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序

    tilt京医学文库”是一套大型医学科学专著丛书，她是在中共北京

市委、A晾市政府领导同志的关L}支持下，由北京市委宣传部组织北京

市卫生局和北京出版社实施的一项重点出版工程。这套大型文库，己作

为重点图书列入国家，"A五”敖伐d。

    随着改革、开放的不断深入发展，北京地区医药卫生事业，与首都

的经济建设和其他各个方面的建设事业扮样，不断取得突飞猛进的发展，

其中围绑 床医学开展的医疗、利呵If n教学工作取得的部分成果，己经

达到国际先进水平或国内一流水平，在救死扶伤、保障人民身体健康方

面做出了重大贡献。北京地区又是科技人才云集之所，许多医学专家的

理论荀旨和实践经验在国内外均属于第一流水平，似门的许多发明创造

在国内夕隋着很大的影响。因此，以“医学文库”的形式，总结榴升北

京地区医学特有的医疗和禾旧成果，反映北京地区医药卫生领域的成功

经验，使科研成果尽决转化为生产力，无疑是一一项十分重要而又有深远

影响的工作，它对于倔州七京地区的乃至全国的医疗水平的提高，进而

造福人类，都会起到应有的作用。

    “北京医学文库”编审委员会为这套丛书制定的编写方啥十是:所有

入选的专著，都必须具有先进性、实用性、科学性与相对系统性;并且

在各自的领域居于全国领先地位。这套丛书中的每一部专著，都是经过

编审委员会组织有关专家、学者反复论证才得以入选的。经过编审委员

会反复筛选，己经确定的专著选题包拒汐卜科方面的科研成果，，影像诊断

技术的科研成果，儿科诊疗技术的科研成果，中医理论应用于劲酥弋临床

的科研成果等近二十个，基本上可以反映北京医学的当代护F*口成就。

    参加，"At京医学文库”编撰工作的同志近二百人，都是I晾地区学



有专长、术有所擅的医学专家;似门之中有不少同志是学科带头人，在

国内外享有盛誉。正是由于这~批医学专家无私奉献、通力合作、辛勤

劳动，才使得这套高水平的“北京医学文库”能在较短的时间内陆续完

稿和出版。"IL京医学文库”虽然是写给专业医务人员读的，但最终的

受益者Ar 大的名-隋  Al口人民群众。在此，我以一名读者的身份，并

代表广大受益者，向辛勤写作“北京医学文库”的裸刻门表示崇高的谢

意，·;·拥卿邮]再接再厉在医学科学领域不断攻占更高的山峰。

    uI晾医学文库”丛书的出版，不仅使当代的广大人民群众受益，

而且也是留给后人的一笔宝贵的医学财富。因此，这是为人民办的~件

好事，实事，可喜可贺!我相信，“北京医学文库”将在A晾的乃至全

国的医学发展史上占有一席之地:她降为才唠她区的医学发展做出贡献，

并将为全国人民和全世界人图断昌o

‘九九习鞠明



致 读 者

亲爱的读者:

    大概所有 生或肿瘤研究者，都曾遇到过人们渴望的问询:“何时能攻克癌

症? 问者?L"中 “攻 的标准，不难理解，就是想知道对肿瘤，何时能达到像对蛔虫

病那样能易于查知和用衅素治疗炎症或阿斯匹林退烧那样药到病除。对此，我们的肿
瘤专家、学者们常常语塞。诊因这是一个三言两语难以说清的问题。在本书第一章概述
中，对这一人们关心的问题做了通俗、深刻、简洁的论述;当您看完了该章或通读全书

之后，就能得出结论:为什么\“攻克肿瘤”是难以说清和难于肯定的问题。

    癌症是一个全人类都关注''P希望克服的疾病，在发达国家更是如此。我国政府从
“六五”规划以来，已连续近{加年拨款对肿瘤进行研究。当前国内已有近上百个肿瘤

医院和研究所。有关肿瘤的期刊也有 20多个。可以说，研究肿瘤的进展和成就是巨大

的。近年上海汤钊酞主编的 《现代肿瘤学》、张天泽和徐光炜主编的《肿瘤学》、张友

会主编的 《现代肿瘤学 (基础部分)》等专著，都充分反映了国内外研究肿瘤方面的进

展。

    本书是阐述癌症发生原理的参考书，属肿瘤基础理论范畴，而非用于临床治疗肿

瘤的专著，但却为临床治疗肿瘤，提供了丰富的理论基础。临床医生了解本书内容后，

思路无疑会更加开阔，可以设计出更好的治疗方案。本书对医科大学学生、研究生、肿

瘤研究者和广大医生都有参考价值。人类一切文明，都是继承和发扬的产物。医学科学

更是如此。我们应该虚心继承前人的、学习他人的、借鉴国外的，也该有信心和勇气表

达自己的东西。在本书中不仅有我们自己的实验结果，在理论问题上也陈述了自己的观

点和见解 (如概论)。这符合北京医学文库编委会的编写方针，即在内容上对北京市肿

瘤防治工作有所侧重 (如环境因素、死亡率等)，对国内兄弟单位工作也有所反映。但

从整体和客观上，本书中更多的内容，仍是以世界性研究进展和成果为主。.

    编写中深感肿瘤研究文献浩瀚，不仅历史资料，即使是近期内的文章亦难通览。

因此若对命题做系统全面阐述，实非本书规模所能胜任。然而，对叙述像癌症这样巨大

的题目，内容上又不能没有系统性，从而只有采取重点突出的原则，才能兼顾到内容既

充实、叙述又系统的特点。全书分上下两篇，有承上启下的关系。上篇介绍的是有关癌

症研究系统性的、较新的结果，下篇为治疗肿瘤各种手段的理论基础，与临床关系更加



密切，体现着本书的实用性。书中有很多内容存在着相关性。如在各章节中都会涉及到

癌基因，故很难避免重复。对这类问题我们做了统筹编排，使之衔接而不重复，虽有交

叉，但各有侧重。对癌症发生的分析，一是持发展观点，二是将正常和异常 (癌)相对

比，这是本书的特色之一。另外，编者深感 “可读性”是不可忽视的，一本书的内容再

好，却难读懂，又有什么意义?本书专业性很强，周ll}对文字叙述的可读性赋予了特别

的注意。为了准确将基因本身 (DNA或 mRNA)与基因的蛋白表达产物用词相区分，

文中基因本身的外文缩写尽量使用英文小写斜体字母或全大写斜体字母 (如 ras ,

p53, RB)，基因表达产物则用首位字母大写表述 (如Ras, P53, Rb)

    共公 位人员参加了本书编写工作，其中多为中青年专家，并承担着繁重的研究任

务奋有的仍在国外工作。他们都是一边工作一边写作，尽很大努力完成的。本书也是

老七中青协作的产物:其中尤以副主编邓大君研究员在电脑作业中与我密切配合，使本

书褥以按时脱稿，起了关键作用;我所高飞工程师对电脑工作中遇到的问题，曾给以咨
询和帮助;有的同仁协助文字输入和整理材料等，在此一并表示感谢。

    本书出版问世得到了北京医学文库编委会的大力支持;能按时与读者见面，与北

京扭版社和编者的密切合作以及他们出版迅速有密切关系。

    本书是本着精益求精的精神进行编写的，但却没有把握说在内容或文字上尽善尽

美。如您读后发现有不妥之处，希望能不吝指正。

鄂征谨识于北京

1998.10.05

此为试读,需要完整PDF请访问: www.ertongbook.com
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肿 瘤 的本 质

    有个传说，美国历任总统皆望任内有所作为:二战时期罗斯福和杜鲁门渴望核弹，

咨询专家，回答说筹款即可，数年果然制出;尼克松上台热衷登月，也咨问，答复相同，

拨款，数年果然实现登月:里根欲克癌症，仍询问，意见仍为投款，问及何时攻克，回

答说:只能继续研究⋯⋯。

    确实如此，从 “六五”规划以来，我国也同样投入了众多人力和物力，参与了国

际性抗癌行列，并取得了很多突出成就。从20世纪80年代起，国内外对癌症的研究和
认识上，也已深入到分子水平;癌基因和抗癌基因的发现、信号传导调控癌变规律渐被

揭示，基因诊断和治疗也在开展之中。在抗癌研究进展的基础上，对某些癌症，已可有

效的预防;临床诊断率和疗效都有所提高;并已能治愈个别癌症 (如绒癌)，患者因癌
症死亡率已在逐渐降低，这一切说明，对癌症研究的进展是惊人的。

    但从广义上说，肿瘤发病率仍有增无减，并己跃居其他疾病的发生率和死亡率之

前，仅次于心血管病。我国肿瘤年发病例数约为160万，死亡例数130万，现症患者200

多万。平均每死5个人中，就有一个死于癌症。每200个家庭中，就有一个家庭因有人

患癌症或因患癌症死亡受到打击。肿瘤的发生，尚未从根本上得到控制。肿瘤，仍是一

种令人最为困惑和危害全人类的疾病。若问及何时攻克癌症，与美国专家的回答也是相

同。这是因为:肿瘤，是一种与人类所有疾病本质上不相同的疾病。

肿瘤发生的特殊性

肿瘤的特殊性表现在发生上，有以下几点:

1.无物种之分:不仅人类，动物以及植物都可发生肿瘤。

2.无人种之别:所有人种，不论是白色人种还是黑色人种都可得肿瘤。

3.无年龄的不同:老人患肿瘤虽然较多，是因人从幼年开始，与受致癌因素作用
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和在岁月中积累有关，到老年时才显现;然而肿瘤并非老人所特有，白血病和视网膜母

细胞瘤等则易发生于儿童。

    4.:无男女之差:男女发生肿瘤几率，除生殖器官发生的肿瘤不同以外，在其他器

官科姆娜中肿瘤的发生并无显著区别。
    ，‘;羌组织器官之异:人体内除心肌和神经元等极个别的组织以外，所有器官组织

都可发生肿瘤。

    6.诱发肿瘤病因各异，病理结果相同:一般致人体疾病各种病的因素，随种类的

不同诱发的疾病各异。如烧伤使组织坏死，一氧化碳中毒使人窒息，结核菌致结核病。

胜攘缝参牛则不然，物理因素如射线、化学物质如芳烃化物、微生物如EBV病毒等因
素，虽然千差万别，属性各不相同，但作用后果却相似，都能导致产生同一性状的疾病

- A中瘤。

    7.癌症发生是遗传因素和环境因素互为因果的产物:致癌因素是外因，生物体内

遗传物质是受外因作用的靶物质。遗传物质 (DNA)稳定性和致癌因素的强弱，与肿
瘤发生密切相关;，致癌物剂量过大，或个体有遗传易感性 (包括遗传缺欠)，可于短时

间发生癌变，长崎和广岛受原子弹爆炸后，在超量射线作用下白血病患者迅速上升。而

徽量致癌物的效应有累积性，诱发癌变的过程是渐进性的，如吸烟致癌一般约经过 20

年或更长时间。

    二、肿瘤的发生

    (一)病因和发生过程

    通过世界性的多年研究，现在人们己取得一种共识，、鲤 继 -R迭M 七A
经曼 盆IL 所谓外因，几是指

细胞遗传因素本身以外的 既包括人体以外的生存环境中的物理因素、化学因素、生物
(细菌和病毒等)因素以及人的生活方式和饮食等习惯，也包括身体内的内环境，如激

素状态、疾病感染以及精神因素等;而遗传则指的是遗传物质DNA或基因。
    人生存环境中有很多物质是致癌或促癌的，但其中也有很多是人体所需要的，如

紫外线、体内物质如激素等便是。紫外线能促皮肤合成维生素Da，助于钙的吸收，但
也可诱发皮肤癌。人体内激素也有类似情况，它虽是人体内有重要生理作用的成分，但

在一定条件下也可促正常组织癌变。所有致癌因素都存在量的问题，即在份定量的作用
下，才有致癌作用。强致癌物在有效剂量下，很少几次即可诱发癌症;低剂量的弱致癌

物尾不能很快诱发癌症，但却有积累效应，通过长时间作用最终也能引起癌症‘人体发

生肿瘤大多数属后一种过程，故老年人发生肿瘤者居多。

    (二)细胞转化、肿瘤、肉瘤和癌
    从广义上说肿瘤属赘生性(Neoplasia )疾病，即为局部组织或细胞的扩张性增生，

但一般赘生物如庆等在发生机制和对人体的危害性上，与肿瘤却不相同。
    正常细胞因基因突变，导致表型发生变化时，称为转化 (Transformation;其中也

包括正常细胞变成肿瘤的变化。但细胞发生转化后，不一定都成为肿瘤‘肿瘤又有良
性、恶性之分。因此一般所说细胞发生转化时具有泛指性，若所指为恶性肿瘤转化时，


