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一、课程基本信息
	课程名称：（中文） 肿瘤学理论         （英文）Theory of Oncology

	课程类别
	专选
	课程编码
	AH3063
	开课单位
	医学部

	学分
	2
	学时
	32
	授课年级
	大四

	面向专业
	临床医学（五年制）专业

	课程负责人
	徐瑞华、邓艳红

	先修课程
	无

	课程目标


	本课程要求学生初步掌握肿瘤的流行病学、病因发病学、病理学和临床诊断、影像诊断的各种方法；掌握肿瘤的外科治疗、放射治疗、化学治疗、生物学治疗的原理和基本原则及其综合应用；熟悉鼻咽癌、食管癌、肺癌、肝癌、胃癌、肠癌、乳腺癌、子宫颈癌、喉癌、白血病和淋巴瘤等我国常见恶性肿瘤的临床表现、诊断及综合治疗方法；了解肿瘤的预防措施。此外，本课程还要求学生课后阅读肿瘤学相关的参考书及文献资料，了解国内外最新动态，为国家培养德才兼备的医学人才打下扎实的专业基础。

	思政育人目标
	本课程围绕立德树人的根本任务，根据临床医学五年制大四年级学生的学情，深入挖掘课程知识点与社会主义核心价值观的内容映射。在课程教学中注重加强医德医风教育，着力培养学生“敬佑生命、救死扶伤、甘于奉献、大爱无疆”的医者精神，注重加强医者仁心教育，在培养精湛医术的同时，教育引导学生始终把人民群众的生命安全和身体健康放在首位，尊重患者，善于沟通，向民众普及肿瘤防治知识，提升综合素养和人文修养，提升依法应对重大突发公共卫生事件的能力，做党和人民信赖的好医生。

	课程思政核心内容
	本课程凝练出三个方面的课程思政核心内容：一是通过回看医学科学发展史上的取之不竭的案例，传播辩证唯物主义思想，培养学生的科学精神和学术态度；二是通过擷取我国光荣而艰辛的发展历程中数之不尽的人物与故事典型，培养医学生的医者仁心和人文素养，包括对生命的尊重意识、对科学的追求精神、对医学的奉献精神、对病人的关怀精神等；三是展望国家未来发展对医学创新人才的迫切需求，激发学生的爱国主义情怀，树立“四个自信”，坚定学生的报国志向。


二、课程基本内容
（一）学时分配
	章节
	内容
	学时

	第一章
	癌症发病概况及防治战略
	0.5

	第二章
	肿瘤临床诊断学概论
	1.5

	第三章
	肿瘤的病理学诊断
	2

	第四章
	肿瘤的外科学总论
	2

	第五章
	肿瘤放射治疗学
	2

	第六章
	肿瘤内科治疗
	2

	第七章
	肿瘤的生物治疗
	2

	第八章
	鼻咽癌
	2

	第九章
	喉癌，甲状腺癌
	2

	第十章
	肺癌
	2

	第十一章
	食管癌
	2

	第十二章
	乳腺癌
	2

	第十三章
	肝癌
	2

	第十四章
	胃癌
	2

	第十五章
	结直肠癌
	2

	第十六章
	子宫颈癌
	2

	第十七章
	淋巴瘤
	1

	第十八章
	终末期癌症病人处理
	1

	合计
	32


（二）教学基本内容
第一章 癌症发病概况及防治战略【讲授】（0.5学时）

1、 教学目的、思政育人目标
1. 教学目的：使临床医学生具有初步的肿瘤流行病学知识，了解肿瘤流行病学研究中的常用方法，培养学生的肿瘤预防意识。

2. 思政育人目标：在了解肿瘤流行病学专业知识的同时，结合我国癌症防控模式的转化，强调加强癌症预防对国家及民族振兴对重要性，增强学生投身癌症预防工作对热情，激发学生使命感和责任心。

2、 教学基本要求
1. 掌握：常见恶性肿瘤防治原则
2. 熟悉：恶性肿瘤常见致病因素
3. 了解：常见恶性肿瘤流行规律
3、 教学内容
1. 讲解癌症负担常用测量指标及资料来源。
2. 介绍全球和我国肿瘤流行特征，特别是常见恶性肿瘤流行趋势及变化原因。
3. 介绍肿瘤常见致病因素及其预防措施，以宫颈癌等常见肿瘤为例说明以人群为基础的恶性肿瘤防治工作的效果评价及重要意义。
4. 重点介绍癌症的防控原则，特别是一、二级预防的原则和效果评价。
4、 重点与难点
1. 重点：肿瘤常见致病因素及其预防措施，肿瘤流行特征，肿瘤筛查的原则和评价。
2. 难点：如何在人群中开展癌症防控及其效果评价。

5、 育人元素：制度自信，家国情怀

1. 在讲述癌症对流行特征时，引入我国学者从建国初期就开展全国人口对死因回顾调查，摸清了我国癌症流行对特征，并建立了以癌症登记和筛查为主对研究基地；在讲述癌症筛查时，介绍我国专家在食管癌、宫颈癌和鼻咽等常见高发癌症筛查领域内做出的贡献，从而使这些肿瘤对防控处于国际领先地位；在讲述癌症防控的策略时，引导学生了解我国一直坚持以预防为主，防治结合的原则。
2. 强调在新时期国家加大投入，强调建立全国对癌症防控体系和医疗单位对重心下沉，从而激发医学生重视癌症预防，不断开拓癌症预防研究水平的科学精神。
6、 教学方法

本章节采用课堂讲授和提问研讨相结合的方式，通过癌症防控实际案例引导学生思考。
7、 推荐阅读资料：
1. International Agency for Research on Cancer. Cancer Epidemiology: Principles and Methods（1999），第4和16章
2. 詹思延主编，流行病学（第8版），人民卫生出版社（2017），第2和7-9章

第二章 肿瘤临床诊断学概论【讲授】（1.5学时）

1、 教学目的、思政育人目标

教学目的：通过系统学习肿瘤的临床表现、肿瘤临床诊断的常用方法和诊断原则，学生将能够获得关于肿瘤临床诊断方面的基本知识，并培养一些实际应用的技能，为将来在临床实践中有更好的表现打下基础。
思政育人目标：在了解肿瘤临床诊断专业知识的同时，结合国家建设和民族复兴的新时代背景，了解恶性肿瘤在我国的发病上升势头以及对国民健康的重大影响，同时了解我国在肿瘤早诊早治领域近年来的进步和发展，激发学生致力于维护人民健康的使命感和责任心，并增强学生对国家科学技术发展的自信。

2、 教学基本要求
1. 掌握：肿瘤的临床表现、体格检查特点和诊断原则；
2. 熟悉：肿瘤临床诊断的常用及特殊检查方法和意义；
3. 了解：肿瘤的临床分期，肿瘤标记物检测方法和临床意义。
3、 教学内容
1. 介绍肿瘤临床诊断中的常见方法：
1) 询问病史

2) 体格检查

3) 常规化验

4) 特殊检查

5) 肿瘤标记物检测

6) 病理检查

7) 诊断性手术

2. 介绍肿瘤的临床分期，cTNM分期系统
3. 重点介绍临床采集肿瘤病人病史（常见症状、常见局部和远处临床表现）、体格检查中的特殊性；体格检查时肿块、淋巴结转移的特点；特殊检查的适应症；强调病理检查的重要性，诊断性手术的适应症。
4、 重点与难点
1. 重点：肿瘤的临床表现、体格检查特点、诊断原则；
2. 难点：常见肿瘤典型临床表现，授课时应图文并茂，加强学生对肿瘤特殊的临床表现的深刻印象。
5、 育人元素

在讲述肿瘤临床诊断学知识的同时，引入我国学者在消化内镜下筛查肿瘤、早诊早治恶性肿瘤领域的贡献，以及近年来颁布的恶性肿瘤早期筛查指南。引导学生了解我国目前恶性肿瘤的发展趋势势头及肿瘤早期筛查早诊早治工作的重要性，从而促进学生努力学习肿瘤防治相关知识，激发学生敢于创新、勇攀高峰的科学精神。
6、 推荐阅读资料

1. American Joint Committee on Cancer (AJCC) Cancer Staging Manual, 8th ed, Amin MB, Edge SB, Greene FL, et al (Eds), Springer, Chicago 2017.

2. 郑荣寿, 陈茹, 韩冰峰, 等. 2022年中国恶性肿瘤流行情况分析[J]. 中华肿瘤杂志, 2024, 46(3):221-231.

3. Gould Rothberg BE, Quest TE, Yeung SJ, Pelosof LC, Gerber DE, Seltzer JA, Bischof JJ, Thomas CR Jr, Akhter N, Mamtani M, Stutman RE, Baugh CW, Anantharaman V, Pettit NR, Klotz AD, Gibbs MA, Kyriacou DN. Oncologic emergencies and urgencies: A comprehensive review. CA Cancer J Clin. 2022 Jun 2. doi: 10.3322/caac.21727.
第三章 肿瘤的病理学诊断【讲授】（2学时）

1、 教学目的
教学目的：掌握和理解肿瘤病理学的基本理论和概念、病理学诊断在肿瘤诊断中的意义和作用。

思政育人目的：通过学习和理解病理诊断在肿瘤诊断中的重要价值，认识肿瘤组织蕴含着海量遗传学信息数据，为精准医疗和个体化治疗提供重要支持；《人类遗传资源管理条例》等政策发布使遗传资源和生物数据的保护和监管有法可依，树立医学生风险意识、规范诊疗行为，保障合法合规的数据交流与共享，促进医疗研究和创新的发展。
2、 教学基本要求
1. 掌握：肿瘤病理学的基本理论和概念；病理学诊断在肿瘤诊断中的作用和价值。
2. 熟悉：肿瘤病理学诊断方法和技术。
3. 了解：病理报告内容解读；肿瘤病理学新进展。
3、 教学内容
1. 肿瘤病理学的概念及主要任务；肿瘤病理诊断在肿瘤诊治中作用；肿瘤的命名及分类；肿瘤的分化、分级和分期；肿瘤的生长与扩散方式；肿瘤转移；良恶性肿瘤的鉴别要点；肿瘤病理学相关概念及名词解释：单纯性增生、化生、不典型增生、癌前病变、原位癌、浸润癌。
2. 肿瘤病理诊断方法：组织病理学诊断流程及技术；病理标本的分类；术中快速冰冻诊断的概念、适用及慎用范围；细胞学诊断常用方法、优点及局限性；组织化学、免疫组织化学、分子病理技术在肿瘤诊治中的应用举例；尸体解剖的分类及目的。
3. 病理诊断报告内容的解读：病理诊断的基本表述形式及术语；临床病理沟通的意义。
4. 肿瘤病理学新进展：计算机技术在病理诊断中的应用：数字病理切片技术简介；人工智能在病理诊断中的应用。
4、 重点与难点
重点：肿瘤病理学的概念；肿瘤的分类及命名原则；肿瘤的分化、分级和分期；肿瘤的生长、扩散及转移方式；良恶性肿瘤的鉴别要点。
难点：肿瘤的分类及命名原则；肿瘤的分化、分级和分期；理解病理诊断在肿瘤诊治中作用；肿瘤病理诊断方法。
5、 育人元素
由于肿瘤组织蕴含着海量的肿瘤遗传学信息数据，包括病理形态、基因组特征、遗传变异、潜在药物治疗靶点等，故肿瘤组织切片需保存15年，而组织蜡块需保存30年。在医疗研究中，收集、整理和分析人类遗传资源以深入了解各种肿瘤的发生机制和遗传风险因素，能够为精准医疗和个体化治疗提供重要支持。人类遗传资源信息的交换与共享安全极为重要，加强数据加密和安全传输技术、明确数据使用目的和范围、用户同意和知情权等方面的保障措施十分有必要。2020年10月，第十三届全国人民代表大会常务委员会第二十二次会议通过《中华人民共和国生物安全法》。2022年3月，科技部发布《关于更新人类遗传资源管理常见问题解答的通知》。2023年5月，科技部第3次部务会审议通过并公布科学技术部令第21号《人类遗传资源管理条例实施细则》。这些政策的相继出台，有助于遗传资源和生物数据的保护和监管有法可依。医学生应树立风险意识、规范诊疗行为，保障合法合规的数据交流与共享，方能促进医疗研究和创新的发展。
6、 教学环节安排
1. 以“什么是肿瘤？”“肿瘤有效治疗的前提？”“肿瘤诊断有哪些方法？”提问形式引入本节课程内容，立足于“肿瘤诊断”的主题，激发主动学习兴趣，启发临床思维。

2. 通过原创病理科普微视频直观展示肿瘤病理诊断的流程，突显病理诊断在肿瘤诊治中的重要作用，激发学生的学习兴趣。

3. 采用肿瘤诊断真实案例（如原发肿瘤和转移性肿瘤的鉴别诊断病例），帮助学生更好地理解肿瘤病理诊断方法和技术在实践中的作用和价值。

4. 围绕肿瘤病理学新进展教学内容，展示数字扫描病理切片（宫颈液基细胞学涂片），

让学生能够亲历日常细胞病理学诊断场景，寻找“挖空”细胞。

7、 推荐阅读资料
1. 病理学（第三版），王恩华主编，2015，科学出版社。 
2. Rosai and Ackerman’s Surgical Pathology. Rosai J. (Ed.). 2011. 10th Edition. Elsevier.

3. Bera K, Schalper KA, Rimm DL, Velcheti V, Madabhushi A. Artificial intelligence in digital pathology - new tools for diagnosis and precision oncology. Nat Rev Clin Oncol. 2019 Nov;16(11):703-715. 
第四章 肿瘤的外科学总论【讲授】（2学时）
1、 教学目的、思政育人目标

教学目的：掌握肿瘤外科的治疗原则及应用注意事项，熟悉肿瘤外科在肿瘤综合治疗中的地位和作用，了解肿瘤外科的历史、现状、存在的问题以及展望。强化对肿瘤外科的地位及治疗原则的掌握，锻炼外科临床思维。通过学习肿瘤外科无瘤原则，培养学生严谨认真、胆大心细的职业素养。
思政育人目标：肿瘤诊疗临床决策实践中，由于其临床疾病发生发展和诊疗策略的复杂多变性，其中存在着大量运用哲学思维模式进行决策思考的空间。如何合理地启发自己在临床实践工作中能够学会使用不同的哲学思维模式，是每一个临床医生的必修课。
2、 教学基本要求

1. 掌握：掌握肿瘤外科的治疗原则；

2. 熟悉：各种手术术式的临床应用；

3. 了解：肿瘤外科手术在肿瘤诊治中的地位和作用。

3、 教学内容

1. 肿瘤外科学的历史、发展过程和发展方向；

2. 肿瘤外科治疗的地位、外科技术的特点；

3. 肿瘤外科的治疗原则；

4. 良性肿瘤的外科治疗；

5. 恶性肿瘤的外科治疗：各种不同手术方式的临床应用；术前、术中、术后的注意事项；肿瘤急诊的外科处理原则（包括出血、呼吸困难、梗阻、疼痛等）；

6. 外科手术后修复与重建。

4、 重点与难点

1. 重点：肿瘤治疗外科原则；
2. 难点：肿瘤手术的应用及其注意事项。

5、 育人元素
1. 使命责任：在讲述肿瘤外科的发展历史和成就时，以老一辈的肿瘤外科专家如金显宅教授为例，讲述他们在建立新中国肿瘤学科、提高肿瘤外科疗效等方面孜孜不倦的研究和奉献，激发学生保障人民健康的使命感和责任心。
2. 医者精神、淡泊名利：引入普外科精准手术-裘氏刀法“中国外科之父”裘法祖院士的事迹，培养学生敬业精神、淡泊名利。
3. 医学人文思想：从影响现代肿瘤外科学的里程碑事件和术式，到现代肿瘤外科发展的快速历程，激励学生培养探索和钻研科学问题的好奇心和韧性。从治疗哲学的转变，阐释肿瘤外科治疗目的从单纯注重根治消除肿瘤，到兼顾功能保持和生活质量的提高的转化；强调综合治疗概念贯穿于包括肿瘤外科的整个治疗体系中，是治疗学的核心。

6、 教学环节安排
1. 以课堂理论讲授为主

2. 思政内容提问和点评：请同学们谈谈对微创肿瘤外科的认识

3. 课后布置肿瘤经典著作阅读。

7、 推荐阅读资料

1. 邵志敏主编(2018). 实用肿瘤外科学. 上海:复旦大学出版社.

2. O'sullivan B, Brierley JD, D'cruz AK, et al. (eds.) (2015). UICC Manual of Clinical Oncology, 9th edition. Wiley-Blackwell.
3. Vincent T. DeVita, Jr. et al. (2019). DeVita, Hellman, and Rosenberg's cancer: principle & practice of oncology, 11th edition. Wolters Kluwer
第五章 肿瘤放射治疗学【讲授】（2学时）
1、 教学目的、思政育人目标：

教学目的：了解放射肿瘤学的历史，掌握放射生物学、放射物理学的基本概念，掌握放射治疗临床应用方式，多学科团队诊疗模式，放射治疗的设备，工作流程，常见放疗副作用。
思政育人目标：在讲授理论知识的同时，采用多媒体的形式介绍如何在现实医疗工作中实践放射治疗的多步骤多环节，教导学生要注重学思结合、知行统一，增强学生勇于探索的创新精神、善于解决问题的实践能力。放射治疗的工作涉及多方面，包括医生、物理师、工程师、技术员、护士等，要求团队高度协作沟通、教导学生要注重团队协作，团体的进步与个人的奋斗相结合，为集体做贡献。

2、 教学基本要求：

1. 掌握：放射治疗的基本原理和临床应用，包括
(1) 放射物理与剂量学概念；
(2) 放射生物学基本概念；
(3) 放射治疗基本原理和放射治疗实施过程；
(4) 放疗在癌症治疗中的应用。
2. 熟悉：常用放疗设备的性能和特点

(1) 放射治疗的种类和照射方式，着重介绍体外照射；
(2) 直线加速器和模拟机（X线、CT）等常用放疗设备的性能和特点。
3. 了解：现代放射治疗新技术及进展。初步认识现代精确放射治疗新技术的种类及临床应用。
3、 教学内容：

1. 放射生物学基本概念：

(1) 正常组织和肿瘤组织的放射敏感性：了解不同的正常组织细胞和不同组织类型肿瘤具有不同的放射敏感性。
(2) 注意放射治疗中正常组织的放射性损伤。

2. 放射物理与剂量学概念： 主要了解与临床应用有关的辐射物理性质和常用剂量单位。

3. 主要放疗设备：

(1) 放射治疗的种类和照射方式，着重介绍体外照射。

(2) 直线加速器和模拟机（X线、CT）等常用放疗设备的性能和特点。

4. 放射治疗基本原理和放射治疗的实施过程。明确靶区、治疗区和照射区的概念，肿瘤区（GTV）、临床靶区（CTV）和计划靶区（PTV）的定义，放疗计划设计的四个步骤（体模阶段－计划设计－计划验证－计划执行）及放射治疗的流程。

5. 了解现代精确放射治疗新技术的种类及临床应用：通过初步认识立体定向放射治疗（SRT）、三维适形放射治疗（3D-CRT）、适形调强放射治疗（IMRT）、质子/重离子等技术的临床应用和治疗优势作用。
6. 放疗在癌症治疗中的应用：了解恶性肿瘤放疗时要获得最佳治疗效果所必需掌握的各个环节。

(1) 放射治疗的适应证和禁忌证。

(2) 放射治疗原则：根治性放疗与姑息性放疗。

(3) 放射治疗反应的处理：全身反应、局部反应（皮肤、黏膜反应）、血象反应。

(4) 影响放疗疗效的主要因素。

(5)  放疗与其他治疗手段的综合：放疗与手术的综合、放疗与化疗的综合、放疗与手术及化疗的综合。

4、 重点与难点

重点：放射治疗的原理、照射方式、适应症及放疗流程；放射治疗在肿瘤综合治疗中的应用和地位；

难点：放射生物学相关的基本概念，分次放射治疗的“4R”原理。

5、 育人元素： 

1. 放射治疗学是由临床放疗、放射物理、放射技术、放射生物等多亚学科共同构建的学科，理论和实践需要充分结合的学科。在教学放射治疗的步骤时，采用图片或者视频等多媒体教学方式，清晰地展示一个肿瘤患者在放射治疗过程中需要接受的准备工作、医生和物理师需要采用的专业知识、技术员执行放疗计划需要注意的事项、放疗过程中医生对于副反应的处理等。在理论指导的放疗实践工作中，要注重学思结合、知行统一，增强学生勇于探索的创新精神、善于解决问题的实践能力。同时放射治疗的工作涉及多方面，包括医生、物理师、工程师、技术员、护士等，要求团队高度协作沟通、教导学生要注重团队协作，团体的进步与个人的奋斗相结合，为集体做贡献。

2. 历经多年砥砺创新，国产高端医疗装备在关键核心技术上加强自主研发，推出一系列创新产品，成功填补多项国内及世界行业空白，推动中国高端医疗装备从跟跑、并跑，及可能实现领跑，增强“四个自信”，鼓励学生们担当承接使命，用信念点燃梦想，在全面建设社会主义现代化国家的新征程中实现自我价值。
6、 教学环节安排

1. 课堂讲述肿瘤放射治疗的基本原理和临床应用、常用放疗设备的性能和特点和现代放射治疗新技术及进展。
2. 思政内容提问。
3. 课后布置放疗计划设计执行的多步骤理解作业。

7、 推荐阅读资料：

1. 崔念基, 卢泰祥, 邓小武 主编(2003). 实用临床放射肿瘤学.广东:中山大学出版社.蒋国梁 主编(2003).现代肿瘤放射治疗学,第一版.上海:上海科学技术出版社. 

2. 殷蔚伯, 余子豪, 徐国镇, 胡逸民 名誉主编(2018).肿瘤放射治疗学, 第五版. 北京: 中国协和医科大学出版社.

3. Carlos A. Perez, Luther W. Brady (Eds.) (2013). Principles and Practice of Radiation Oncology, 6th Edition. New York: Lippincott-Raven.

4. Steven A. Leibel, Theodore L. Phillips (Eds.) (2005). Textbook of Radiation Oncology, 3rd Edition. Pennsylvania: W.B. Saunders Company,.

5. Wang C.C (Ed.) (2011). Clinical Radiation Oncology—indications, techniques, and results, 3rd Edition. USA: Weiley-Liss.

6. International Journal of Radiation Oncology Biology-Physics

7. Radiotherapy & Oncology

8. 中华放射肿瘤学杂志

第六章 肿瘤内科治疗【讲授】（2学时）
1、 教学目的和思政育人目标

教学目的：重点掌握化学治疗和分子靶向药物的作用原理、合理用药的原则、以及化疗的临床应用。

思政育人目标：在了解我国恶性肿瘤流行病学以及化学治疗和靶向治疗基本概念的同时，结合国家建设和民族复兴的新时代背景，以及我国在新药临床研究和晚期肿瘤诊治领域取得的成果及国际领先地位，增强学生家国情怀与文化自信，激发学生使命感和责任心。

2、 教学基本要求

1. 掌握：化学治疗和分子靶向药物的作用原理、合理用药的原则、以及化疗的临床应用；

2. 熟悉：抗肿瘤药物的分类及其代表药物、作用机制及毒性反应；

3. 了解：抗肿瘤药物的发展史、细胞周期动力学、分子靶向药物的特点和临床应用。

3、 教学内容

1. 介绍抗肿瘤药物的发展历史及在肿瘤治疗中的地位；

2. 详述常见抗肿瘤药物（包括化疗药物和分子靶向药物）的分类及其作用机制（可配合图片）；

3. 详述抗肿瘤药物的毒性反应（近期毒性和远期毒性），相应的防治措施（可举实例和照片）；

4. 介绍细胞周期动力学的概念、与恶性肿瘤及化疗药物的关系（可配合图片）；

5. 重点介绍化学治疗的原则和临床应用（可举临床实例）；

6. 详述化疗耐药性的概念；

7. 介绍分子靶向药物的特点、作用机制和临床应用，介绍免疫检查点阻断剂（如抗PD-1抗体、抗PD-L1抗体、抗CTLA4抗体）的作用机制和临床应用。

4、 重点与难点

1. 重点：化疗药物的临床应用，可列举具体肿瘤为实例讲述不同类型化疗，如淋巴瘤为代表介绍根治性化疗、以早期结肠癌为代表介绍辅助性化疗、以局部晚期乳腺癌为代表介绍新辅助化疗、以晚期肺癌为代表介绍姑息化疗等。

2. 难点：细胞周期动力学；抗肿瘤药物的作用机制。
5、 育人元素
1. 在讲述抗肿瘤药物的发展历史及在肿瘤治疗中的地位的同时，引入我国学者在抗肿瘤新药研发中做出的贡献，包括新的药物靶点的发现，耐药机制的研究成果，新药临床研究的结果以及对晚期肿瘤患者生存期的改善等情况。
2. 分享我国医学科学工作者徐瑞华、张力等专家在国际舞台做报告的情况，让学生认识到中国人具备“改写国际诊疗指南”的底气和实力，从而促进学生树立“四个自信”，激发学生敢于创新、勇攀高峰的科学精神。

6、 教学环节安排（如：课堂讲授、视频学习、提问、课堂练习、文献查阅、课堂讨论等）：

1. 课堂讲述抗肿瘤药物的发展历史及在肿瘤治疗中的地位；常用的抗肿瘤药物类型，作用机制，不良反应；介绍化学治疗的原则和临床应用；介绍分子靶向药物的特点、作用机制和临床应用。

2. 课后布置淋巴瘤病例分析题作业。

7、 推荐阅读材料： 

1.徐瑞华，姜文奇，管忠震主编. 临床肿瘤内科学,第1版.北京:人民卫生出版社，2020.2.

2.石远凯，孙燕 主编. 临床肿瘤内科手册, 第六版. 北京:人民卫生出版社2015年4月.

3.周际昌主编. 实用肿瘤内科治疗, 第2版. 北京：北京科学技术出版社2016年4月.
第七章 肿瘤的生物治疗【讲授】（2学时）

1、 教学目的和思政育人目标
教学目的：通过学习，掌握肿瘤生物治疗的概念、类型及临床应用进展。

思政育人目标：在了解生物治疗研究进展的同时，结合“健康中国2030”规划纲要的新时代背景，以及我国在肿瘤生物治疗领域开发可及性更好的新药所取得的成果，增强学生为祖国医药事业的不断强大的自豪感，激发学生投身科学研究的担当和使命。

2、 教学基本要求
1. 掌握：肿瘤生物治疗（包括基因治疗）模式、原理及临床应用。
2. 熟悉：肿瘤生物治疗的常用方案，各自的优点和目前存在的主要问题。
3. 了解：肿瘤免疫治疗的策略和关键限制因素。
3、 教学内容：
1. 肿瘤生物治疗发展史；

2. 肿瘤生物治疗的常用类型和各自特点（免疫检查点阻断剂在内科治疗中已有介绍，可简述）；
3. 肿瘤免疫治疗的原理、临床应用、存在问题及目前的研究热点；
4. 基因治疗的原理、临床应用、存在的问题及目前的研究热点。

4、 重点与难点：
1. 重点：以免疫细胞（如TIL、CAR-T和TCR-T细胞）治疗、免疫检查点阻断剂（如抗PD-1抗体、抗PD-L1抗体、抗CTLA4抗体）和肿瘤疫苗为重点来阐述肿瘤免疫治疗的优势和存在问题。

2. 难点：免疫细胞治疗的常用类型和原理。

5、 育人元素：
在讲述免疫检查点单克隆抗体时，引入我国自主研发的多个抗PD1抗体，说明国产抗PD1抗体在药物可及性方面的优势，介绍我国在创新药物研制方面所做出的贡献； 在讲述基因工程修饰的免疫细胞治疗时，引导学生了解我国自主研发的基因工程修饰的免疫细胞治疗的发展进程。让学生了解我国在肿瘤生物治疗领域与国际“并跑”，有些研究方向甚至处于“领跑”的现状，从而促进学生树立“四个自信”，激发学生为实现更高水平的全民健康继续投身科学研究，攀登科学高峰的探索精神。
6、 推荐阅读文献或参考书目
1. 夏建川 主编. 肿瘤生物治疗基础与临床应用（修订版）（2011）. 科学出版社
2. 徐瑞华 姜文奇 管忠震 主编. 临床肿瘤内科学（2014）. 人民卫生出版社
3. 宋尔卫 主编. 肿瘤生态学（2023）.高等教育出版社
第八章 鼻咽癌【讲授】（2学时）

一、教学目的、思政育人目标
教学目的：重点掌握鼻咽癌的流行病学特征、临床表现、诊断方法及治疗原则。了解鼻咽的解剖结构和鼻咽癌好发部位、鉴别诊断放化疗毒副反应及并发症。
思政育人目标：在课程教学中注重加强医德医风教育，着力培养学生“敬佑生命、救死扶伤、甘于奉献、大爱无疆”的医者精神，注重加强医者仁心教育，在培养精湛医术的同时，提升综合素养和人文修养，在了解鼻咽癌诊治专业知识的同时，结合国家建设和民族复兴的新时代背景，以及我国在鼻咽癌诊治领域取得的成果及国际领先地位，增强学生家国情怀与文化自信，激发学生使命感和责任心。
二、教学基本要求

1. 掌握：鼻咽癌流行病学特征、临床表现（常见的症状和体征）、诊断方法及治疗原则；
2. 熟悉：
(1) EB病毒血清学检查在鼻咽癌的筛查与早期诊断中的意义, 通过我中心艰苦环境中开展筛查的故事典型，培养医学生的医者仁心和人文素养，包括对科学的追求精神、对医学的奉献精神。
(2) 鼻咽解剖结构及鼻咽癌的好发部位
(3) 鼻咽癌的病理类型
(4) 鼻咽癌的鉴别诊断
3. 了解：鼻咽癌的病因和临床分期
三、教学内容

1. 鼻咽的解剖
2. 鼻咽癌的流行病学特征
3. 鼻咽癌的病因
4. 鼻咽癌的病理类型及侵润、转移
5. 鼻咽癌的临床表现、分期及鉴别诊断
6. 鼻咽癌的治疗原则及方法
四、重点与难点

重点：
1. 鼻咽癌的临床表现：主要掌握鼻咽癌的常见临床症状及体征。
1. 鼻咽癌的治疗方法：掌握鼻咽癌的主要治疗方式是放射治疗，熟悉鼻咽癌的综合 治疗和个体化分层治疗的原则，了解靶向治疗进展。
难点：鼻咽癌颅神经受损的表现：了解各对颅神经大致走行、受累途径及受损表现。
五、育人元素
1. 在讲述鼻咽癌的流行病学特征时，引入我国学者在极其艰苦的条件下通过奋斗研究的鼻咽癌发病地区图的经历以及其对人民健康及我国肿瘤学事业发展的意义；教育引导学生把国家、社会、公民的价值要求融为一体，提高个人的爱国、敬业、诚信、友善修养，自觉把小我融入大我，不断追求国家的富强、民主、文明、和谐和社会的自由、平等、公正、法治，将社会主义核心价值观内化为精神追求、外化为自觉行动，培育和践行社会主义核心价值观。
2. 在讲述鼻咽癌的病例和病理类型时，介绍我国医学科学工作者谢志光、梁伯强、闵华庆等专家在鼻咽癌研究领域的工作及贡献，教育引导学生深刻理解并自觉实践医师的职业精神和职业规范，增强职业责任感，培养遵纪守法、爱岗敬业、无私奉献、诚实守信、公道办事、开拓创新的职业品格和行为习惯；
3. 在讲述鼻咽癌的治疗内容时，引导学生了解我国学者目前在鼻咽癌研究领域的成果以及鼻咽癌研究中的国际领先地位，展示中国人也能“改写国际诊疗指南”底气和实力，增强对党的创新理论的政治认同、思想认同、情感认同，坚定中国特色社会主义道路自信、理论自信、制度自信、文化自信，激发学生敢于创新、勇攀高峰的科学精神。
六、教学环节安排

2. 课堂讲述鼻咽癌的流行病学特征、临床表现、诊断方法、治疗原则及放化疗后毒副反应。
3. 思政内容提问：在讲述鼻咽癌病因学时，提问学生跟肿瘤相关的病毒有哪些，HBV及HPV都有相关疫苗，为什么大家很少听过EBV疫苗，介绍我国学者在EBV疫苗领域的研究成果，激发学生敢于创新、勇攀高峰的科学精神。
4. 课后布置鼻咽癌病例分析题作业。
七、推荐阅读资料

1. 洪明晃, 郭翔主编(2003).鼻咽癌. 北京:中国医药科技出版社.
2. Liang Peng, Cheng Xu, Yupei Chen, Jun Ma. Nasopharyngeal Cancer - A Practical Guide on Diagnosis and Treatment. (2021). Springer Nature. 
3. O'sullivan B, Brierley JD, D'cruz AK, et al. (eds.) (2015). UICC Manual of Clinical Oncology, 9th edition. Wiley-Blackwell.

第九章 喉癌，甲状腺癌【讲授】（2学时）
1、 教学目的、思政育人目标

教学目的：了解喉癌和甲状腺癌的流行病学和病因学；复习并掌握喉和甲状腺的解剖特点；重点掌握不同类型喉癌的临床特点；甲状腺癌常见病理类型的临床特点；喉癌、甲状腺癌的临床表现、诊断与鉴别诊断；喉癌、甲状腺癌的治疗原则。喉癌和甲状腺癌的发病特点和可能的病因；甲状腺癌的各种治疗方法的适应证；喉癌综合治疗的应用情况和功能保全的适应证。

思政育人目标：在了解喉癌诊治专业知识的同时，结合国家建设和民族复兴的新时代背景，可以跟学生强调在我国喉癌治疗的5年生存率和喉功能保全率已经达到国际水平，并随着国家医疗卫生水平提升和经济的大发展，喉癌的发病率持续下降。在了解甲状腺癌诊治专业知识的同时，可以跟学生强调甲状腺癌在我国虽然近些年检出率明显增加，但是由于我国对于甲状腺癌很早就建立完整科学的诊治规范，明显地抑制了过度治疗和治疗不足。并介绍目前临床上甲状腺外科中我国率先开展的新技术——纳米炭术中甲状旁腺负显影，让学生树立“四个自信”，激发学生敢于创新、勇攀高峰的科学精神，增强学生家国情怀与文化自信，激发学生使命感和责任心。
2、 教学基本要求

1. 掌握：不同类型喉癌的临床特点；甲状腺癌常见病理类型的临床特点；喉癌、甲状腺癌的临床表现、诊断与鉴别诊断；喉癌、甲状腺癌的治疗原则；
2. 熟悉：

(1) 喉和甲状腺的解剖特点；
(2) 喉癌和甲状腺癌的发病特点和可能的病因
(3) 甲状腺癌的各种治疗方法的适应证
(4) 喉癌综合治疗的应用情况和功能保全的适应证
3. 了解：喉癌和甲状腺癌研究的最新进展

3、 教学内容

1. 喉癌发病的有关因素包括流行病学及病因

2. 喉的解剖和组织学特点

3. 喉癌发生于不同亚解剖分区的临床表现

4. 正确使用辅助手段检查喉

5. 喉癌的治疗原则和适应证

6. 喉功能保全的原则和方法

7. 甲状腺癌的发病因素和流行病学特点

8. 甲状腺的解剖

9. 甲状腺癌常见类型病理类型及各自临床特点

10. 甲状腺癌的诊断程序

11. 甲状腺癌治疗原则

12. 甲状腺癌的主要手术方式

13. 甲状腺癌的其他治疗，内放射、内分泌治疗和靶向治疗

4、 重点与难点

重点：

1. 甲状腺癌常见病理类型的临床特点

2. 喉癌、甲状腺癌的治疗原则

难点：

1. 喉癌不同亚临床分区的临床表现

2. 甲状腺癌的外科手术方式的选择原则
5、 育人元素

1. 使命责任：在讲述甲状腺癌流行病学特征时，强调甲状腺癌在我国虽然近些年检出率明显增加，但是由于我国对于甲状腺癌很早就建立完整科学的诊治规范，明显地抑制了过度治疗和治疗不足，增强学生家国情怀与文化自信，激发学生使命感和责任心；

2. 科学精神：在讲述甲状腺癌的外科治疗时，介绍目前临床上甲状腺外科的新进展，其中包括使用纳米炭进行术中甲状旁腺负显影达到保护甲状旁腺的目的，这是中国率先开展的新技术，让学生树立“四个自信”，激发学生敢于创新、勇攀高峰的科学精神；

3. 家国情怀与文化自信：在讲述喉癌的治疗时，结合国家建设和民族复兴的新时代背景，强调在我国喉癌治疗的5年生存率和喉功能保全率已经达到国际水平，并随诊国家医疗卫生水平提升和经济的大发展，喉癌的发病率持续下降，增强学生家国情怀与文化自信。
6、 教学环节安排

1. 课堂讲述喉癌和甲状腺癌的流行病学特征、临床表现、诊断方法、治疗原则及最新诊治进展。

2. 思政内容提问：甲状腺癌外科治疗的新进展有哪些？
3. 课后布置喉病和甲状腺癌例分析题作业。

7、 推荐阅读资料

1. 高明主编 (2014). 头颈肿瘤学, 第3版. 科学技术文献出版社.

2. Jatin Shah, Snehal Patel, Bhuvanesh Singh (eds.) (2012). Jatin Shah's Head and Neck Surgery and Oncology, 4th edition. Elsevier Mosby.

3. Leonard Wartofsky, Douglas Van Nostrand (eds.) (2011). Thyroid Cancer: A Comprehensive Guide to Clinical Management, 2nd edition. Humana Press.

第十章 肺癌【讲授】（2学时）

1、 教学目的和思政育人目标
教学目的：通过临床授课和经典病例分析，使医学生初步掌握肺癌的流行病学、病因学、影像学特点、常见症状体征、诊断方法、治疗原则及多学科综合治疗，形成肿瘤多学科综合诊治思维。

思政育人目标：培养勇于探索的创新精神、善于解决问题的实践能力，注重团队协作、甘于奉献。
2、 教学基本要求

1. 掌握：肺癌的临床表现（包括常见的伴随症状）及诊断方法；肺癌的主要治疗方法，非小细胞肺癌不同分期的治疗原则：早期以手术为主、局部晚期以放化疗为主、晚期以化疗及靶向治疗为主的不同分期的综合治疗原则。

2. 熟悉：目前肺癌的治疗基本概况，外科治疗、放射治疗,化学治疗，靶向治疗及免疫治疗适应证及其效果。

3. 了解：肺癌的发生与吸烟和环境污染的密切关系，肺癌的筛查是随着经济水平的提高、生活水平的提高而不断提高的。
3、 教学内容

1. 授课内容主要包括肺癌的流行病学、病因（重点阐明吸烟与肺癌的关系，禁止吸烟和戒烟可以显著减少肺癌的发生）、肺癌的筛查（随着经济水平的提高、老百姓生活水平的提高，老百姓对肺癌筛查的认识越来越高，体检发现出越来越多的早期肺癌）、病理分类及其特点。临床分型（中央型和周围型），必须熟悉肺癌的临床表现（包括肺常见的伴随症状），了解肺癌的国际分期（TNM分期），熟悉诊断肺癌最常用的方法（细胞学检查，影像学检查和纤维支气管镜检查）。简要介绍CT、MRI、PET、EBUS、纵隔镜、磁导航在肺癌诊断中的应用及其价值。

2. 肺癌的治疗：目前主要有手术治疗、放射治疗、化学治疗、生物靶向治疗和免疫治疗，以及中医中药治疗等。但很少采用单一治疗方法而常采用以一种治疗方法为主的综合性多学科的治疗。了解TNM分期中各期适用的治疗方法。

(1) 手术治疗：对能切除的各类肺癌均可用（主要是对非小细胞癌），要求掌握手术适应证和禁忌证，手术原则（最大限度切除肿瘤组织，最大限度保留健肺）和常用术式（局部或肺楔形切除、肺叶或双肺叶切除、全肺切除以及胸腔镜手术、机器人手术，简单介绍支气管成形术治疗肺癌和其他术式，了解外科治疗在肺癌中的地位及其效果）。

(2) 放射治疗：重点介绍术前及术后放射治疗和根治性放射治疗的适应证。

(3) 化学治疗：强调化疗在治疗小细胞肺癌的重要性，对肺癌的化疗一般常采用多种药物联合化疗。介绍EP方案治疗小细胞肺癌，以顺铂为主的联合方案治疗非小细胞肺癌。

(4) 靶向治疗：介绍基因检测、靶向治疗的原理、与化疗的区别及常用靶向治疗药物。
4、 重点与难点

1. 重点：肺癌的临床表现和诊断方法（定位、定性、分期诊断）；

2. 难点：肺癌治疗原则。

5、 育人元素
创新精神、制度自信：在讲述肺癌靶向药物的发展历史及治疗地位的同时，引入我国学者在靶向治疗新药研发中做出的贡献，包括新的药物靶点的发现，耐药机制的研究成果，新药临床研究的结果以及对晚期肿瘤患者生存期的改善等情况。重点强调，国家医保政策对靶向药物价格的管控，为广大肺癌患者提供高效、低廉、优质的医疗服务。
6、 教学环节安排

1. 快速、扼要地讲解肺癌各项基本知识，如：肺癌的病因，流行病学；肺癌的临床表现，诊断方法以及治疗原则；

2. 采取多媒体教学的方式提高学生的学习兴趣，促进他们掌握本节的教学内容，如解剖图谱及手术视频等；

3. 适当运用“问答”方式加强师生间的教学互动；

4. 强调医疗活动中的人文教育，加强学生处理医患关系的能力；

5. 介绍本节的参考书目及相关的学习网址，帮助学生课后自学提高；

6. 留取师生双方的E-mail联系方式，实现师生间课后互相联系及提问的互动；

7、 推荐阅读资料
1. 赫捷主编(2013). 胸部肿瘤学, 第一版.北京: 人民卫生出版社. 

2. Roth JA., Hong WK，Komaki RU (Eds.) (2008), Lung Cancer，4th edition, Malden, Massachusetts: Wiley-Blackwell.
第十一章 食管癌【讲授】（2学时）

1、 教学目的和思政育人目标
教学目的：初步掌握食管癌的诊断原则与综合治疗原则。
思政育人目标:在了解食管癌诊治专业知识的同时，结合国家建设和民族复兴的新时代背景，以及我国在食管癌诊治领域取得的成果及国际领先地位，增强学生家国情怀与文化自信，激发学生使命感和责任心。
2、 教学基本要求

1. 掌握：食管癌的临床表现和诊断方法；各期食管癌的治疗原则；

2. 熟悉：食管癌的解剖组织学特点；食管癌分段标准；

3. 了解：食管癌的手术方式；食管癌综合治疗的应用情况；食管癌的病因，流行病学，食管癌的TNM分期。
3、 教学内容

1. 食管的血液供应、淋巴引流和组织结构特点；

2. 食管各段的解剖学标志：胸上中下段的解剖标志为奇静脉弓和右下肺静脉；

3. 食管癌的TNM分期；

4. 介绍早期和中晚期食管癌的临床表现，常规检查手段，注意鉴别诊断；

5. 熟悉食管癌的治疗包括非手术治疗和手术治疗的适应证。手术方法归纳为食管癌根治性切除术、标准切除、姑息性切除术和减状手术。非手术疗法包括放射治疗和化学治疗，了解近年来外科治疗、放射治疗和化学治疗综合治疗食管癌的现状。

4、 重点与难点

1. 重点：食管癌的临床表现和诊断方法；各期食管癌的治疗原则；

2. 难点：食管癌的鉴别诊断。

5、 育人元素
在讲述食管癌的流行病学特征以及疾病防控的同时，引入我国在建国初期建设“红旗渠”的事迹，并具体讲述我国在食管癌高发现场实施的疾病防控工作，得到国际专业同行的认可与赞赏。在此过程中形成的“自力更生、艰苦创业、团结协作、无私奉献”的红旗渠精神，不仅记载了林县人民以及全国食管癌专家组那段奋斗的历程，而且成为了我们党和民族宝贵的精神财富，至今仍然激励着我们奋斗进取，开拓创新。

6、 教学环节安排

1. 快速、扼要的讲解食管癌各项基本知识，如：食管癌的病因，流行病学（随着经济发展，老百姓健康生活意识的提高，食管癌的发生呈下降趋势）；食管癌的临床表现，诊断方法以及治疗原则；

2. 采取多媒体的方式提高学生的学习兴趣，促进他们掌握本节的教学内容，如解剖图谱及手术视频等；

3. 适当运用“问答”方式加强师生间的教学互动；

4. 强调医疗活动中的人文教育，加强学生处理医患关系的能力；

5. 介绍本节的参考书目及相关的学习网址，帮助学生课后自学提高；

6. 留取师生双方的E-mail联系方式，实现师生间课后互相联系及提问的互动；

7. 鼓励学生在掌握本节食管癌临床诊治要点后，将其知识点应用在食管癌患者问诊及病史采集的后续见习环节。

7、 推荐阅读资料

1. 赫捷 主编(2013). 胸部肿瘤学, 第一版. 北京: 人民卫生出版社. 

2. 刘奇等 主编(2007). 实用胸部肿瘤外科学, 第一版, 北京: 军事医学出版社
第十二章 乳腺癌【讲授】（2学时）

1、 教学目的
使学生基本了解乳房的解剖与生理；熟悉乳房肿块的鉴别诊断要点；掌握乳房的检查方法、乳腺癌的诊断治疗原则。
2、 教学基本要求
1. 掌握：乳腺癌的临床表现、体格检查、影像学检查、诊断及鉴别诊断；
2. 熟悉：乳腺的解剖，乳腺癌的流行病学、乳腺癌的治疗原则；
3. 了解：乳腺癌的病理分期、临床/转化研究的前沿知识。
3、 教学内容
1. 乳腺癌的临床表现：包括乳腺肿块、局部皮肤表现（酒窝征、桔皮征、卫星征和菜花征等）及乳头表现（回缩、偏歪、溢液和湿疹样变等）。
2. 体格检查：病人上身坐直，先视诊再触诊。观察有无明显肿块、双侧乳房是否对称、是否有皮肤改变。注意乳头是否有回缩、脱屑及溃疡渗出；观察表皮是否水肿（橘皮征）、皮肤红热肿需考虑炎性乳腺癌可能。触诊乳腺腺体及腋窝淋巴结，乳腺强调四指并拢、用指尖或指腹按一定次序轻柔触诊，严禁抓捏。乳腺肿块要记录其位置、大小、硬度、边缘情况及与周围组织的关系；要检查有否乳头溢液；检查腋窝淋巴结有否肿大、肿大淋巴结的个数、是否相互融合及与周围组织的关系；要检查锁骨上窝淋巴结有否肿大。
3. 影像学检查：乳腺钼靶照片，乳腺彩色B超检查，乳腺的MRI检查对诊断乳腺癌的意义。
4. 诊断及鉴别诊断：确诊需作细针穿刺活检或病理切片检查。鉴别诊断主要是乳腺良性肿瘤、乳腺增生、良性钙化及腺病等。
5. 乳腺的解剖：包括乳腺的结构、有关筋膜、血液供应、静脉回流及淋巴引流。
6. 乳腺癌的病理：类型，乳腺癌TNM国际分期，目前乳腺癌分子分型常用的分子标记物及其临床意义。
7. 乳腺癌的治疗：应强调以手术为主的综合治疗，手术治疗原则、方法及趋向，熟悉各项治疗的适应证及禁忌症，乳腺癌前哨淋巴结活检的概念及临床应用。
8. 乳腺癌的流行病学：发病率和死亡率、特点
9. 乳腺癌最新的临床诊治、转化研究的前沿知识
4、 重点与难点
重点：乳腺癌的临床表现、诊断与鉴别诊断。
难点：乳腺癌的病理分型、分期、分子分型及相应临床意义，综合治疗原则。
5、 育人元素

1. 在介绍“乳腺癌的流行病学特点”时，让学生们了解到乳腺癌是全球发病率第一的恶性肿瘤，致死率也名列前茅。中国女性乳腺癌发病年龄比欧美提前整整十年，更为年轻化，即欧美人往往在绝经之后才开始发病，而中国女性常常在40岁-55岁的人生壮年，所以乳腺癌对于中国女性的事业、家庭、生育等等的影响要远大于欧美女性。因此，中国乳腺癌的情势是非常严峻的，应该引起我们全社会的重视。

通过对比中美乳腺癌生存率差异，分析背后的原因，指出前进的方向，强调我们近20年的飞速进步。突出我国医疗检查治疗方面的简便快捷、优质低价，只要将肿瘤三级预防的原则广泛科普宣传，使之深入人心，通过筛查做到早诊早治，达到美国乳腺癌患者的生存率不是不可能，甚至可以做到更好。让学生感受国家医疗技术的发展，及我国医疗体制的优点，激发民族自信心。

2. 在讲授“乳腺癌临床症状”这部分内容时，会展示十年前我们收治的局部晚期乳腺癌病人的照片，该病人乳房肿块巨大，皮肤破溃呈火山口样改变。这类病人其实在疾病初期就发现了乳房的异常，但由于经济的原因、医保的报销、健康理念的落后等等，迟迟没有去医院规范诊治，直到肿瘤破溃、感染、有异味，严重影响生活质量时才来就诊。

现在我们初诊晚期病人越来越少，可治愈的早中期乳腺癌病人占到我们接诊病人的90%以上，很多病人的乳腺肿块仅为1-2cm，甚至仅为几毫米，近5年更是见不到这种巨大肿块的乳腺癌病人了。国内早期乳腺癌比例的逐年增加，得益于近10年来国家经济和科技的飞速进步、在医疗投入上的增加、对科普的重视、医保报销比例和覆盖范围的增加、和老百姓对健康的重视程度的提高。

6、 教学环节安排
1. 注重启发式和互动式教学：在课程讲授中提出不同层次的问题，启发学生思考，加强老师与学生之间的沟通及交流。
2. PPT、板书展示：主要的授课形式，展示概念、图表、结论等，串联整个课程内容。注重逻辑性，每页 PPT 承前启后，内容环环相扣，引导学生带者好奇心学习。PPT 尽量语言精炼、言简意陔，避免堆砌大量文字说明。配图形象生动、贴合内容，结合讲述，让学生迅速理解PPT 要传达的内容。
3. 使用教具模型：乳房横断截面3D 模型，用于展示乳腺导管癌和小叶癌的起源；女性躯干模型，用于展示乳房自检的过程。
4. 布置习题：1）乳房肿块的检查方法；2）对乳房肿块病例进行分析讨论；3）简述乳腺癌的转移途径；4）简述乳腺癌的治疗。
7、 推荐阅读材料

1. 邵志敏，沈镇宙，徐兵河主编 乳腺肿瘤学[M].上海复旦大学出版社，2019.7 .

2. 中国临床肿瘤学会 ( CSCO)乳腺癌诊疗指南2024.人民且生出版社 2024.3
3. 《中国抗癌协会与中华医学会肿瘤学分会乳腺癌诊治指南与规范》2023.12

4. Siegel RL, Miller KD, Fuchs HE, Jemal A. Cancer Statistics, 2023. CA Cancer J Clin 2023;72: 7-33.

5. NCCN Guidelines for Breast Cancer Risk Reduction Version: 1.2024.

第十三章 肝癌【讲授】（2学时）

1、 教学目的

通过理论课的讲授，学习原发性肝癌相关的流行病学、病因、病理、临床表现、实验室检查及影像学检查、诊断与鉴别诊断、治疗原则、筛查及预后等知识点。

2、 教学基本要求

1. 掌握：

(1) 早期肝癌的定义、发现的途径和方法

(2) 肝癌高危人群的定义和价值

(3) 肝癌的临床表现及检查方法

(4) 肝癌的诊断原则及甲胎蛋白（AFP）的价值

2. 熟悉：肝癌发病因素，特别与乙型肝炎、丙型肝炎和黄曲霉毒素等的关系；肝癌的转移特点；肝癌的三级预防
3. 了解：肝癌的治疗方法，包括手术、血管性介入治疗、化学/靶向治疗、局部消融治疗（微波、射频、冷冻、无水酒精注射）、药物治疗等；肝癌的分期系统

3、 教学内容
1. 肝癌的流行病学及病因学

2. 肝癌的病理学

3. 肝癌的转移途径和特点

4. 早期肝癌的概念和早期发现的途径和方法、肝癌高危人群的定义和价值
5. 肝癌的临床表现、诊断和鉴别诊断（包括实验室和影像学检查）
6. 肝癌的治疗，包括手术治疗、血管性介入治疗、局部消融治疗、放射治疗和化学/靶向治疗等
7. 肝癌的监测、筛查及预后

4、 重点与难点
1. 肝癌与病毒性肝炎的关系，慢性病毒性肝炎患者防癌体检的要求；
2. 早期肝癌和小肝癌定义的联系与区别，早期肝癌的发现途径和方法；
3. 肝癌高危人群的定义及其临床应用价值；
4. 肝癌的临床表现，特别是如何结合肝癌的高危因素识别出肝癌的非特异性症状；
5. AFP在肝癌的筛查、诊断、疗效评估、随访监测中的意义；
6. 各种影像学手段在肝癌诊断中的应用和价值；
7. 肝癌临床分期的复杂现状及原因、展望等；
8. 肝癌的不同治疗手段的适应证、优缺点等，以及多学科综合治疗的概念。
5、 育人元素
1. 使命担当：通过讲解肝癌的流行病学特点，让学生充分了解到中国是乙肝大国及“肝癌第一大国”，乙肝病毒及肝癌严重威胁国民健康，其情势是非常严峻的，应该引起我们全社会的重视，鼓励学生小到向身边的人进行宣教，防治肝癌；大到利用跨学科知识为国家公共卫生事业建设做贡献。
2. 四个自信、科学精神：通过讲解我国乙肝及肝癌防治工作的进展，强调我国在该领域近40年来飞速进步，让学生充分体会国家公共卫生及医疗技术的发展，及我国医疗体制的优点，激发民族自豪感。我中心陈敏山教授主持的射频消融对比手术切除治疗小肝癌的临床研究，成果被国际和国内指南引用，推动肝癌治疗方式的变革。激发学生敢于创新、勇攀高峰的科学精神。
3. 医者精神：讲授肝癌治疗部分，讲述“中国肝胆外科之父”吴孟超院士的动人故事，让学生感受一代医者的精神底色，家国情怀、敬业精神、人文素养、清正廉洁、国际视野。
6、 推荐阅读资料
1. 顾健人 主编(2012). 原发性肝癌:挑战与展望, 第一版. 浙江大学出版社. 

2. 刘允怡 主编(2009). 肝细胞癌,第一版. 北京:人民卫生出版社. 

3. http://www.cancer.gov/types/liver

4. https://www.nccn.org/professionals/physician_gls/f_guidelines.asp#hepatobiliary

第十四章 胃癌【讲授】（2学时）

1、 教学目的、思政育人目标

教学目的：重点掌握胃癌的临床表现、诊断方法及治疗原则，基本掌握胃癌的病理类型、扩散途径。了解癌的流行病学特征、发病因素和预防措施以及TNM分期。
思政育人目标：在了解胃癌诊治专业知识的同时，结合国家建设和民族复兴的新时代背景，以及我国在胃癌诊治领域取得的成果及不断提高的国际影响力，增强学生家国情怀与文化自信，激发学生使命感和责任心。
2、 教学基本要求

1. 掌握：胃癌的临床表现和诊断方法，早期胃癌和进展期胃癌的诊治原则；
2. 熟悉：胃癌的病理类型、扩散途径；胃癌的综合治疗手段；
3. 了解：胃癌的流行病学特征、发病因素和预防措施；胃癌TNM分期的特点。
3、 教学内容
1. 胃癌的流行病学。
2. 胃癌的病因学研究概况和三级预防策略。
3. 胃癌的病理学，早期胃癌和进展期胃癌大体的特点和组织学分类。
4. 胃癌的扩散转移途径和特点。
5. 胃癌的临床病理分期。
6. 胃癌的临床表现及诊断方法。
7. 胃癌综合治疗的现状及进展。
4、 重点与难点
1. 重点：1）胃癌的诊断方法，包括定性诊断与分期诊断。2）胃癌的治疗策略。
2. 难点：1）胃的解剖学概要、多种治疗手段在不同分期胃癌中的联合应用原则。2）外科手术、化疗、放疗在胃癌综合治疗中的作用和地位，胃癌治疗的新进展（靶向、免疫治疗等）。

5、 育人元素
1. 学术自信与价值引领：由人类抗击癌症的壮丽史诗升华到人类命运共同体构建，增加人文色彩宣教，引导学生建立积极地、正确的世界观、价值观，树立职业使命感和荣誉感；在预后章节，使学生认识到，我国胃癌生存率的大幅提升与人民生活水平的提高和科学技术的进步密不可分，帮助学生树立学术自信和民族自豪感，涵养家国情怀。

2. 医学人文与科学素养：通过“电影”、“真实手术器械模具”、“3D模拟视频”、“胃癌阻击战故事线”等多样化的教学方法，将医学规范、技术与人文有机融合，将枯燥的课程艺术化呈现。

3. 职业精神与知识共鸣：引入医师资格考试病例试题以及教师自身接诊的临床病例，将理论知识点映射入真实世界实践，理论联系实际，引发学生的学习兴趣与好奇心，提高学习专注度。

6、 推荐阅读资料
1. 《胃癌诊疗规范》，中国国家卫生健康委员会（2022版）。

2. 《Gastric cancer》. Lancet. 2020 Aug 29;396(10251):635-648. doi: 10.1016/S0140-6736(20)31288-5.
3. 徐瑞华等.《CSCO胃癌诊治指南》中国临床肿瘤学会，2024版。
第十五章 结直肠癌【讲授】（2学时）
1、 教学目的、思政育人目标

教学目的：重点掌握结直肠癌的临床表现、诊断方法及治疗原则，基本掌握结直肠癌的病理类型、扩散途径。了解结直肠癌的流行病学特征、发病因素和预防措施以及TNM分期。
思政育人目标：在了解结直肠癌诊治专业知识的同时，结合国家建设和民族复兴的新时代背景，以及我国在结直肠癌诊治领域取得的成果及不断提高的国际影响力，增强学生家国情怀与文化自信，激发学生使命感和责任心。
2、 教学基本要求
1. 掌握：结直肠癌的临床表现、诊断方法及治疗原则；
2. 熟悉：结直肠癌的病理类型、扩散途径；
3. 了解：结直肠的解剖及生理；结直肠癌的流行病学、发病因素、预后因素和预防措施；结直肠癌分期及多学科综合治疗进展；结直肠癌外科治疗进展。
3、 教学内容
1. 结直肠的解剖及生理。

2. 结直肠癌的流行病学。
3. 结直肠癌的病因学研究概况、预防策略以及预后。
4. 结直肠癌的病理学和扩散途径。
5. 结直肠癌分期。
6. 结直肠癌的临床表现、诊断、鉴别诊断和治疗原则。
7. 结直肠癌的综合治疗及其进展（包括外科手术、放疗、化疗、靶向治疗、生物治疗、中医中药治疗等）。
8. 结直肠癌外科治疗进展：全直肠系膜切除术（TME）、全结肠系膜切除术（CME）、腹腔镜手术（简要）。

4、 重点与难点
重点：结直肠癌的临床表现、诊断、鉴别诊断和治疗原则；
难点：直肠的解剖、结直肠癌的TNM分期、结直肠癌的综合治疗。

5、 育人元素
家国情怀和文化自信：导课时通过比较不同年代结直肠癌预后差异，提示随着社会发展，我们国家结直肠癌诊治水平不断进步，在一些地区已经达到发达国家水平；通过结直肠癌预防筛查讲解，介绍我们国家对人民健康关注，及在结直肠癌筛查方面做出的成绩。在此基础上，树立“大肠癌能防能治”观点，增强学生攻克癌症信心。结合国家建设和民族复兴的新时代背景，强调我国在疾病诊断与治疗方面做出的成绩，增加家国情怀和文化自信。
六、推荐阅读材料
1. 视频资源：iSurgery 手术视频平台
2. 腹腔镜结直肠肿瘤手术学，池畔、李国新、杜晓辉主编.北京：人民卫生出版社2013

3. 中国临床肿瘤学会（CSCO）结直肠癌诊疗指南(2021)，中国临床肿瘤学会指南工作委员会主编.北京：人民卫生出版社
4. NCCN肿瘤学临床实践指南-结直肠癌，人民卫生出版社
第十六章 子宫颈癌【讲授】（2学时）

1、 教学目的和思政育人目标
教学目的：掌握宫颈癌发病的高危因素、临床表现、诊断方法和治疗原则，了解高危HPV在宫颈癌发生发展中的重要作用，强调宫颈癌可以通过筛查和疫苗接种得到有效预防。
思政育人目标：在讲解宫颈癌诊治专业知识的同时，结合国家建设和民族复兴的新时代背景，以及我国在宫颈癌诊治领域取得的成果及国际领先地位，增强学生家国情怀与文化自信，激发学生使命感和责任心。
2、 教学基本要求
1. 掌握：病因学、癌前病变及处理原则、临床表现、细胞学检查及HPV检测、组织学检查、综合治疗原则
2. 熟悉：流行病学特征、影像学和阴道镜检查、手术治疗及术式选择的原则、放疗的原则和适应证、靶向和免疫治疗的进展、靶向和免疫治疗的进展
3. 了解：大体分型、组织学分型、临床TNM分期和FIGO分期、转移途径、妇科检查、化疗类型及常用方案
3、 教学内容
1. 宫颈癌的发病情况、主要发病因素及病理类型。主要发病因素为高危HPV持续感染、过早性生活、多个性伴侣、早婚早育等。
2. 诊断方法应强调病史询问，全身体检及妇科检查，尤其是妇科检查对宫颈癌临床分期的重要性。辅助检查重点讲解宫颈液基细胞学、阴道镜检查、宫颈活检。
3. 宫颈癌前病变主要讲解癌前病变的分级及处理原则，通过癌前病变和宫颈癌的关系强调宫颈癌筛查的重要性。
4. 转移途径重点是掌握淋巴道扩散的途径和意义。
5. 治疗的主要内容为手术、放射治疗及综合治疗的指征及其合理应用。
6. 预防方面应强调宫颈癌是可以预防的，可以做到三级预防中的每一级预防，预防的主要措施是筛查和疫苗接种。
4、 重点与难点
重点：宫颈癌的病因、临床表现、筛查方法及诊断方法、预防措施；

难点：宫颈癌的治疗原则。
5、 育人元素：四个自信
1. “两癌”筛查：宫颈癌在我国发病率逐年下降，不再是宫颈癌的最高发地区，这一点要归功于党和国家多年来对癌症防治领域的重视，特别是对于农村、偏远地区这些宫颈癌高发区的免费筛查，体现了党和国家对于低收入群体的关怀。国家卫健委预计到2022年，两癌筛查要覆盖全国80%的县，大家可以从这一点看出国家在这方面的投入和决心有多大。在近年来的两会上，关注女性健康，加强两癌筛查力度已经成为了重要议题。在这一政策的影响下，有很多农村地区的女性，本来是没有筛查的意识和条件的，都能够通过强制性的两癌筛查得以早期发现，这也是我们前面说的为什么宫颈癌发病率在部分地区呈现下降趋势的原因。
2. HPV疫苗：目前HPV疫苗仍旧短缺，国内企业在国家指导下，积极布局国产疫苗研发，目前已有两款国产2价HPV疫苗正式上市销售，并且纳入初一在校适龄女生免疫接种试点，体现了党和国家对人民群众健康的关注。相信在党和国家的英明决策领导下，终将战胜宫颈癌，体现制度自信。

6、 推荐阅读资料
1. Disaia PJ, Creasman WT (eds.) (2012). Clincical Gynecologic Oncology, 8th edition, Mosby.

2. 谢幸，苟文丽 主编(2013). 妇产科学,第八版.北京:人民卫生出版社.

3. www.nccn.org （Cervical cancer）
4. CSCO宫颈癌诊疗指南（2023年版）
第十七章 淋巴瘤【讲授】（1学时）
一、教学目的和思政育人目标

教学目标：通过本课程使学生掌握淋巴瘤的临床表现、诊断方法和治疗原则，了解淋巴瘤治疗领域的新技术、新进展及发展趋势，培养学生运用所学知识分析和解决淋巴瘤相关临床问题的能力。

思政育人目标：培养学生尊重生命、关爱患者、救死扶伤的医者仁心。引导学生关注淋巴瘤治疗领域的新技术、新进展，鼓励他们积极参与相关研究和创新实践。在教学中融入中国自主研发的新药、新治疗技术等成就，增强学生的民族自豪感和爱国情怀。

二、教学基本要求

1.
掌握：恶性淋巴瘤临床表现、诊断。霍奇金淋巴瘤的治疗原则及进展性非霍奇金淋巴瘤的治疗原则。

2.
熟悉：恶性淋巴瘤的病理分型、分期；

3.
了解：恶性淋巴瘤的流行病学和病因；

三、教学内容

1.
介绍恶性淋巴瘤的病理分型和分期；

2.
恶性淋巴瘤常见的临床表现和诊断；

3.
霍奇金淋巴瘤和非霍奇金淋巴瘤的治疗原则。

四、重点与难点

恶性淋巴瘤的主要病理分型、临床表现和治疗原则。根据淋巴瘤临床特点分别讲述霍奇金淋巴瘤的治疗原则及进展性非霍奇金淋巴瘤的治疗原则。可介绍当前淋巴瘤治疗的最新进展情况。可结合具体病例、图文并茂进行讲述。
五、育人元素

1. 增强民族自豪感和自信心：通过介绍我国学者在国产CD20单抗研发中的杰出贡献，让学生认识到中国生物类似药淋巴瘤临床应用取得的巨大进步，让更多患者有机会用上救命药，从而增强他们的民族自豪感和自信心。

2. 培养科学精神：通过CART细胞治疗从基础到临床的应用，引导学生认识到基础科学研究及转化医学研究的重要性，激发他们勇于创新和追求卓越的科学精神，鼓励学生树立远大志向，为科学事业贡献自己的力量。

3. 树立“四个自信”：通过本课程的学习，让学生深刻理解中国特色社会主义道路、理论、制度、文化自信的内涵和重要性，树立“四个自信”，为实现中华民族伟大复兴的中国梦贡献力量。

六、推荐阅读材料
1. 恶性淋巴瘤诊断治疗学，林桐榆主编，北京：人民卫生出版社，第二版，2022年2月。

   2.《肿瘤科普百科丛书·淋巴瘤》，朱军主编，人民卫生出版社，2022年11月。
3. Freedman A S, Friedberg J W, Aster J C. Clinical presentation and initial evaluation of non-Hodgkin lymphoma[J]. UpToDate; Lister, A., Rosmarin, AG, Eds.; UpToDate: Waltham, MA, USA, 2021.
第十八章 终末期癌症病人的处理【讲授】（1学时）

1、 教学目的和思政育人目标

教学目的：通过本课程的教学，使学生全面了解终末期癌症病人的生理、心理变化要点，掌握WHO的三阶梯止痛方法、癌痛药物治疗的基本原则，初步熟悉疼痛管理、营养支持及药物治疗策略。

思政育人目标：引导学生尊重生命、敬畏生命，强化学生理解癌痛对终末期癌症患者的巨大影响，理解所学内容对癌症患者的重要帮助，认识到癌痛治疗的巨大进步，深化作为医务工作者医病、医身、医心的职业责任感，以高度的责任感和专业精神为终末期癌症病人提供优质的医疗护理。

2、 教学基本要求

1.
掌握：WHO的三阶梯止痛方法；癌痛药物治疗的基本原则；

2.
熟悉：三阶梯止痛代表药物的疗效及常见不良作用；强调突发性疼痛的特点及治疗；

3.
了解：疼痛的分类及评估方法；终末期癌症患者的心理及一般处理。

3、 教学内容

1.
介绍疼痛的分类、原因及评估方法。

2.
重点讲解WHO的三阶梯止痛方法、癌痛药物治疗的基本原则。

3.
强调突发性疼痛的特点及治疗。

4.
简单讲解三阶梯止痛代表药物的疗效及毒副作用。

5.
简单介绍终末期癌症病人的临终处理原则。

4、 重点与难点

1.
WHO的三阶梯止痛方法、癌痛药物治疗的基本原则，强调对癌痛患者要按阶梯、按时、无创、个体化给药，并注重给药细节。

2.
突出人性关怀理念。
5、 育人元素

介绍肿瘤癌痛相关知识时，引入人民的好总理周恩来同志的感人事迹，介绍其作为一名终末期肿瘤患者，在当年极度困难时期仍强忍重度癌痛、抱病操劳国事的史实，高度肯定其一生勤勤恳恳、呕心沥血、任劳任怨的人民公仆精神，强化学生理解癌痛对终末期癌症患者的巨大影响，理解所学内容对癌症患者的重要帮助，认识到癌痛治疗的巨大进步，深化作为医务工作者医病、医身、医心的职业责任感。
6、 推荐阅读材料：
1. NCCN成人癌痛临床实践指南2024.1版

2.《癌痛合理用药指南》，2021年，人民卫生出版社
（三）教学进度安排
	章节次序及名称
	主要教学内容
	所需学时
	课程思政元素
	重点、难点
	周次
	备注

	第一章
癌症发病概况及防治战略
	1.
讲解癌症负担常用测量指标及资料来源。

2.
介绍全球和我国肿瘤流行特征，特别是常见恶性肿瘤流行趋势及变化原因。

3.
介绍肿瘤常见致病因素及其预防措施，以宫颈癌等常见肿瘤为例说明以人群为基础的恶性肿瘤防治工作的效果评价及重要意义。

4.
重点介绍癌症的防控原则，特别是一、二级预防的原则和效果评价。
	0.5
	制度自信、
家国情怀、
科学精神


	1.
重点：肿瘤常见致病因素及其预防措施，肿瘤流行特征，肿瘤筛查的原则和评价。

2.
难点：如何在人群中开展癌症防控及其效果评价。
	第一周
	

	第二章
肿瘤临床诊断学概论
	1.
介绍肿瘤临床诊断中的常见方法：

1)
询问病史

2)
体格检查

3)
常规化验

4)
特殊检查

5)
肿瘤标记物检测

6)
病理检查

7)
诊断性手术

2.
介绍肿瘤的临床分期，cTNM分期系统

3.
重点介绍临床采集肿瘤病人病史（常见症状、常见局部和远处临床表现）、体格检查中的特殊性；体格检查时肿块、淋巴结转移的特点；特殊检查的适应症；强调病理检查的重要性，诊断性手术的适应症。
	1.5
	敢于创新、勇攀高峰的科学精神
	1.
重点：肿瘤的临床表现、体格检查特点、诊断原则；

2.
难点：常见肿瘤典型临床表现，授课时应图文并茂，加强学生对肿瘤特殊的临床表现的深刻印象。
	第一周
	

	第三章
肿瘤的病理学诊断
	1.
肿瘤病理学的概念及主要任务；肿瘤病理诊断在肿瘤诊治中作用；肿瘤的命名及分类；肿瘤的分化、分级和分期；肿瘤的生长与扩散方式；肿瘤转移；良恶性肿瘤的鉴别要点；肿瘤病理学相关概念及名词解释：单纯性增生、化生、不典型增生、癌前病变、原位癌、浸润癌。

2.
肿瘤病理诊断方法：组织病理学诊断流程及技术；病理标本的分类；术中快速冰冻诊断的概念、适用及慎用范围；细胞学诊断常用方法、优点及局限性；组织化学、免疫组织化学、分子病理技术在肿瘤诊治中的应用举例；尸体解剖的分类及目的。

3.
病理诊断报告内容的解读：病理诊断的基本表述形式及术语；临床病理沟通的意义。

4.
肿瘤病理学新进展：计算机技术在病理诊断中的应用：数字病理切片技术简介；人工智能在病理诊断中的应用。
	2
	树立风险意识、规范诊疗行为，保障合法合规的数据交流与共享
	1.
重点：肿瘤病理学的概念；肿瘤的分类及命名原则；肿瘤的分化、分级和分期；肿瘤的生长、扩散及转移方式；良恶性肿瘤的鉴别要点。

2.
难点：肿瘤的分类及命名原则；肿瘤的分化、分级和分期；理解病理诊断在肿瘤诊治中作用；肿瘤病理诊断方法。
	第一周
	

	第四章
肿瘤的外科学总论
	1.
肿瘤外科学的历史、发展过程和发展方向；

2.
肿瘤外科治疗的地位、外科技术的特点；

3.
肿瘤外科的治疗原则；

4.
良性肿瘤的外科治疗；

5.
恶性肿瘤的外科治疗：各种不同手术方式的临床应用；术前、术中、术后的注意事项；肿瘤急诊的外科处理原则（包括出血、呼吸困难、梗阻、疼痛等）；

6.
外科手术后修复与重建。
	2
	使命责任、医者精神、淡泊名利、医学人文思想
	1.
重点：肿瘤治疗外科原则；

2.
难点：肿瘤手术的应用及其注意事项。
	第二周
	

	第五章
肿瘤放射治疗学
	1.
放射生物学基本概念：

(1)
正常组织和肿瘤组织的放射敏感性：了解不同的正常组织细胞和不同组织类型肿瘤具有不同的放射敏感性。

(2)
注意放射治疗中正常组织的放射性损伤。

2.
放射物理与剂量学概念： 主要了解与临床应用有关的辐射物理性质和常用剂量单位。

3.
主要放疗设备：

(1)
放射治疗的种类和照射方式，着重介绍体外照射。

(2)
直线加速器和模拟机（X线、CT）等常用放疗设备的性能和特点。

4.
放射治疗基本原理和放射治疗的实施过程。明确靶区、治疗区和照射区的概念，肿瘤区（GTV）、临床靶区（CTV）和计划靶区（PTV）的定义，放疗计划设计的四个步骤（体模阶段－计划设计－计划验证－计划执行）及放射治疗的流程。

5.
了解现代精确放射治疗新技术的种类及临床应用：通过初步认识立体定向放射治疗（SRT）、三维适形放射治疗（3D-CRT）、适形调强放射治疗（IMRT）、质子/重离子等技术的临床应用和治疗优势作用。

6.
放疗在癌症治疗中的应用：了解恶性肿瘤放疗时要获得最佳治疗效果所必需掌握的各个环节。

(1)
放射治疗的适应证和禁忌证。

(2)
放射治疗原则：根治性放疗与姑息性放疗。

(3)
放射治疗反应的处理：全身反应、局部反应（皮肤、黏膜反应）、血象反应。

(4)
影响放疗疗效的主要因素。

(5)
 放疗与其他治疗手段的综合：放疗与手术的综合、放疗与化疗的综合、放疗与手术及化疗的综合。
	2


	团队合作、学思结合、知行统一、勇于创新
	1.
重点：放射治疗的原理、照射方式、适应症及放疗流程；放射治疗在肿瘤综合治疗中的应用和地位；

2.
难点：放射生物学相关的基本概念，分次放射治疗的“4R”原理。
	第二周
	

	第六章
肿瘤内科治疗
	1.
介绍抗肿瘤药物的发展历史及在肿瘤治疗中的地位；

2.
详述常见抗肿瘤药物（包括化疗药物和分子靶向药物）的分类及其作用机制（可配合图片）；

3.
详述抗肿瘤药物的毒性反应（近期毒性和远期毒性），相应的防治措施（可举实例和照片）；

4.
介绍细胞周期动力学的概念、与恶性肿瘤及化疗药物的关系（可配合图片）；

5.
重点介绍化学治疗的原则和临床应用（可举临床实例）；

6.
详述化疗耐药性的概念；

7.
介绍分子靶向药物的特点、作用机制和临床应用，介绍免疫检查点阻断剂（如抗PD-1抗体、抗PD-L1抗体、抗CTLA4抗体）的作用机制和临床应用。
	2
	“四个自信”，激发学生敢于创新、勇攀高峰的科学精神，“改写国际诊疗指南”的底气和实力
	1.
重点：化疗药物的临床应用，可列举具体肿瘤为实例讲述不同类型化疗，如淋巴瘤为代表介绍根治性化疗、以早期结肠癌为代表介绍辅助性化疗、以局部晚期乳腺癌为代表介绍新辅助化疗、以晚期肺癌为代表介绍姑息化疗等。

2.
难点：细胞周期动力学；抗肿瘤药物的作用机制。
	第三周
	

	第七章
肿瘤的生物治疗
	1.
肿瘤生物治疗发展史；

2.
肿瘤生物治疗的常用类型和各自特点（免疫检查点阻断剂在内科治疗中已有介绍，可简述）;

3.
肿瘤免疫治疗的原理、临床应用、存在问题及目前的研究热点。

4.
基因治疗的原理、临床应用、存在的问题及目前的研究热点。
	2
	“健康中国2030” ，坚定自信，激发学生投身科学研究的担当和使命
	1.
重点：以免疫细胞（如TIL、CAR-T和TCR-T细胞）治疗、免疫检查点阻断剂（如抗PD-1抗体、抗PD-L1抗体、抗CTLA4抗体）和肿瘤疫苗为重点来阐述肿瘤免疫治疗的优势和存在问题。

2.
难点：免疫细胞治疗的常用类型和原理
	第三周
	

	第八章
鼻咽癌
	1.
鼻咽的解剖

2.
鼻咽癌的流行病学特征

3.
鼻咽癌的病因

4.
鼻咽癌的病理类型及侵润、转移

5.
鼻咽癌的临床表现、分期及鉴别诊断

6.
鼻咽癌的治疗原则及方法
	2
	艰苦奋斗、爱岗敬业、无私奉献，敢于创新、勇攀高峰的科学精神
	重点：

1.
鼻咽癌的临床表现：主要掌握鼻咽癌的常见临床症状及体征。

2.
鼻咽癌的治疗方法：掌握鼻咽癌的主要治疗方式是放射治疗，熟悉鼻咽癌的综合 治疗和个体化分层治疗的原则，了解靶向治疗进展。

难点：鼻咽癌颅神经受损的表现：了解各对颅神经大致走行、受累途径及受损表现。
	第四周
	

	第九章
第一节 喉癌

	1.
喉癌发病的有关因素包括流行病学及病因

2.
喉的解剖和组织学特点

3.
喉癌发生于不同亚解剖分区的临床表现

4.
正确使用辅助手段检查喉

5.
喉癌的治疗原则和适应证

6.
喉功能保全的原则和方法

7.
甲状腺癌的发病因素和流行病学特点

8.
甲状腺的解剖

9.
甲状腺癌常见类型病理类型及各自临床特点

10.
甲状腺癌的诊断程序

11.
甲状腺癌治疗原则

12.
甲状腺癌的主要手术方式

13.
甲状腺癌的其他治疗，内放射、内分泌治疗和靶向治疗
	2
	使命责任、科学精神、家国情怀与文化自信
	重点：

1.
甲状腺癌常见病理类型的临床特点

2.
喉癌、甲状腺癌的治疗原则

难点：

1.
喉癌不同亚临床分区的临床表现

2.
甲状腺癌的外科手术方式的选择原则
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	第十章
肺癌
	1.
肺癌的流行病学、病因、肺癌的筛查、病理分类及其特点。临床分型（中央型和周围型），必须熟悉肺癌的临床表现（包括肺常见的伴随症状），了解肺癌的国际分期（TNM分期），熟悉诊断肺癌最常用的方法（细胞学检查，影像学检查和纤维支气管镜检查）。简要介绍CT、MRI、PET、EBUS、纵隔镜、磁导航在肺癌诊断中的应用及其价值。

2.
肺癌的治疗：目前主要有手术治疗、放射治疗、化学治疗、生物靶向治疗和免疫治疗，以及中医中药治疗等。但很少采用单一治疗方法而常采用以一种治疗方法为主的综合性多学科的治疗。了解TNM分期中各期适用的治疗方法。

(1)
手术治疗：对能切除的各类肺癌均可用（主要是对非小细胞癌），要求掌握手术适应证和禁忌证，手术原则（最大限度切除肿瘤组织，最大限度保留健肺）和常用术式（局部或肺楔形切除、肺叶或双肺叶切除、全肺切除以及胸腔镜手术、机器人手术，简单介绍支气管成形术治疗肺癌和其他术式，了解外科治疗在肺癌中的地位及其效果）。

(2)
放射治疗：重点介绍术前及术后放射治疗和根治性放射治疗的适应证。

(3)
化学治疗：强调化疗在治疗小细胞肺癌的重要性，对肺癌的化疗一般常采用多种药物联合化疗。介绍EP方案治疗小细胞肺癌，以顺铂为主的联合方案治疗非小细胞肺癌。

(4)
靶向治疗：介绍基因检测、靶向治疗的原理、与化疗的区别及常用靶向治疗药物。
	2
	创新精神、制度自信、以病人为中心，提供高效、低廉、优质的医疗服务
	1.
重点：肺癌的临床表现和诊断方法（定位、定性、分期诊断）；

2.
难点：肺癌治疗原则。
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	第十一章
食管癌
	1.
食管的血液供应、淋巴引流和组织结构特点；

2.
食管各段的解剖学标志：胸上中下段的解剖标志为奇静脉弓和右下肺静脉；

3.
食管癌的TNM分期；

4.
介绍早期和中晚期食管癌的临床表现，常规检查手段，注意鉴别诊断；

5.
熟悉食管癌的治疗包括非手术治疗和手术治疗的适应证。手术方法归纳为食管癌根治性切除术、标准切除、姑息性切除术和减状手术。非手术疗法包括放射治疗和化学治疗，了解近年来外科治疗、放射治疗和化学治疗综合治疗食管癌的现状。
	2
	“自力更生、艰苦创业、团结协作、无私奉献”的红旗渠精神
	1.
重点：食管癌的临床表现和诊断方法；各期食管癌的治疗原则；

2.
难点：食管癌的鉴别诊断。
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	第十二章
乳腺癌
	1.
乳腺癌的临床表现：包括乳腺肿块、局部皮肤表现（酒窝征、桔皮征、卫星征和菜花征等）及乳头表现（回缩、偏歪、溢液和湿疹样变等）。

2.
乳腺体格检查要点

3.
影像学检查：乳腺钼靶照片，乳腺彩色B超检查，乳腺的MRI检查对诊断乳腺癌的意义。

4.
诊断及鉴别诊断：确诊需作细针穿刺活检或病理切片检查。鉴别诊断主要是乳腺良性肿瘤、乳腺增生、良性钙化及腺病等。

5.
乳腺的解剖：包括乳腺的结构、有关筋膜、血液供应、静脉回流及淋巴引流。

6.
乳腺癌的病理：类型，乳腺癌TNM国际分期，目前乳腺癌分子分型常用的分子标记物及其临床意义。

7.
乳腺癌的治疗：应强调以手术为主的综合治疗，手术治疗原则、方法及趋向，熟悉各项治疗的适应证及禁忌症，乳腺癌前哨淋巴结活检的概念及临床应用。

8.
乳腺癌的流行病学：发病率和死亡率、特点

9.
乳腺癌最新的临床诊治、转化研究的前沿知识 
	2
	民族自信、制度自信、医者使命
	1.重点：乳腺癌的临床表现、诊断与鉴别诊断。

2.难点：乳腺癌的病理分型、分期、分子分型及相应临床意义，综合治疗原则。
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	第十三章
肝癌
	1.
肝癌的流行病学及病因学

2.
肝癌的病理学

3.
肝癌的转移途径和特点

4.
早期肝癌的概念和早期发现的途径和方法、肝癌高危人群的定义和价值

5.
肝癌的临床表现、诊断和鉴别诊断（包括实验室和影像学检查）

6.
肝癌的治疗，包括手术治疗、血管性介入治疗、局部消融治疗、放射治疗和化学/靶向治疗等

7.
肝癌的监测、筛查及预后
	2
	使命担当、四个自信、科学精神、医者精神
	重点：
1.肝癌与病毒性肝炎的关系，慢性病毒性肝炎患者防癌体检的要求；

2.
早期肝癌和小肝癌定义的联系与区别，早期肝癌的发现途径和方法；

3.
肝癌高危人群的定义及其临床应用价值；

4.
肝癌的临床表现，特别是如何结合肝癌的高危因素识别出肝癌的非特异性症状；

5.
AFP在肝癌的筛查、诊断、疗效评估、随访监测中的意义；

6.
各种影像学手段在肝癌诊断中的应用和价值；

难点：肝癌临床分期的复杂现状及原因、展望等；肝癌的不同治疗手段的适应证、优缺点等，以及多学科综合治疗的概念。
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	第十四章
胃癌
	1.
胃癌的流行病学。

2.
胃癌的病因学研究概况和三级预防策略。

3.
胃癌的病理学，早期胃癌和进展期胃癌大体的特点和组织学分类。

4.
胃癌的扩散转移途径和特点。

5.
胃癌的临床病理分期。

6.
胃癌的临床表现及诊断方法。

7.
胃癌综合治疗的现状及进展。
	2
	学术自信与价值引领，医学人文与科学素养，职业精神与知识共鸣
	1.
重点：1）胃癌的诊断方法，包括定性诊断与分期诊断。2）胃癌的治疗策略。

2.
难点：1）胃的解剖学概要、多种治疗手段在不同分期胃癌中的联合应用原则。2）外科手术、化疗、放疗在胃癌综合治疗中的作用和地位，胃癌治疗的新进展（靶向、免疫治疗等）。
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	第十五章
结直肠癌
	1.
结直肠的解剖及生理。

2.
结直肠癌的流行病学。

3.
结直肠癌的病因学研究概况、预防策略以及预后。

4.
结直肠癌的病理学和扩散途径。

5.
结直肠癌分期。

6.
结直肠癌的临床表现、诊断、鉴别诊断和治疗原则。

7.
结直肠癌的综合治疗及其进展（包括外科手术、放疗、化疗、靶向治疗、生物治疗、中医中药治疗等）。

8.
结直肠癌外科治疗进展：全直肠系膜切除术（TME）、全结肠系膜切除术（CME）、腹腔镜手术（简要）。
	2
	家国情怀和文化自信，树立“大肠癌能防能治”观点，增强学生攻克癌症信心
	1.重点：结直肠癌的临床表现、诊断、鉴别诊断和治疗原则；

2.难点：直肠的解剖、结直肠癌的TNM分期、结直肠癌的综合治疗。
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	第十六章
子宫颈癌
	1.
宫颈癌的发病情况、主要发病因素及病理类型。主要发病因素为高危HPV持续感染、过早性生活、多个性伴侣、早婚早育等。

2.
诊断方法应强调病史询问，全身体检及妇科检查，尤其是妇科检查对宫颈癌临床分期的重要性。辅助检查重点讲解宫颈液基细胞学、阴道镜检查、宫颈活检。

3.
宫颈癌前病变主要讲解癌前病变的分级及处理原则，通过癌前病变和宫颈癌的关系强调宫颈癌筛查的重要性。

4.
转移途径重点是掌握淋巴道扩散的途径和意义。

5.
治疗的主要内容为手术、放射治疗及综合治疗的指征及其合理应用。

6.
预防方面应强调宫颈癌是可以预防的，可以做到三级预防中的每一级预防，预防的主要措施是筛查和疫苗接种。
	2
	文化自信、科学精神
	1.重点：宫颈癌的病因、临床表现、筛查方法及诊断方法、预防措施；

2.难点：宫颈癌的治疗原则。
	第八周
	

	第十七章
淋巴瘤
	1.
恶性淋巴瘤的病理分型和分期；

2.
恶性淋巴瘤常见的临床表现和诊断；

3.
霍奇金淋巴瘤和非霍奇金淋巴瘤的治疗原则。
	1
	增强民族自豪感和自信心、培养科学精神、追求卓越
	重点及难点：恶性淋巴瘤的主要病理分型、临床表现和治疗原则。根据淋巴瘤临床特点分别讲述霍奇金淋巴瘤的治疗原则及进展性非霍奇金淋巴瘤的治疗原则。
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	第十八章
终末期癌症病人处理
	1.
介绍疼痛的分类、原因及评估方法。

2.
重点讲解WHO的三阶梯止痛方法、癌痛药物治疗的基本原则。

3.
强调突发性疼痛的特点及治疗。

4.
简单讲解三阶梯止痛代表药物的疗效及毒副作用。

5.
简单介绍终末期癌症病人的临终处理原则。
	1
	奉献精神、医病、医身、医心的职业责任感
	重点及难点：1.
WHO的三阶梯止痛方法、癌痛药物治疗的基本原则，强调对癌痛患者要按阶梯、按时、无创、个体化给药，并注重给药细节。

2.
突出人性关怀理念。
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（四）教学环节安排

（对各种教学环节的安排如：实验、实习、习题课、作业等以及本课程与其他相关课程的联系、分工等作必要说明，教学环节的安排体现高阶性、创新性、挑战度）

 1. 理论教学环节：以课堂理论授课为主，包括问题或病例导入（Bridge-in）、讲解学习目标和本节内容大纲(Objective)、教师讲解PPT展示（Presentation）、课中雨课堂小测试 (Quiz)、课堂提问/讨论等参与式学习（Participatory Learning）、总结和答疑(Summary, S)、课后随堂测验/作业（(Assessment, A）等环节，形成教学-反馈-提升的闭环，加强师生互动，促进学生对理论知识的学习和掌握，为后期的肿瘤学临床见习打下坚实的理论基础。
2. 小组实践环节：以小组为单位，完成防癌科普作品，关选取优质的科普稿件予以发布，落实学生早期接触临床，培养学生以人民健康为中心的科普创作和团队合作能力，体现课程的挑战性和创新性。每组配备1名研究生教学助理，指导学生完成作业。
（五）教学方法

（包括课堂讲授、提问研讨，课后习题和答疑等情况，要增加团队学习、小组大作业、实验课和理论课的结合、使用信息技术方法、由教师和知识为中心转化为以学生和学习为中心）

1.以课堂讲授为主，采用PBL、CBT、TBL方法教学，辅以课堂讨论、课后习题、答疑、课后总结。

2.在教学过程中，采用中山大学在线教学平台进行考勤、随堂测验、学生评教，根据学生实时评教情况，改进教学方法和教学内容。

3.以小组为单位，完成防癌科普作品，促进团队学习，每组配备一名教学助理，指导学生完成作业。

（六）课程教材

（主讲教材尽量使用“马工程”和国家规划教材，在同类教材中，优先选用国家级规划教材，凡教材选用范围中有“马工程”重点教材的，必须选用工程重点教材。）

临床肿瘤学，徐瑞华、万德森主编，北京：科学出版社，第五版，2020年6月
（七）主要参考书目

肿瘤学，徐瑞华、陈国强主编，北京：人民卫生出版社，第五版，2020年11月。

（八）成绩评定方式

1. 总成绩构成 

平时考核占总成绩的 40%，含考勤、随堂测验、课堂表现及科普作业4个部分；期末考核占总成绩的 60%，期末考核为期末闭卷笔试。 

2. 平时考核说明（考勤8+随堂测验16+科普作业16，课堂表现为附加分）

(1) 考勤，占总成绩 8%，即满分8 分。 

评分依据：每次课均考勤；全勤者得 8 分；无故旷课、迟到、早退 1 次扣 1 分，2 次扣 2 分，3 次及以上扣 5 分，超过3次者扣8分。 请假须按照学校规定执行，须提前请假，不得由他人代请假；因特殊情况未提前请假的，须事后 1 周内补齐请假手续，并附情况说明，否则按旷课处理。
(2) 每次课后进行随堂测验，共16次，占总成绩16%，即满分16分。

(3) 科普作业占总成绩16%，即满分16分： 考试结束后两周内提交。
每组6-8人，以防癌与治癌为主题，共同完成肿瘤防治科普新媒体宣传稿件1份，要求立意新颖，图文并茂，可融合视频、图片、音频等素材，适合微信公众号发布，字数不限。内容选材参考如下：

a) 关注肿瘤患者的生活治疗现状；

b) 推动肿瘤患者教育进展；

c) 报道肿瘤防治的前沿学术进展；

d) 给予肿瘤患者全面的人文关怀。

评分细则如下：

评分分 A、B、C、D 四个档次，A 档有创新性，简洁切题，表述清晰、表述准确计12-14，B 档有一定创新性切题度较好，表述较清晰、表述较准确计9-11分，C 档创新性不强，要素齐全但表述不够简洁、准确、清晰计8-10分，D 档无创新性，表述较混乱、信息有错误计7分及以下。未交、缓交作业的，当次作业不给分。因请假造成缓交作业的，须事后 1 周内补交作业，否则按未交作业处理。
(4) 课堂表现加分：积极回答问题，课堂表现活跃，师生互动受教师认可的，每次加分0.5分，加分上限8分，由学生课后找教学助理登记。

3. 期末考核说明，占总成绩 60%。 

期末考核即为期末考试成绩，采取闭卷笔试，卷面为百分制，卷面分数乘以 60% 为本项得分。题型包括单项选择题、简答题、论述题、病例分析题。
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