癌变，也不会影响肺部功能、不危害
身体健康，无需过度恐慌、盲目治疗。
  一句话总结：肺结节≠肺癌，绝大多数结节都是
“安全隐患”，而非“致命隐患”。

查出肺结节，就等于离肺癌不远了吗

　　很多市民疑惑，同样是肺结节，为什么有的人只需
定期复查，有的人却需要进一步检查甚至干预？其实，
肺结节的风险高低，主要看大小、密度、形态三个核心
指标，精准区分才能避免漏诊、误诊。
　　首先按大小划分：直径＜5毫米的为微小结节，恶
性概率极低，基本上只需要年度复查；5毫米-10毫米
为小结节，属于低危至中危结节，需要短期随访观
察；直径≥10毫米的结节，风险明显升高，需要重点
排查。

　　其次按密度划分：纯磨玻璃结节大多生长缓慢、惰
性极强，恶变概率极低；混合磨玻璃结节（磨玻璃+实
性成分）是风险最高的类型，实性成分占比越高，恶变
可能性越大；实性结节多数为良性陈旧病灶，但较大的
不规则实性结节需警惕。
　　最后看形态：如果结节出现分叶征、毛刺征、胸膜
牵拉、空泡征、血管穿行等特征，属于高危形态结节，
需要及时进一步诊断；边缘光滑、形态规整、密度均匀
的结节，基本可以判定为良性。

肺结节分很多种，哪些结节需要高度警惕

　　这是很多患者最关心的问题，也是临床中常见的过
度诊疗误区。不少人查出肺结节后，主动要求吃药、输
液消炎，甚至强烈要求手术切除，杜绝一切风险。
　　其实，绝大多数良性肺结节无需任何药物和手术治
疗。如果是既往肺部炎症愈合后留下的陈旧性结节、钙
化结节，属于肺部愈合后的“疤痕”，没有活性、不会消退，
也无需治疗，定期观察即可。只有近期急性炎症引发的炎

性结节，伴随咳嗽、咳痰、发热等症状，可在医生指导下短
期抗炎治疗，部分结节会逐渐缩小、消失。
　　而手术有着严格的指征，绝非“想切就能切”。只
有高度怀疑恶性、持续增大、形态持续恶化的高危结
节，经过多学科评估后，才需要进行手术干预。盲目手
术不仅会损伤正常肺组织、降低肺功能，还会带来手术
创伤和风险，得不偿失。

良性肺结节，需要吃药、输液、做手术吗

　　规范随访复查，是肺结节管理的核心，也是避免癌
变漏诊的关键，但很多人对复查周期和CT辐射存在两
大极端误区：要么频繁复查过度焦虑，要么常年不复查
放任不管。
　　针对不同类型结节，有标准的安全复查方案：微小
结节，每年做1次低剂量胸部CT即可；小结节，每6个
月-12个月复查一次，连续随访2年-3年，无变化即可转

为年度复查；高危可疑结节，遵医嘱3个月短期复查，
动态监测变化。
　　关于大家担心的辐射问题，完全可以放心。体检和
复查所用的低剂量胸部CT，辐射剂量极低，远低于常
规CT，单次检查辐射对人体几乎无伤害，符合全民体
检安全标准。规范的年度复查，不会对身体健康造成影
响，反而能精准守护肺部健康。

肺结节多久复查一次

　　很多患者查出结节后，不知道该如何养护肺部，盲
目忌口、过度养生，反而影响心态。其实肺结节的日常
养护，核心是规避风险、规律作息，无需过度矫情。
　　首先，严格戒烟、远离二手烟、三手烟，同时远离
粉尘、油烟、化学刺激性气体，这是防止结节增生、恶
变的重中之重。
  其次，规律作息，杜绝长期熬夜、过度劳累，避免
免疫力下降引发肺部炎症反复。

  最后，保持良好心态，减少焦虑情绪，长期负面情
绪会导致内分泌紊乱，不利于肺部健康。
　　其实，肺结节只是肺部发出的“温和提醒”，绝非
肺癌的预警通知书。随着影像检查技术越来越精准，肺
结节检出率大幅提升，并不是肺部疾病变多了，而是微
小病灶被及时发现了。只要通过专业影像诊断精准区分
良恶性、遵循医嘱规范随访、科学养护，绝大多数人都
可以与肺结节和平共处，守护好自己的肺部健康。

查出肺结节，生活中需要注意什么
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