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肺癌是目前导致男性和女性相关癌症死亡的主要原因。尽管男性继续下降，但女性的发病率仍然稳定。肺癌相关死亡趋势反映了
过去几十年吸烟的趋势。1 2021年，美国癌症协会估计将有235，760例新病例被诊断出来，美国将有131,880例因肺癌和支气管
癌死亡发生。2

观看与Edward Levitt的完整采访， 一位肺癌的幸存者以及 The Lung Cancer
Alliance of Georgia（乔治亚癌症联盟）的创始人。

以下是本节中能找到的信息列表

肺部解剖
肺癌的类型
风险因素
症状
检测和诊断
病例报告和分期
肺癌肿瘤生物学
治疗
关于肺癌的资源
章节摘要

来自CQ的互动游戏

互动游戏：了解肺癌

观看肺癌研究员观看肺癌研究员Gerold Belpler博士的全面访谈博士的全面访谈。。

了解更多关于肺癌的信息或在Winship Cancer Institute of Emory University（埃默里大学Winship癌症研究所）预约。

肺部解剖肺部解剖

人肺是位于心脏两侧的两个海绵状器官。在吸入过程中，空气从鼻子或者嘴巴通过咽部（喉咙）和喉部（包含声带）流入气管
（风管）。气管分为两个支气管，将空气导入右肺和左肺。

在肺内，支气管分为几个较小的细支气管支气管. 空气从细支气管流入微小气囊, 叫做肺泡肺泡. 一组肺泡被称为小叶。小叶。 小叶组合成为肺叶。肺叶。左
肺包含两个肺叶，而右肺包含三个肺叶。

 

一个叫做毛细血管的小血管网络围绕着肺泡。这些血管的内层非常薄，氧气和二氧化碳可以在毛细血管和肺泡之间移动。二氧化
碳从毛细血管扩散到肺泡中，并在呼吸过程中从体内释放出来。氧气以相反的方向扩散，从肺泡进入血液，并通过循环系统输送
到全身。

大多数肺癌始于支气管内衬的上皮细胞。3  在上皮细胞中发展的癌症被称为carcinomas。

肺癌分类肺癌分类

肺癌的类型分为两种主要类型，小细胞肺癌（SCLC）和非小细胞肺癌（NSCLC）。癌症的类别决定了治疗方案。

小细胞肺癌小细胞肺癌

小细胞肺癌（SCLC）约占所有肺癌的15%。4  也称为燕麦细胞癌或者小细胞癌

作为无分化的癌，SCLC趋向于侵袭性。癌症通常生长迅速，并扩散到身体的其他部位，包括淋巴结、骨骼、大脑、肾上腺和肝
脏。.5  产生SCLC的风险与吸烟高度相关。少于5%的被诊断患有该疾病的患者从未吸烟。5

非小细胞肺癌非小细胞肺癌

根据癌细胞的外观和其他特征，非小细胞肺癌（NSCLC）分为三类：
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鳞状细胞癌（鳞状细胞癌（SCC）：）：SCC约占所有肺癌病例的25-30%。SCC与吸烟程度
高度相关，通常发生在肺部中部。3
腺癌腺癌: 腺癌约占所有肺癌病例的40%。这种癌症类型通常发生在肺部的外部
区域。3
大细胞癌（大细胞癌（LCC）：）：LCC约占所有肺癌病例的10-15%。LCC与肿瘤快速生
长和预后不良有关。3

其他较不常见的肺癌类型包括类癌，腺样囊性癌，错构瘤，淋巴瘤和恶性毒瘤。3

观看与观看与Gerold Bepler博士的完整采访博士的完整采访.

风险因素风险因素

肺癌的危险因素包括4 :

吸烟吸烟 (特别是香烟，烟斗，雪茄)
二手烟和空气污染
土壤和建筑材料释放的氡气
家族历史
石棉
铬，镉，砷等金属
慢性肺病如肺结核
辐射
柴油机尾气
油漆

在任何给定的癌症病例中，这些和其他风险因素的相对影响是可变的，并且此时很难准确地确定。其中一些和其他风险因素将在
下面讨论。

肺癌家族史肺癌家族史

遗传家族有缺陷的基因是有可能导致发展形成一个家族的某种特定癌症。例如，
某些基因影响一个人代谢香烟烟雾中某些致癌化学物质的能力。6 与其他吸烟者
相比，具有遗传易感性并选择吸烟的个体患肺癌的风险可能会增加。

如果直系亲属被诊断出患有肺癌，风险会更高。个体与肺癌患者的关系越密切，
他们就越有可能共享增加患病个体风险的基因。风险也随着受影响亲戚的数量而
增加。

在这里了解有关肺癌遗传学的更多信息。

观看Gerold Belpler博士的完整采访。

吸烟吸烟
到目前为止，吸烟时肺癌的主要风险因素。风险随着吸烟数量和持续的时间而增到目前为止，吸烟时肺癌的主要风险因素。风险随着吸烟数量和持续的时间而增
加。加。4  2004年，美国外科医生总结发布了一份关于吸烟对健康有害影响的报告。
(吸烟对健康的影响：外科医生的报告). 报告中包括以下陈述：

"证据足以推断吸烟与肺癌之间的因果关系。"
"吸烟会导致肺细胞发生遗传变化，最终导致肺癌的发展。"
"虽然过去50年来香烟的特性发生了变化，焦油和尼古丁的产量大幅度下降， 吸烟者患肺癌的风险并没有下降。"

香烟烟雾中有60多种分子被认为对人类和实验动物具有致癌性。7 与肺癌高度相关的两种致癌物质是苯并[a]芘和N-亚硝胺 NNK。
这些分子与DNA和蛋白质结合；毒素和DNA一起被称为加合物。加合物的存在增加了DNA突变的机会并且干扰了蛋白质的正常功
能。了解有关DNA突变的更多信息。 加合物的存在与吸烟状况直接相关。研究表明，当一个人戒烟时，加合物的水平会下降。8

 

二手烟二手烟

接触二手烟也会大大增加患肺癌的风险。2006年，外科医生发布了一份报告，说明二手烟对健康的有害影响。(非自愿接触烟草烟
雾对健康的影响：外科医生的报告)。 据报道，二手烟含有50多种致癌化学物质，可能导致许多健康问题，包括肺癌。二手烟的影
响对婴幼儿发育中的肺部特别有害。9

氡氡
氡是一种天然存在的无色无味气体。暴露于氡是肺癌的主要危险因素之一，可能占所有肺癌病例的10%。10 氡导致癌症的方法尚
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不清楚。氡在实验室里的研究表明，细胞损伤似乎与烟草烟雾造成的损害相当，表明了类似的作用。在氡引起的诱变过程中，可
能会导致DNA损伤的活性氧中间体的产生。11

石棉石棉
石棉是一种天然存在的矿物质，在整个1950年代和1960年代经常用于商业建筑。石棉长而细的纤维很脆弱，并且倾向于分解成灰
尘颗粒。石棉颗粒很容易吸入肺部，在那里它们会对肺组织造成损害，从而导致肺癌。

暴露于石棉和烟草烟雾的个体患有肺癌的风险显著增加。研究表明，石棉颗粒可能会将浓缩的烟草致癌物输送到肺部细胞。12 然
而，单独的石棉或者石棉与烟草烟雾结合导致肺癌的确切机理不确定。

慢性肺病慢性肺病

慢性肺部疾病，如石棉肺（石棉引起的肺组织瘢痕）、哮喘、支气管炎、肺气肿、肺炎和肺结核，已被认为会增加患肺癌的风
险。13 所有这些疾病都会损害肺组织，并可能导致肺部有瘢痕组织。

通常情况下，很难区分相关性（关系）和因果关系（实际原因）。例如：患有慢性支气管炎（或肺气肿）病史的个体肺癌发病率
增加可能是由于遗传易感性增加了支气管炎（或肺气肿）和癌症的易感性。在这种情况下，第一种疾病不会引起第二种疾病。

另一方面，慢性疾病可能有助于有害因素在肺中积聚，导致细胞损伤并导致癌症增加。13 需要进一步的研究来清楚地确定观察到
的相关性是否实际上是致病性的。

症状症状

早期肺癌没有相关的症状。美国癌症协会列出了以下与晚期肺癌相关的症状。4 如果他们持续，应该咨询医生。但是，重要的是要
注意，这些症状可能是由与癌症无关的因素引起的：

持续咳嗽
痰带血
胸痛
语音变化
复发性肺炎或支气管炎

点击此处在埃默里大学Winship癌症研究所获取有关肺癌症状和服务的信息。

检测和诊断检测和诊断

检测检测
尽管正在对筛查技术进行调查，但研究表明肺癌死亡率没有改善。在他们被诊断时，大多数肺癌已经发展到晚期状态。14 肺癌筛
查目前不是常规做法。15 这种疾病有时会由于其他原因进行的测试而在早期阶段被发现。最常见的肺癌检测方法包括：

胸部x光片
胸部CT (计算机断层扫描）扫描,
支气管镜 (将管插入支气管), 和
痰细胞学 （痰中细胞的检查）16

这些链接将带您到检测和诊断部分。返回查看其余的肺癌信息。

有关癌症检测的更多信息，请参阅检测和诊断部分。

病理报告和分期病理报告和分期

病理报告病理报告

如果怀疑患者可能患有肺癌，可以采取组织样本（活组织检查）进行检查。进行活组织检查后，进行活组织检查的医生将标本发
送给病理学家。病理学家在宏观（肉眼可见）和微观（需要放大）水平检查标本，然后向医生发送病理报告。该报告包含有关组
织外观，细胞组成，疾病状态或正常状态的信息。有关病理报告的更多信息，请参阅诊断和检测部分。

分期分期

分期癌症是描述疾病程度的一种方法。用于癌症分期的最常用的方法之一称为T/N/M系统，其基于癌症在体内的大小，位置，和扩
散来制定严重程度。非小细胞肺癌（NSCLC）的分期遵循TNM标准。该系统的详细信息可以在诊断和检测部分找到。

由于小细胞肺癌（SCLC）通常被诊断为更高级状态，因此不使用T/N/M系统。相反，小细胞肺癌通常使用Veterans
Administration Lung Study Group System进行分期，该系统是基于癌症位置的两阶段系统。大多数小细胞肺癌在扩散的阶段
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被诊断出来。5

有限的阶段有限的阶段: 癌症只位于身体同一侧
扩散的阶段扩散的阶段: 癌症已经扩散到身体的其他肺部和/或其他区域

肿瘤生物学

癌症中发生的遗传变化包括关键调节基因的突变，蛋白质产物的变化以及基因产生的产物量的变化（基因表达）。随着变化的积
累，细胞变得更加异常，癌症也在发展。 与癌症相关的遗传变化的详细信息可以在突变部分找到。已知有超过100种基因与肺癌
的发展有关。 17 下面列出了一些最常改变的基因：并在以下各节中讨论：

Ras
Myc
Rb
TP53
表皮生长因子受体(EGFR)

Ras

Ras是一种致癌基因，在高达30%的非小细胞肺癌（NSCLC）中发生改变。ras蛋白通过驱动细胞进入分裂过程的细胞来传递信
号。18 了解更多关于Ras的信息。

Myc

在许多类型的癌症（包括肺癌）中会有异常表达的Myc癌基因家族。myc蛋白会充当转录因子来调节几种基因的表达。了解有关转
录和转录因子的更多信息。Myc蛋白表达在高达80%的小细胞肺癌（SCLC）中发生改变。18 了解更多关于Myc

Rb

视网膜母细胞瘤基因（Rb）是高达90%的小细胞肺癌（SCLC）中改变的肿瘤抑制因子。18 了解更多有关肿瘤抑制因子的信息。
Rb蛋白与转录因子相互作用以间接控制细胞分裂。了解更多关于Rb

TP53

TP53 (或者P53)是一种肿瘤抑制基因，在高达50%的非小细胞肺癌（NSCLC）和80%的小细胞肺癌（SCLC）中发生改变。18
p53蛋白与DNA和其他蛋白相互作用，在常规细胞生长和分裂以及程序性细胞死亡或凋亡中发挥重要作用。了解有关TP53的更多
信息。

表皮生长因子受体表皮生长因子受体

EGFG（表皮生长因子受体），也称为erbB1和HER1，是位于上皮细胞的细胞膜中的酪氨酸激酶的基因。EGFR蛋白参与对生长
因子的反应，并且在适当的条件下，可以刺激上皮细胞分裂。EGFR蛋白的过度表达发生在大约60-85%的鳞状细胞癌和50%的大
细胞癌和腺癌中。在小细胞肺癌（SCLC）中仅仅很少见到EGFR的过度表达（0-5%）。 19

目前，有两种针对EGFR的疗法。单克隆抗体结合位于细胞外的EGFR区域，阻止其他（活化）分子结合。另一方面，酪氨酸激酶
抑制剂与位于细胞内的EGFR部分结合，干扰通常被结合的激活剂诱导的受体活性。20

了解更多关于抗体在癌症治疗中的应用 
了解有关癌症治疗中激酶抑制剂的更多信息

治疗

由于我们的重点是癌症的生物学及其治疗，我们没有给出详细的治疗指南。相反，我们提供链接到形成治疗指南的美国组织。

国家综合癌症网络(NCCN) 列出了以下肺癌治疗方法：

手术
放射治疗
化疗

在埃默里大学Winship 癌症研究所癌症研究所了解更多关于肺癌治疗的信息。了解更多关于肺癌治疗的信息。

有关这些和其他癌症治疗如何工作的更多信息，请参阅癌症治疗部分。

有关临床试验的信息：有关临床试验的信息：

来自CancerQuest的临床试验信息
点击这里来了解国家癌症研究所临床试验信息.
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点击此处获取有关佐治亚州临床在线临床试验的信息。
点击这里了解埃默里大学Winship癌症研究所的临床试验信息。

 

肺癌资源（英文资源）肺癌资源（英文资源）

肺癌的风险肺癌的风险

风险因素 (疾病预防控制中心)

肺癌风险(Mayo 诊所)

肺癌风险因素 (ACS)

肺癌预防(NCI)

肺癌的检测和诊断肺癌的检测和诊断

Winship癌症研究所：肺癌诊断和分期        预约

肺癌情况说明书

你需要知道的：肺癌

非小细胞肺癌(ACS)

小细胞肺癌(ACS)

肺癌在线资源

肺癌图书馆

肺癌治疗肺癌治疗

肺癌治疗的选择

癌症是如何治疗的? (疾病预防控制中心)

肺癌治疗

非小细胞肺癌治疗

小细胞肺癌治疗

肺癌幸存者肺癌幸存者

肺癌联盟

癌症护理

帮助您（或者您关心的人）戒烟的资源清单 (在CancerQuest上)

癌症生存的合作关系伙伴 (自由的呼吸)

美国肺协会

肺癌幸存者的长期风险肺癌幸存者的长期风险

管理症状和副作用

肺癌副作用

管理治疗副作用

国际肺癌资源国际肺癌资源

http://www.georgiacancerinfo.org/
https://winshipcancer.emory.edu/clinical-trials/index.html
http://www.cdc.gov/cancer/lung/basic_info/risk_factors.htm
http://www.mayoclinic.org/diseases-conditions/lung-cancer/basics/risk-factors/CON-20025531
http://www.cancer.org/cancer/lungcancer-non-smallcell/moreinformation/lungcancerpreventionandearlydetection/lung-cancer-prevention-and-early-detection-risk-factors
https://www.cancer.gov/types/lung/patient/lung-prevention-pdq
https://winshipcancer.emory.edu/patient-care/cancer-types/lung-cancer.html
https://winshipcancer.emory.edu/patient-care/being-a-patient/index.html
http://seer.cancer.gov/statfacts/html/lungb.html
http://www.cancer.gov/cancertopics/wyntk/lung/page1
http://www.cancer.org/cancer/lungcancer-non-smallcell/index
http://www.cancer.org/cancer/lungcancer-smallcell/index
http://www.lungcanceronline.org/
http://www.nlm.nih.gov/medlineplus/lungcancer.html
http://www.radiologyinfo.org/en/info.cfm?pg=lung-cancer-therapy
http://www.cdc.gov/cancer/lung/basic_info/diagnosis_treatment.htm
http://www.lung-cancer.com/treatment.html
https://www.cancer.gov/types/lung/patient/non-small-cell-lung-treatment-pdq
https://www.cancer.gov/types/lung/patient/small-cell-lung-treatment-pdq
http://www.lungcanceralliance.org/
https://www.cancercare.org/diagnosis/lung_cancer
https://cancerquest.org/cancer-biology/cancer-development
http://www.nationallungcancerpartnership.org/index.php
http://www.lung.org/support-and-community/
http://www.freetobreathe.org/lung-cancer-info/treatment/managing-symptoms-and-side-effects
https://www.cancercompass.com/lung-cancer-information/side-effects.htm
http://www.lungcancer.org/find_information/publications/163-lung_cancer_101/271-treatment_side_effects


国际肺癌研究协会

肺癌风险 （英国癌症研究）

英国肺健康

加拿大肺癌

加拿大癌症社团：肺癌

印度的肺癌 (API)

肺癌 (印度)

澳大利亚癌症委员会：肺癌

肺癌 (澳洲)

澳大利亚肺基金会

章节摘要章节摘要

介绍介绍

肺癌目前是男性和女性癌症相关死亡的主要原因。
大多数肺癌始于支气管内衬的上皮细胞。

肺癌的类型肺癌的类型

肺癌分为两大类，小细胞肺癌（SCLC）和非小细胞肺癌（NSCLC）。
SCLC往往是一种侵袭性癌症，与吸烟高度相关。
大多数肺癌病例是NSCLC，其本身分为三类：鳞状细胞癌，腺癌和肺细胞癌。

风险因素风险因素

到目前为止，吸烟和二手烟是肺癌的主要风险因素。
如果直系亲属被诊断出患有肺癌，则肺癌风险更高。
氡和石棉等化学物质会增加患肺癌的风险。
慢性肺病也被认为存在肺癌的风险。

症状症状

晚期肺癌症状：持续咳嗽，痰带血，胸痛，声音改变，复发性肺炎或支气管炎。

检测和诊断检测和诊断

常见的检测方法是胸部X光，胸部CT扫描，支气管镜检查和痰细胞学检查。

病理报告和分期病理报告和分期

病理学家检查肺的组织活检以创建病理报告。
NSCLC使用T/N/M 分期系统，该系统根据大小，淋巴结受累情况和癌症扩散来确定严重程度。 
根据癌症的扩散情况，SCLC被诊断为有限性或广泛性。

肺癌肿瘤生物学肺癌肿瘤生物学

癌症中发生许多遗传变化。详细信息可以在突变部分找到。
Ras，Myc，Rb，TP53和EGFR的改变与肺癌的发展有关。

治疗治疗

肺癌治疗包括手术，化疗和放射治疗。

Know The Flow（一款游戏）（一款游戏）

Know the Flow是一款英文的教育类游戏，供您测试您的知识。要玩:

http://www.iaslc.org/
http://www.cancerresearchuk.org/about-cancer/type/lung-cancer/
https://www.lunghealthuk.com/
http://www.lungcancercanada.ca/
https://www.cancer.ca/en/cancer-information/cancer-type/lung/lung-cancer/?region=on
http://www.apiindia.org/pdf/medicine_update_2012/pulmonology_09.pdf
http://www.indiahospitaltour.com/cancer-treatment/lung-cancer-treatment-india.html
http://www.cancer.org.au/about-cancer/types-of-cancer/lung-cancer.html
https://lung-cancer.canceraustralia.gov.au/
http://lungfoundation.com.au/
https://cancerquest.org/cancer-biology/mutation


从右侧列中拖动适当的选择，并将它们按顺序放置在左侧的框中。请注意，您将仅使用六个选项中的五个来完成游戏。
完成后，点击“检查”查看你的选择有多少是正确的。
有关错误答案，请单击”说明“以查看有关步骤的信息。
要再次尝试，请选择”重置“并开始。

流程图填空：肺癌
按顺序排列的过程

1
2
3
4
5

生物过程

 了解更多
香烟吸入肺部
 了解更多
致癌分子与DNA /蛋白质结合
 了解更多
加合物导致DNA突变和干扰蛋白质功能
 了解更多
Rb蛋白失去控制细胞生长的能力
 了解更多
细胞无限制地扩增并形成肿瘤
 了解更多
香烟过滤嘴可清除烟雾中的有害化学物质

检查答案  重置

You did it!
The process is in the correct order!

Play
again

This game does not currently fit on this width of screen.
Please visit us on a larger screen to play this game.

 

了解更多关于肺癌或者在埃默里大学Winship癌症研究所预约。
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