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肺癌已经成为我国肿瘤发病率和死亡率第
一位的恶性肿瘤。

过去，大多数肺癌患者都是“因症就

诊”，即出现了咳嗽、胸痛等症状，才去医院
就诊。此时，三分之二患者已是晚期，失去了

手术机会，5年生存率不超过5%。但如果无症

状的早期肺癌患者能够及时被发现，并接受了
手术治疗，术后生存率会有明显提高，Ⅰ期肺

癌患者甚至可以被治愈。
为达到肺癌患者早期发现早期治疗的目

的，2017年4月，北大医疗淄博医院成立肺结

节、肺癌CT筛查工作小组，探索开展肺结
节、肺癌CT筛查及多学科综合诊治模式。

这一项目实施后的9个月里，筛查小组共

筛查2万多人次，筛查出不定性肺结节632例，
怀疑恶性结节85例。49位患者接受了手术，因

此获得了新生。

一位早期肺癌患者的新生

2017年11月,张店47岁的陈女士在北大医
疗淄博医院经肺结节筛查,确诊为早期肺

癌——— 微浸润腺癌。所幸,医院立即为她进行

了胸腔镜下肺部病灶微创切除手术。手术很
成功,陈女士多次复查恢复良好。术后经

MDT(多学科诊疗)小组讨论,认为陈女士属于

早期肺癌,没有转移,癌灶切除得很干净,无需
进行后续治疗。

陈女士的重获新生,是北大医疗淄博医院
早期肺癌筛查诊断工作惠泽患者的一个缩影。

北大医疗淄博医院早期肺癌筛查诊断工作

小组成员、放射科主任王道安告诉记者,国际
癌症研究署(IARC)GLOBCAN2012最新数据显

示,2012年全球肺癌死亡病例数约为160万人(中

国约60万人),占全部恶性肿瘤死亡的19 . 4%。在
我国,根据全国第3次死因回顾抽样调查报告,过

去30年间我国肺癌死亡率上升了465%,肺癌已

经成为我国肿瘤发病率和死亡率第一位的恶性
肿瘤。

王道安说,早期发现早期治疗是提高肺癌
患者术后生存率、甚至是治愈率的关键。“过

去,大多数肺癌患者都是‘因症就诊’,即出现

了咳嗽、胸痛等症状,才想到去医院就诊。此
时,肿瘤大多已侵犯了气管、大血管,甚至胸膜,

三分之二患者是晚期,大多丢失了手术机会,5年

生存率不超过5%。但如果无症状的早期肺癌
患者能够及时被发现,并接受了手术治疗,术后

生存率会有明显提高,Ⅰ期肺癌患者甚至可以
被治愈。”

一种肺癌筛查模式的探索

王道安介绍,由于早期肺癌起病隐匿,往往

没有明显不适症状,而常规X线胸片无法发现直
径在10毫米以下的早期病灶,不作为肺癌筛查

工具,CT肺部检查是当今世界上公认的筛查肺

部结节、肺癌的最佳检查方法。
为提高早期肺癌的检出率,达到肺癌患者

早期发现早期治疗的目的,以提高肺癌患者术
后生存率、甚至是治愈率,2017年4月,北大医疗

淄博医院成立肺结节、肺癌CT筛查诊断工作

小组,对山东铝业公司职工及周围社区群众进
行多层螺旋CT肺部体检,对发现的肺结节、肺

癌通过多学科综合诊治模式(MDT),为肺结节、

肺癌患者提供个性化的综合治疗方案。
北大医疗淄博医院肺结节、肺癌CT筛查

工作小组由副院长张世杰任组长,主要组成科

室为放射科、病理科、健康体检中心、胸外
科、呼吸内科、肿瘤科、社会工作部等相关科

室。
如何才能建设一种适合淄博本地情况、高

效准确的肺癌筛查模式?对此,张世杰多次组织

肺结节、肺癌CT筛查工作小组集中学习,集体
讨论,集思广益,认真梳理工作流程,制定工作制

度,确定肺结节、肺癌处理规范,建立肺结节、

肺癌CT筛查MDT交流学习微信群。
多番研讨后,肺结节、肺癌CT筛查工作小

组参照中华医学会放射学分会2015-04-20发布
的第二军医大学长征医院影像医学与核医学科

刘士远等二十个医院三十位专家共同制定的

《2015 肺亚实性结节影像处理专家共识》及

美国Fleischner学会CT偶发肺结节处理指南

2017版,制定了统一的CT扫描方案、图像后处
理方法、影像诊断标准、临床诊疗处理方案。

2017年4月至12月,北大医疗淄博医院肺结

节、肺癌CT筛查工作小组共完成对山东铝业
公司职工及周围社区群众肺部CT筛查21057人

次,筛查出不定性肺结节632例,怀疑恶性结节85
例。

一个肺癌精准诊疗的标杆
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根据结节形

态特征、复

查变化、能谱强化扫描等影像分析,确定患
者是否需要手术、进一步检查、随访及随

访周期等,并建立肺结节患者档案,对手术病

人追踪病理结果,对需要随访病人及时通知
其随访并根据随访结果进行进一步评价,达

到肺结节患者多学科精准治疗,最终让患者

成为最大受益者。
2017年,肺结节、肺癌CT筛查工作小组共

进行15次MDT,筛查出肺结节的患者接受手术
治疗的共49例,所有手术患者中良性炎性结节4

例、癌前病变2例、癌性结节43例,癌性结节占

所有肺结节CT筛查者的0 . 2%,用实际数据证实
了肺结节CT筛查的必要性。

在筛查工作进行的同时,医院开展了相应

的科研项目。目前,肺结节、肺癌CT筛查已经
申报了淄博市卫生和计划生育委员会新技术新

业务和淄博市科学技术发展计划项目,带动了

医院的科研发展。
北大医疗淄博医院肺结节、肺癌CT筛

查取得的成绩还得到了国内外业界同道的
充分认可。美国GE通用电器公司授予北大

医疗淄博医院“低剂量CT肺癌筛查培训示

范基地”,中国深圳图玛深维公司赠予北大
医疗淄博医院人工智能肺结节辅助诊断系

统。

中国肺癌防治联盟主席、国际呼吸学会
主席白春学教授亲自为北大医疗淄博医院授

牌“中国肺癌防治联盟肺结节诊治分中
心”。

摘自《淄博日报》2018年2月10日3版

1 月 1 8
日—19日，与

新加坡国际管
理学院合作开

展“医院高层

服务策略圆桌
会议”。

1 月 2 0

日，组织科主
任年度工作述

职。

1 月 3 0
日，召开2017

年度总结表彰
大会。

2月3日—

4日，北大医疗
专科运营经理

项目终期汇报

会在医院举
行。

2 月 1 3
日，医院领导

走访慰问离休

干部及家庭困
难员工。

2月14日，工会对41对医

护夫妻送上情人节祝福。
2月16日，院长曲勇、党

委书记郭宗新一行，向节日期
间坚守在一线的医务人员拜

年。

一
二
月
医
院
要
闻
回
顾

慧眼辨疾 精准护肺
——— 北大医疗淄博医院肺结节、肺癌CT筛查诊断工作纪实

□淄博日报记者 胡丽萍 通讯员 朱凤霞

神经内科“慢病课堂”让患者受益

神经内科自实行卒中慢病管理工作以

来，坚持以住院病人出院前2—3日作为慢病
管理的零点。借助病人住院期间依从性更高

的优势，总结多数脑卒中病人的发病危险因

素，进行现场慢病宣传与宣教；并进行部分
病人的个性宣教。自2017年9月份开展“慢

病小课堂”以来，共进行小讲座30余次，
300余人受益。

山铝的刘先生从不重视饮食与活动，体

重高达200多斤，失去劳动能力，总是认为
药物是万能的，通过“慢病课堂”，他开始

注重健康生活，每天都精神抖擞、神采奕

奕。
北大医疗淄博医院“慢病课堂”旨在唤

醒个人自我管理意识，引导大家树立“我的
健康我做主”的理念。 (逄锦霞)

检验科唐氏筛查报销

2月5日—9日，医院检验科进行唐氏筛

查报销。

本次报销范围是2017年4月1日—12月25
日检查的患者，对其进行150元的退费。从

接收到这一消息到开始报销前一天，医护人
员通过电话随访、微信等多种途径和宝妈们

联系，确保将这一好消息能送达到每一位宝

妈手里，工作人员和善的态度，耐心细致的
解释受到了宝爸宝妈的一致好评，一句句感

谢的话语也如同冬日暖阳温暖了医护人员的

心田。据了解，已有381位宝妈受益。
(李妮芳)

信息科“银医通”方便患者就医

为更好地简化就医流程，减少患者排队

等候时间，改善患者就医体验，2017年年
初，医院启动“银医通”自助服务系统。经

过一年的努力，“银医通”项目成功上线运

行，实现了医保卡诊间结算和自助业务办
理。

本系统自助设备共有二十四台，分别设

置在医院门诊、住院部和体检中心。该自助
服务系统连接了医院诊疗收费系统、银行系

统和医保系统，患者通过“银医通”自助
机，按照系统提示操作，便可完成自助办理

就诊卡、自助多方式支付、费用清单查询、

医保卡余额查询等功能。该自助服务系统所
有操作方便快捷，并提供24小时全天候服

务。解决了支付方式单一、收费窗口排队、

医保置换排队、收费窗口非一站式服务的问
题，减少了患者非诊疗排队等候时间，提高

了就医效率，项目的实施也为医院新门诊医
技病房楼智能化建设奠定了良好基础。

(安丰英)

科 室 动 态

服务对象：面向广大社区群众

活动时间：2018年3月1日—2018年3月31日

预约地点：北大医疗淄博医院健康体检中心

服务热线：2343454 2342660

不忘初心 始终为您的健康保驾护航！


