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与烟草危害被广泛接受不同，有关饮酒的研究，
却常有利弊之争。不过，单就诱发癌症而言，酒精

“难辞其咎”。前段时间，世界卫生组织国际癌症研究
机构（IARC）发布“2020 年全球因饮酒导致的癌症
负担”研究结果：所有新发癌症病例中，超过74万人
可归因于饮酒，尤以东亚国家表现明显。

食道癌、肝癌和乳腺癌病例排前三

对癌症的诱发因素进行归因并不容易。上述论文
中，研究人员提取了两组数据：一是曾被证明与酒精
相关的癌种病例，主要包括唇癌、口腔癌、咽癌、喉
癌、食道癌、结肠癌、直肠癌、肝癌、乳腺癌等，该
数据来自美国癌症学会和国际癌症研究机构发布的
《全球癌症统计报告2020年版》；二是在全球酒精与健
康信息系统中的按国家/地区分类的成人人均酒精消费
量，按酒精暴露与癌症诊断间有 10年潜伏期的假设，
数据均取自2010年。

研究者通过人口归因分数公式，计算得出了各年
龄、性别、国家或地区、癌症部位与酒精相关的百分
比。结果显示，2020 年全球1930万新发癌症病例中
约有 4.1% 可归因于饮酒，其中约 3/4为男性；导致
癌症病例最多的分别为食道癌、肝癌、乳腺癌（女
性）；不论饮酒多少都可能引发癌症，但高风险饮酒
（每天20~60克）和酗酒（每天>60克）是导致酒精相
关癌症负担的最大因素。

从国家和地区来看，所有新发癌症病例中，蒙
古、中国、摩尔多瓦和罗马尼亚的归因分数位居前
列；北非和西亚（包括科威特、利比亚和沙特阿拉
伯）的归因分数最低。研究认为，这与世界各地酒精
消费模式有关。比如，许多欧洲国家，特别是东欧国
家的人均酒精消费量已经下降；而亚洲国家，如中
国、印度、越南，及撒哈拉以南非洲许多国家，酒精
使用仍呈上升趋势。

事实上，2018年世界卫生组织发布的《全球酒精
与健康报告》就曾指出，中国人均酒精年消费量从
2005 年的 4.1 升，增长到 2016 年的 7.2 升，近乎翻了
一倍；中国人的终身戒酒率却从2005年的50.9%下降
到2016年的42.1%。2019年，《柳叶刀》刊文分析189
个国家和地区的酒精摄入量趋势、人均酒精消费水平
后也发现，我国是酒精消费大户，预计到2030年，中
国成年人平均年饮酒量将达10升以上。

天津肿瘤医院肿瘤医学预防中心主任刘俊田表
示，尽管癌症高发与居民寿命增长有关，但居高不下
的酒精摄入量，已经成为很多癌症高发的相关因素，
这给我国癌症防治工作提出了巨大挑战。

酒精为什么会致癌

过去十来年，世卫组织和世界各地卫生机构发现
了相当多有力证据，证明饮酒与包括癌症在内的一系
列疾病有关。比如，2016年，新西兰奥塔戈大学的一
项研究称，在对国际癌症研究机构、世界癌症研究基
金会、美国癌症研究协会等机构的数据，进行横跨10
年的分析研究后发现，酒精可引起口咽部、喉部、食
道、肝脏、结肠、直肠、乳房这 7个部位的癌症。此
外，也有越来越多证据显示，酒精会导致皮肤癌、前
列腺癌和胰腺癌。

重庆大学附属肿瘤医院肿瘤内科主任医师王东林
分析说，致癌因素主要分内因和外因两大类，前者指
遗传基因，后者包括物理、化学、生物三种类型。物
理致癌因素最常见于各种放射线；生物因素主要是病
毒、细菌感染；酒精作为一类致癌物，属于化学因素
范畴。刘俊田说，目前科学界尚未完全掌握酒精导致
癌症的具体生物机制，理论上大概有几种可能。

造成基因突变。酒精的主要成分乙醇并不会致
癌，真正有“杀伤力”的是其在体内代谢的中间产
物。酒精进入人体后，一小部分可随肺部呼吸或经汗
腺排出体外，绝大部分会在肝脏与乙醇脱氢酶作用
下，生成乙醛，而后继续发生反应变为乙酸，最后分
解为二氧化碳和水排出体外。过程中，乙醇和乙酸对
人体基本无害，乙醛最致命，它能破坏健康细胞

DNA，使之发生不可逆突
变，为癌变埋下隐患。

刺激细胞迅速增殖。乙醛还能通过活化作用，促
使细胞超速增殖分化。比如，乙醛可造成肝细胞的不
正常增长，从而导致患癌。

损伤黏膜。酒精进入消化道后，可通过直接接
触，对口腔、食道黏膜等造成损伤。若黏膜被反复刺
激，不断经历损伤、修复、再损伤的过程，就会导致
慢性炎症，增加癌变风险。这也是酗酒者易发口腔
癌、咽癌、食道癌的重要原因。

改变雌激素水平。美国一项随访10年的女性健康
研究发现，每天摄入酒精量超30克，患乳腺癌风险会
比不饮酒者提高32%。分析认为，这很可能是因为酒
精能改变性激素水平，令血液中雌激素含量增加，体
内雌激素水平高于正常值是乳腺癌的重要危险因素。

作为溶剂运送致癌物。酒精是一种很好的溶剂，
当致癌物溶于其中，并随其进入血液周游全身时，就
会增加致癌风险。

此外，如果酒类产品中加入了一些有害添加剂，
或劣质酒品中掺有粮食霉变生成的黄曲霉素，也可能
诱发多种癌症。

各国都在为抗癌严管酒精

随着人们对酒精危害的进一步认识，以及酒精致
癌带来寿命损失，各国各地纷纷将酒精管控纳入政府
工作。

在酗酒十分严重的俄罗斯，很早就采取一系列措
施减少酒精消费。自2005年以来，俄罗斯逐渐收紧对
酒类市场的监管：逐步上调伏特加的最低价格，酒类
零售商晚间不得开门，并提高了酒类消费税。这些措
施确实起到了作用，国内酗酒人数大幅减少。据世卫
组织统计，目前，俄罗斯酒精消费量下降了近 40%，
这些变化也带来了俄罗斯人健康指标的显著改善。在
宣传酗酒危害方面，俄罗斯也一直在发力。7 月 23
日，俄罗斯社会学家亚历山大·多尔日耶夫为饮酒者
算了笔账，并提出了“成为亿万富翁”的方法：不饮
酒将有助于人们在年轻时保持健康，并在年老时成为
亿万富翁。俄罗斯成年人平均每月花费约2500卢布购
买酒，如果这笔钱以每年 10%的利率投资于股票市
场，那么在40年内可积攒1500万~1700万卢布，同时
能够保持健康的身体；如果一个 25 岁的人每月投资
2500卢布购买平均收入的股票，到退休时他将成为一
名富翁。也就是说，健康的生活方式和摒弃喝酒等坏
习惯将带来双重好处：不仅积累了大量资金的机会，
还能在 60岁、70岁和 80岁仍能保持活力，并度过美
好时光。

美国从 20 世纪初就开始了禁酒，最初禁酒令于

1920年正式生效。其措施包括：通过税收提高酒类价
格；限制零售酒类的购买资格，例如美国很多公共场
所不得公开售卖酒类，其他地方购买酒类需出示年满
21岁的官方证件，新罕布什尔州、密西西比州、犹他
州、怀俄明州、宾夕法尼亚州为禁酒州；禁止酒类广
告，美国联邦广告法规定，所有酒类不得出现在电
视、电影和其他广播平台上，各活动、晚会也不得出
现酒类赞助。此后很多年，美国的青少年饮酒问题较
为严峻，1984年美国国会颁布了《全国最低饮酒年龄
法案》，要求从不禁止 21岁以下的人购买或公开持有
酒精饮料的任何州扣留一部分联邦公路资金。1988
年，每个州都通过了满足联邦资金要求的立法，同时
所有州都禁止21岁以下的人拥有酒精饮料。大多数州
还禁止成年人向未成年人提供酒精饮料。

在法国公布的抗癌计划中，除了“反烟草”，还
有“控酒精”。法国政府更注重于过度饮酒的人群而
不是全面禁止饮酒，过度饮酒人群占法国总人口的
10%，每年却贡献了 58%的酒精消费。为此，法国会
通过提高酒精价格来限制消费。

管控重要，自觉戒酒更重要

我国对酒类产品的宣传广告也有限制，广播电台
每套节目每小时播出的烈性酒类商业广告不得超过 2
条；电视台每套节目每日播出的烈性酒类商业广告不
得超过 12条，其中 19:00至 21:00之间不得超过 2条。
但法规及政策上的管控，并没能消解社会中广泛存在
的酒文化。《2019白酒行业数字化发展洞察报告》显
示，在饮酒原因中，认为出于社交需要的占比高达
85%。对很多人来说，这已成为快速融入社交，甚至
达成商业合作的重要途径。也就是说，如果不能改变
社会现有的饮酒风气，酒精就不会远离人们的生活。
而且，各种酒广告仍有泛滥趋势，电台、电视台的黄
金时段常会出现它们的身影。

最近几年，医学界向酒精“宣战”的呼声越来越
多。2019年，《柳叶刀》刊发一项来自 195个国家及
地区2800万饮酒者的研究显示，酒精根本不存在所谓
的“安全摄入量”。刘俊田呼吁社会各界应加强酒精
危害的宣传，督促人们自觉降低饮酒量，避免长期慢
性损害，并逐步以健康饮料替代酒精。

王东林说，作为亚洲人，种族基因就决定了我们
比欧美人群更易受到酒精的伤害。在致癌物乙醛代谢
为无害乙酸的过程中，乙醛脱氢酶的作用极为重要，
但亚洲人普遍存在乙醛脱氢酶缺陷，致使乙醛代谢速
度减慢，增加了患癌风险。缺乏乙醛脱氢酶的人，即
使喝一点酒也易脸红，因而有人将这种现象称为“亚
洲人脸红综合征”。

呼吁全员控酒的同时，王东林特别提醒，个别人群
尤其应当重视。一是女性，研究发现，酒精对女性的伤
害比男性更大，因为女性体重较男性更轻、体液更少，
这意味着在摄入相同酒精量的情况下，女性血液中酒
精浓度高于男性，而身体生理结构不同，也使得女性分
解酒精需要更长时间。二是有肝炎或代谢障碍的患者。
这类人群代谢酒精的能力较低，受损风险更高。

两位专家均表示，诸如酒前喝点牛奶等方式，虽
然能在一定程度上保护黏膜，但作用很小；市场上宣
传的各种解酒药，最多能缓解不适症状，对减少酒精
伤害也无明确疗效。因此，从维护健康的角度出发，
做到少喝才是关键。

烤肠外脆里嫩、脂香满溢，无论逛街累了，
还是旅游饿了，来一根总能从嘴巴满足到胃。烤
肠确实好吃，但路边摊的烤肠既没有包装，又无
法知道营养成分，它是否健康是人们始终存疑的
一点。为了帮大家弄清它的营养好坏，笔者从某
购物平台上找到 15 款销量过万的烤肠，通过成分
分析来给大家科普一下它的健康真相。

淀粉含量不高。烤肠目前还没有国家标准，
市面上大部分烤肠执行的是商业部发布的行业标
准 《SB/T 10279-2017 熏 煮 香 肠》。 按 照 该 标
准，烤肠可以分为特级、优级、普通级和无淀粉
级四个等级。由标准可知，即使普通级的烤肠，
淀粉含量也要控制在 10 克 /100 克以内，而特级和
无淀粉级别的烤肠，淀粉含量更低，分别是≤3%
和≤1% 。 15 款烤肠中， 9 款执行的都是这个标
准。没执行该标准的 6 款烤肠中，4 款都标注了
肉含量，均高于 80%，最高的达到 93%。大多数

烤肠用的原料是猪肉和鸡肉，个别还添加了龙虾
肉。

基本都高脂高能量。烤肠之所以香，高脂是
很重要的一个原因 ( 当然也跟添加了香精有关，
配料表显示，15 款烤肠全都添加了香精 )。15 款
烤肠中，10 款脂肪含量高于 20 克 /100 克，这些烤
肠基本是 50 克一根，吃一根就会摄入 10 克以上
的脂肪。《中国居民膳食指南 （2016）》 推荐的
每日烹调油只有 25~30 克，这么一对比，烤肠脂
肪含量还是挺高的。并且，其中的脂肪大多来自
肥肉，以饱和脂肪为主，摄入过多不利于心血管
健康。烤肠的能量普遍不低，经常吃会带来发胖
风险，孩子尤其要少吃。

普遍高盐。烤肠的钠含量普遍在 600~900 毫
克 /100 克之间，一般来说，如果钠含量有 300 毫
克 /100 克，吃起来就挺有咸味的，不过烤肠里糖
的甜味会掩盖部分咸味，再加上很多人口味较
重，所以并不觉得它有咸味。但实际上，吃 1 根
烤肠，大概就会摄入 0.75~1.125 克的盐，已达到
一天推荐量的 20%左右。

含有亚硝酸盐。有的烤肠颜色很红，是因为
添加了亚硝酸盐，其不仅有助防腐，还有护色的
作用。此外，很多烤肠也添加了诱惑红、红曲
红、高粱红等色素。当然，无论是亚硝酸盐还是
色素，按照国标规范使用，安全都没有问题，但
如果特别红或味道太浓郁的要当心。

存在致癌风险。世界卫生组织下属的国际癌
症研究机构 （IARC） 早在 2015 年就将腊肉、腊
肠、火腿等加工肉制品列为了 1 类致癌物。意思
是说，有充足的证据显示加工肉制品会对人致
癌，烤肠也属于加工肉制品，所以也会对人致
癌。研究显示，每天食用 50 克加工肉制品，结直
肠癌的风险会提高大约 18%。

综合来看，烤肠高脂、高盐、高能量，存在
一定的致癌风险，偶尔吃一根解馋可以，老吃就
不行了。


