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年度城市居民高风险评估问卷和临床筛查结果"计算各癌种的高风险率)筛查率)

阳性病变检出率( %结果&
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年度共
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人参与高危风险评估问卷初筛"其中
& &,) -.,

人评估为高危人群" 高风险率为
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( 高危人群中共实施临床筛查
*(! #*,

人
次"乳腺癌筛查参与率最高

1,'/!.02

"结直肠癌最低
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( 随着项目进展"各癌症筛查参与
率呈不同程度增加(
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年度共检出阳性病变数
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例(临床筛查结果显示各癌种
阳性病变检出率依次为
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!胃*( %结论& 城市癌症早诊早治项目是降低城市居民主要恶性肿瘤发病率和
死亡率的关键措施"自

!"&!

年实施以来"成效显著(
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癌症已成为危害人类生命健康的重大公共卫生

问题之一(

eFH]!>5A!'&-

显示每年因癌症导致的

死亡人数为
# ... '!*

例"中国占
!#/##0

%

&

&

(我国国家

癌症中心资料显示"

!'&.

年中国恶性肿瘤新发病例

数为
(#!/#'

万例"死亡数为
!((/-'

万例 %

!

&

( 癌症的

早发现)早诊断)早治疗已成为现今癌症防控的有效

防治工作&
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手段!是降低癌症死亡率"延长生存率的关键措施#

$健康中国行动%

!%&#

&

!%'%

年'(强调我国的预防

模式应以)治病*为中心向以)健康*为中心转变!从

注重)治已病*向注重)治未病*转变!并强化早诊断+

早治疗在实现全民健康的重要性, 早诊早治工作在

促进居民健康" 降低癌症负担等方面的重要性不言

而喻, )城市癌症早诊早治项目*是由国家财政部和

卫生部%现国家卫生健康委员会'发起的一项国家重

大公共卫生服务项目! 主要针对全国城市范围内高

发的五大类癌症!即肺癌"乳腺癌"结直肠癌"上消化

道癌%食管癌和胃癌'以及肝癌开展高危人群评估"

临床筛查和早诊早治等工作,该项目自
!%&!

年推行

以来!取得显著成效, 本研究就
!%&'

&

!%&(

年度城

市癌症早诊早治项目的进展情况进行简述,

$

资料与方法

!"!

研究对象

!%$'

年
$

月
$

日至
!%$(

年
$!

月
'$

日! 城市

癌症早诊早治项目在北京市"重庆市"黑龙江省"辽

宁省等
$)

个省份%自治区"直辖市'

')

个城市开展!

选取
*"+(*

岁%

!"&,

年度之前为
*"+,#

岁'当地户

籍常住人口%在本地居住
'

年以上'为参与对象, 排

除已确诊的肿瘤患者! 严重器官功能障碍或精神疾

病患者和其他不能参与评估或筛查的人群, 所有研

究对象均自愿并签署知情同意书,

!"#

高危人群判定及临床检查

应用已开发的高危人群评估模型 %由国家癌症

中心提供'!通过对危险因素量化评分筛选出癌症高

风险人群!本调查问卷肿瘤风险评估系统以)哈佛癌

症风险指数*%

-./0./1 2.324/ /567 53148

'模型为理论

依据! 结合近
!"

年来我国常见癌症流行病学资料!

通过多学科专家小组讨论达成共识的方法! 确定我

国成年人癌症发病的主要危险因素及相关赋值, 筛

选出的高危人群参照卫生部疾病预防控制局 $癌症

早诊早治项目技术方案(%

!"&&

年版'! 前往指定医

院接受相关癌症筛查,

癌前病变! 癌前病变是指某些具有癌变潜能的

良性病变!长期不治疗!有的可转变为癌, 本研究中

癌前病变包括腺瘤及伴高级别上皮内瘤变的其他病

变,

各癌种筛查结果的阳性病变定义如下-

肺癌筛查结果阳性病变为! 阳性结节和疑似肺

癌, 阳性结节定义-筛查结果为实性
9

部分实性结节

平均径
!:;;

!或非实性结节
!);;

!或检出气管腔

内结节,

肝癌筛查结果阳性病变为!甲胎蛋白%

<=>

'阳

性!肝占位性病变及疑似肝癌,

结直肠癌筛查结果阳性病变为!腺瘤性息肉!炎

症性肠病伴高级别上皮内肿瘤! 伴高级别上皮内肿

瘤的其他病变%前三种均为癌前病变'!结直肠癌,

乳腺癌筛查结果阳性病变为! 可疑阳性! 即为

?@!A<BC '

类, 阳性!即为
?@!A<BC *+:

类,

食管癌筛查结果阳性病变为! 高级别上皮内瘤

变
9

重度异型增生
9

原位癌%癌前病变'和黏膜内癌!

黏膜下癌及中晚期食管癌,

胃癌筛查结果阳性病变为! 高级别上皮内瘤变

%癌前病变'!低分化早期胃癌及中晚期胃癌,

!"$

数据审核及质量控制

在项目全国统一的技术方案基础上!各省"市级

项目行政管理机构和技术管理机构需制定详细的项

目管理方案! 所有项目参与单位均采用统一技术方

案和操作流程! 现场工作人员初步核查问卷填写完

整性与准确性!确认无误后方可录入数据库,用户端

信息自动化判定系统须再次检查录入信息的逻辑性

及准确性!发现错漏及时反馈修改,

!"%

统计学处理

以经审核无误的数据为基础!计算
!"&'

&

!"&(

年度城市癌症早诊早治项目评估人数! 评估常见癌

种的筛查人次!参与率以及筛查结果情况,高风险率

D

高危率
EF

任一癌种评估为高风险例数
9

参与评估总

例数
"$%%G

!筛查率%参与率'

F

评估为高风险且参与

临床筛查例数
9

评估为高风险例数
"&%%G

!阳性病变

检出率
F

临床筛查阳性病变例数
9

临床筛查人数
"

&%%G

, 计数资料以频数及其相应百分比显示,

!

结 果

#"!

流行病学调查和风险评估人数

!%&'

&

!%&(

年度城市癌症早诊早治项目累计

对中国
&)

个省份%自治区"直辖市'常住居民开展流

行病学调查!基线调查完成
! ,(# ,(%

人!其中男性

防治工作 !
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$ !!% &'(

人!

)'*++,

"#女性
$ )'& &$!

人!

')*!&,

"$

!-.)

年评估人数最多#随

后开始下降#并于
!-$'

年后#评估人数

稳步增加!

/01234 .

"$ 不同年份女性参

与评估的人数均大于男性$ 不同年龄

组人群参与评估数据显示# 年龄组差

异男女相近# 均为
'"5')

岁和
%"5%)

岁两个高峰!

/01234 !

"$

!"!

五大类癌症风险评估高危人数

在所参与评估的
! %+# %+"

人中#

. .)" (')

人评估为五大类癌症某一

种 或 某 几 种 高 危 者 # 高 风 险 率 为

)!*'+,

$ 高危人群中!一人可评估为多

高危"#肺癌高危占比最多!

!.*!',

"#

其次是胃癌 !

.#*#.,

" 和结直肠癌

!

.%*!',

"$ 不同年龄段高风险率不同#

'" 5')

岁 组 人 群 高 风 险 率 最 高 #占

.#*##,

!

/01234 &

"$

!".&

%

!".+

年度各

癌种高危人数逐渐增加并趋于稳定

!

67894 .

"$

!"#

常见癌种的筛查人次及筛查参与率

在高危人群中#共计完成
+&! #+)

人次五大类高发癌症临床筛查项目$

各癌种的筛查率依次为&

)-*!',:

乳腺

癌
;

#

&+*)+, :

肝 癌
;

#

&'*&!, :

肺 癌
;

#

!"*.',:

食管癌
;

#

.#*%!,:

胃癌
;

#

.+*!',

:

结直肠癌
;

$

!".&

%

!".+

年度#癌症筛

查 率由
!+*'+,

增 加 至
!+*+",

#

!".%

年度筛查率最高#为
!#*%.,

$不同癌种

在不同年份参与率均有不同程度的增

加#肺癌筛查率增幅最大$ 不同年龄组

筛查顺应性差异较大# 低年龄组顺应

性!

)"5))

岁#参与率为
!'*%',

"高于

高 年 龄 组 !

+" 5+)

岁 # 参 与 率 为

!.*(!,

"$

'"5')

岁年龄组顺应性最高

!

!#*'.,

"'

+"5+)

岁年龄组顺应性最低

!

!.*(!,

"!

67894 .

"$

!"$

临床筛查结果

本项目针对高危人群共实施临床筛查
+&! #+)

人

次$ 其中肺癌(肝癌(乳腺癌(胃癌和食管癌以及结直肠

癌分别筛查
.#+!'.

人次#

.'& .''

人次#

.!' ##&

人次#

."! %))

人次#

(" !!&

人次和
+& +"(

人次!

67894 .

"$

!".&

%

!".+

年度共检出阳性病变数
'( !"(

例$ 阳性

病变检出率依次为&

!!*!&,

!女性乳腺"#

..*&%,

!肺"#

&*)",

!结直肠"#

!*.(,

!肝脏"#

.*(),

!食管"#

"*)+,

!胃"$ 各癌种的筛查结果如图
)

所示
:/01234 );

$
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%

讨 论

早诊早治已成为目前我国常见癌症

防控的重要关口和有效手段!城市癌症早

诊早治项目自
!&$!

年实施以来" 各省市

项目负责人严格按照项目技术方案执行!

项目组每年对执行方案进行更新和改进"

力求建立适合于中国城市高效经济的肿

瘤筛查和早诊早治体系"实现降低城市癌

症发病率和死亡率"延长患者生存率的目

标! 该项目从
!&$!

年度的
#

个省份#

$'

个项目点$增加至
!&$(

年度的
$)

个省份

#

%)

个项目点$" 并于
!&$#

年度扩大至

!*

个省份% 截止
!"+(

年底&

!"+%

'

!"+(

年度$"本项目的实施使得
! *(# *("

人

直接获益"大幅度地提高癌症防治资源的

利益效率"具有重要的社会效益!

(早诊率) 是评估癌症筛查是否经济

有效的关键指标*

%

+

, (城市癌症早诊早治

项目)通过流行病学问卷调查结合危险因

素量化评分方法筛选出恶性肿瘤高危人

群"并对每个癌种的高危人群进行筛查和

早诊早治"可显著提高癌症早发现-早诊

断和早治疗的比例和效率,通过汇总发现

除肺癌-肝癌外"其他癌种的检出率均呈

不同幅度增加,检出率的增加提示基层医

疗水平得到有效改善"对病变的诊断能力

增强,检出率的变化除与癌症自身特点有

关"亦可能与该地区经济水平 *

'

+

-项目实

施情况密切相关"各项目点在严格按照项

目执行方案完成预期任务量的基础上"应

采取针对性的措施提高医务人员职业能

力"避免漏诊和误诊, 通过临床筛查除发

现大量的癌症患者外"本项目仍发现较多

的癌前病变"且部分得到有效治疗"显著

降低了癌变的可能性, 而对于可疑人群"

对其追踪和随访"动员患者接受进一步检

查仍是未来工作的一大重点,

年龄是导致恶性肿瘤的最主要危险

因素之一*

,

+

, 本项目早期研究对象为
'"-

*#

岁城市居民" 为使更多居民从本项目
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中国肿瘤
!"!"

年第
!#

卷第
$

期 !"#$%&!%$'()*+,+,*-./0+123.04

获益!

!%&'

年度将年龄上限提高至
()

岁" 我们发现

*"+*)

岁人群高风险率最高! 这为设定平均风险人

群何时开始进行常规筛查提供一定参考的依据" 不

同性别而言!女性各年份#各年龄组参与评估人数均

大于男性!表明女性追求健康意愿大于男性"在后续

工作中应加强对男性居民宣传动员!缩小男女差异!

使得更多男性居民从本项目获益"

然而!本项目在推行过程中仍存在诸多问题!直

接制约着项目的整体水平和发展" 居民参与的积极

性和依从性偏低导致筛查参与率较低"

!"&,

$

!"&(

年度!本项目癌症筛查参与率增幅不定"由于承担本

项目的各省市工作人员为完成预期任务量而增加评

估人数!直接导致癌症筛查率低估" 其次!居民对癌

症筛查及早诊早治的认知在一定程度上也影响人群

参与筛查的依从性" 既往研究表明在政策# 筛查方

法#筛查供方#筛查需方等方面采取针对性的干预措

施可以提高人群癌症筛查参与率 %

'

&

" 建议以项目为

抓手!坚持以政府为主导!居民需求为中心!组织宣

传和动员工作"此外!应结合健康宣教提高居民对于

恶性肿瘤风险认知能力"此外!部分居民为免费参与

到临床筛查!故意夸大危险因素暴露程度%

(

&

!导致实

际参与筛查人数显著大于应筛查人数! 浪费了一定

人力物力" 在后续项目实施过程!应进一步完善项目

设计方案!开展科学宣教!加强监督和管理!规范工作
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中国肿瘤
!"!"

年第
!#

卷第
$

期 !"#$%&!%$'()*+,+,*-./0+123.04

流程!相关工作人员认真履行职责!避免资源浪费"

目前! 项目组已建立并完成人群为基础的城市

癌症早诊早治大数据资源共享平台搭建"

!%&#

年度

在对高危人群评估方案进一步更新的基础上! 增加

对乙肝表面抗原# 幽门螺旋杆菌检查等生物学检测

部分!力求最大限度浓缩高危人群!提高各癌种检出

率"此外!城市癌症早诊早治项目仍面临随访覆盖面

低#随访率低等问题!日后工作应逐步加强对高危人

群和非高危人群的动态监测和定期随访! 搭建高效

的主动#被动以及混合随访网络!全面而精准地收集

高危人群及非高危人群随访信息!形成多维度#多源

化#动态随访数据库!为我国癌症防控事业及政策制

定提供坚实的理论依据和数据支撑"
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