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广州市社区人群大肠癌筛查实践研究
周 琴!沈纪川!刘华章!林国桢!李 燕
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摘 要!大肠癌是我国严重危害居民健康的重要癌症之一"发病率和死亡率均呈明显上升趋
势$ 而大肠癌筛查能够显著降低人群的死亡率"是降低大肠癌疾病负担的重要措施$ 广州市于
!&#%

年将社区人群大肠癌筛查纳入重大公共卫生项目"在全市范围内进行筛查实践$ 全文就
筛查实践过程所涉及的技术要点和可能问题进行介绍和讨论"为项目实施提供可靠依据$
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随着社会经济的发展"居民生活习惯(饮食结构

变化以及人口老龄化" 我国大肠癌发病率和死亡率

均呈明显上升趋势 )

#

*

"已经成为严重危害居民健康

的重要癌症之一$ 广州市为国内一线城市" 生活方

式(饮食习惯在
*&

年来也有了很大改变$ 据广州市

肿瘤监测资料显示" 广州市大肠癌发病率男性和女

性分别从
!&&&

年的第
%

位和第
'

位均已上升到第
*

位"分别占所有新发恶性肿瘤的
#*+!1[

和
.*+.![

)

!

*

$

根据世界卫生组织提出的适合筛查的
%

个条件)

*

*

'

+

.

&该疾病在这一地区发病率高%+

!

&有合适的筛查

手段%+

*

&筛查后可以进行有效治疗%+

'

&通过筛查和

治疗可以降低死亡率%+

%

&筛查手段敏感度和特异性

高"且成本合理$大肠癌筛查是被世界卫生组织列为

适合进行筛查的癌症之一$目前"美国(英国(日本等

很多发达国家均在全国范围内开展了大肠癌筛查工

作$

!&..\!&.!

年"我国上海(天津也先后在社区居

民中开展大肠癌筛查)

'

*

$

!&.%

年广州市正式启动社

区人群大肠癌筛查工作"并将此项目纳入,重大公共

卫生项目-予以推进$现将广州市社区人群大肠癌筛

查实践研究工作介绍如下$

.

广州市大肠癌筛查的意义

由于
]*[

的大肠癌来源于腺瘤"从腺瘤发展到

癌需要
*".)

年"这就为筛查提供了时间基础)

%

*

$ 早

期大肠癌常无临床症状" 出现症状就诊时往往已是

晚期$据文献报道"大肠癌如果早期发现
%

年生存率

可达
]&[

"而有转移的进展期大肠癌
%

年生存率低

于
.&[

)

$

*

$ 广州市临床大肠癌确诊病例中"

!

期病例

约占
.%[

"

"

期和
#

期患者占所有患者的
%%[

以上$

防治工作
'.1
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大肠癌筛查能够明显提高大肠癌的早诊率!提

高患者的生活质量" 捷克是欧洲较早在全国范围内

开展大肠癌筛查的国家之一!

!

期大肠癌确诊比例由

!&&&

年启动时的
#%'$(

上升到
!")"

年的
!*'*(

#

+

$

"

循证医学研究表明! 参加一年一次粪便隐血试验和

两年一次粪便隐血试验的筛查人群大肠癌的死亡率

均明显低于不参加筛查人群#

,

$

" 美国从
)---

年开展

大肠癌筛查以来!

!&&*.!&&+

年间大肠癌发病率每

年下降
*'/(

!死亡率每年下降
*'&(

#

-

$

!其中!

%&(

归

功于筛查的实施#

#&

$

"

!

广州市社区重点人群大肠癌筛查需要

考虑的技术问题

在具体考虑广州市社区重点人群大肠癌筛查工

作时!需要综合考虑和确定以下问题"

!"#

筛查对象年龄

在有限的卫生资源下! 确定服务对象范围关系

到能否取得良好的成本效果"

!&#%

年美国癌症协会

%

01234567 867523 9:542;<

!

089=

最新发布的大肠癌

筛查建议为
%&

岁及以上普通人群应参加筛查#

))

$

&英国

大肠癌筛查项目针对的人群年龄是
$&

岁及以上#

)!

$

"

我国卫生部大肠癌早诊早治项目筛查对象是
/&.+/

岁人群" 上海市是以退休年龄为界! 将男性
$&.+/

岁'女性
%%.+/

岁作为筛查范围"

广州市肿瘤监测资料显示!大肠癌发病率从
/&

岁开始逐步上升!

%&.+-

岁间几乎成直线上升 #

!

$

!而

其中!

-%(

发病集中在
/&

岁以上的人群!

%&

岁以上

人群占
,%(.-&(

" 因此!对早期如
/&

岁或
%&

岁人

群进行筛查!发现癌前病变和癌症即行治疗!从整体

上降低全人群的大肠癌发病率和死亡率效果明显!

从个体上延长了健康寿命年! 大大减轻因为患病给

家庭和社会带来的巨大负担" 另外! 由于高龄人群

参加肠镜检查发生并发症的风险可能增加! 因此将

终止年龄定在
+/

岁" 同时!考虑到首轮筛查效果与

实际经费投入问题! 最终广州市将筛查起始年龄定

为
%&

岁"

!"!

筛查方法及筛查频次

粪便隐血检查是目前惟一获得循证医学证实能

有效降低大肠癌死亡率的筛检手段" 粪便隐血检查

分化学法和免疫法"与化学法相比!免疫法对人类血

液特异性较高!因饮食而产生的假阳性较低!检查前

无需控制饮食!且灵敏度也较高"因此目前国际上普

遍采用免疫法粪便隐血检查作为大肠癌筛查手段"

美国癌症协会建议一年一次的高灵敏度愈创木酯粪

便隐血检查或免疫法粪便隐血检查 #

))

$

&欧盟的大肠

癌筛查方案认为便隐血检查的间隔不宜超过
!

年!

日本和印度尼西亚采用一年一次的粪便隐血检查方

法#

)*

$

"综合考虑美国和欧盟的筛查策略!以及广州市

公共卫生投入的实际情况! 便隐血检查成本较低等

因素!建议采取每年一次便隐血检查的方案"由于目

前包括美国和欧盟在内的发达国家都认为每次便隐

血检查应该进行两次或两次以上的采样! 以提高肠

道出血的检出率#

)/

!

)%

$

" 浙江海宁和嘉善的大肠癌筛

查经验显示! 一次采样和两次采样在检出率方面有

!%(

的差异!如果只采样一次!意味着有
!%(

的漏诊

概率!因此建议采用两次采样方案"

结肠镜检查可以对整个结肠进行完整观察!同

时进行活检以及切除息肉! 是目前作为大肠癌诊断

最重要的手段"由于全结肠镜检查成本较高!而且存

在一定的并发症风险! 因此很多国家在制定筛查政

策时均要先采用粪便隐血检查初筛! 初筛阳性后再

进行肠镜检查" 波兰是惟一一个仅采用结肠镜检查

作为筛查手段的国家#

)$.),

$

"

!&

世纪
+&.-&

年代这
!&

余年间我国通过在浙

江海宁'嘉善等地的现场流行病学研究!建立了一套

符合中国人国情和特征的大肠癌筛查方案! 即基于

免疫法粪便潜血检查结合大肠癌危险因素评估为初

筛!纤维肠镜为精筛的大肠癌序贯筛查方案#

)-

!

!&

$

" 卫

生部下发的(癌症早诊早治项目技术方案%

!&))

年

版)*沿用了这个筛查方案" 目前我国大肠癌筛查普

遍采用此方式"

综合考虑! 广州市社区重点人群大肠癌筛查采

用我国通用的序贯筛查方案! 即免疫法粪便隐血检

查结合大肠癌危险因素评估为初筛! 全结肠镜检查

为精筛的筛查方案"为了防止漏诊!初筛中进行两次

粪便隐血检查!期间间隔
)

周"

*

筛查对象的顺应性

筛查对象的顺应性一直是各国大肠癌筛查面临

的重要问题! 顺应性的高低是影响筛查效果的重要

防治工作
/)-
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因素!尤其是在较短的筛查间隔策略中"

!#

#

$从发达国

家的经验来看! 全国范围内的大肠癌筛查在项目启

动初期! 居民的顺应性都相对较低% 随着时间的推

移!顺应性会逐渐上升$ 英国
!&&$

年开始的大肠癌

筛查项目 ! 第一轮参与率为
%'()*

! 第二轮为

$&(+*

!第三轮上升到
$$(!*

"

!!

#

$韩国对
%&

岁及以上

人群实施的大肠癌筛查!男性和女性顺应性从
!&&)

的
!#(%*

和
#,(%*

分别上升到
!&-)

年的
$)(-*

和

%$(!*

"

!.

#

$ 日本从
#++!

年开始大肠癌筛查!最初几

年筛查顺应性维持在
#'*

左右 "

!)

#

%到
!&#.

年!男性

和女性的参与率分别上升到
.+(.*

和
.!(#*

"

!.

#

$美国

大肠癌筛查的参与率从
!&&&

年的
.)*

上升到
!&#.

年的
%,*

!但还远远没有达到
'%*

的目标"

!#

!

!%

#

$ 尽管

如此!美国大肠癌筛查研讨组还是于
!&#%

年提出要

使
!&#,

年参与率达到
,&*

的目标 "

!%

#

$ 欧盟委员会

推荐的大肠癌筛查标准为
$%*

! 最小参与率也要达

到
)%*

"

!$

#

$ 目前!在我国开展的大肠癌筛查参与率维

持在
.&*

左右!肠镜的参与率在
.&*/$&*

之间"

!'/!+

#

$

研究表明!社会人口因素&婚姻状况&社会阶层&家庭

人均月收入&大肠癌相关知识&信念&社区依赖&邻里

互助以卫生保健体系等都影响了居民大肠癌筛查参

与率"

.&/.)

#

$

介于目前国内现状以及卫生保健体系存在的客

观情况! 广州市在第一轮筛查估计的大肠癌筛查参

与率在
!%*

!同时会从社会&经济&文化等多方面探

索相关影响因素!并合理运用干预措施!以期在未来

的筛查中能够尽可能地提高筛查参与率$

)

筛查评估

广州市大肠癌筛查项目评估旨在从卫生资源的

投入'即卫生服务成本(和卫生资源的产出'效果或

效益(两个方面进行科学分析!研究大肠癌筛查以及

不同筛查技术对长期发病率和死亡率的影响! 定量

分析大肠癌筛查项目对患者个体和人群生活质量的

影响!从社会的角度!对大肠癌早诊早治方案及在不

同人群规模实施进行流行病学效果和成本效果评

价!本次筛查将完善的评估纳入!以期对整个项目过

程进行科学评估$

总的来说! 广州市大肠癌筛查项目纳入重大公

共卫生项目来推进! 是为了更好地实现基本公共卫

生服务均等化!希望能够惠及更多的百姓%同时也为

探索和推广健康理念以及筛查方式提供更好的政策

支持$当然!筛查过程还有很多函待解决的问题需要

在实践中进行完善!但更好地惠之于民是最终目标$
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