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名词解释（1/2）
 肿瘤： 肿瘤（Tumour）是指机体在各种致瘤因子作用下 ，局部组织细胞增生所形成的新生物 ， 因为这种新生物多呈占位性块状突起 ，也称赘生物（Neoplasm） 。肝 

癌和胰腺癌均被称为“癌中之王 ”，都是恶性程度极高的肿瘤。

 癌症： 癌症患者的血液多呈酸性。在医学上 ，癌（Cancer）是指起源于上皮组织的恶性肿瘤 ，是恶性肿瘤中最常见的一类。相对应的 ，起源于间叶组织的恶性肿瘤统 
称为肉瘤。有少数恶性肿瘤不按上述原则命名 ，如肾母细胞瘤 、恶性畸胎瘤等 。一般人们所说的“癌症 ”习惯上泛指所有恶性肿瘤。

 良性肿瘤：  良性肿瘤是指机体内某些组织的细胞发生异常增殖 ，呈膨胀性生长 ，似吹气球样逐渐膨大 ，生长比较缓慢。由于瘤体不断增大 ，可挤压周围组织 ，但并不侵 
入邻近的正常组织内 ，瘤体多呈球形 、结节状 。周围常形成包膜 ， 因此与正常组织分界明显 ，用手触摸 ，推之可移动 ，手术时容易切除干净 ，摘除不转移， 
很少有复发。

 原位癌： 原位癌又称鲍温病（Bowen氏病） ，或上皮内上皮癌。多见于老年人 ，好发于角结膜交界处 ，肿瘤与邻近正常组织有明显界限。发展缓慢 ，可在若干年内局限 
在上皮内 ，病理检查显示为一种无规律的表皮增生 ，属于真正的上皮内上皮癌 。切片中可见上皮细胞极性紊乱 ，正常上皮细胞被许多异形或多核奇异细胞所代 
替 ，常见角化和不全形化分裂相 ，上皮基底膜完整 ，一般预后良好。

 肿瘤筛查：  肿瘤筛查是早期发现癌症和癌前病变的重要途径。体检中各项血液检查指标 ，B超 、X光 、肛门直肠指检 ，妇科体检中的巴氏涂片 、乳腺钼钯摄片等都是常用 
的筛查肿瘤的方法。

 基因检测： 基因检测是通过血液 、其他体液 、或细胞对DNA进行检测的技术 ，是取被检测者外周静脉血或其他组织细胞 ，扩增其基因信息后 ，通过特定设备对被检测者 
细胞中的DNA分子信息作检测 ，分析它所含有的基因类型和基因缺陷及其表达功能是否正常的一种方法 ，从而使人们能了解自己的基因信息 ，明确病因或预 
知身体患某种疾病的风险。
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名词解释（2/2）
 靶向治疗： 靶向治疗是在细胞分子水平上 ，针对已经明确的致癌位点的治疗方式（该位点可以是肿瘤细胞内部的一个蛋白分子，也可以是一个基因片段） 。可设计相

应的治疗药物 ，药物进入体内会特异地选择致癌位点来相结合发生作用 ，使肿瘤细胞特异性死亡 ，而不会波及肿瘤周围的正常组织细胞 ，所以分子靶向治疗 
又被称为“生物导弹 ”。

 放射治疗：肿瘤放射治疗是利用放射线治疗肿瘤的一种局部治疗方法 。放射线包括放射性同位素产生的α 、β 、γ射线和各类x射线治疗机或加速器产生的x射线 、电子线、 
质子束及其他粒子束等。大约70%的癌症患者在治疗癌症的过程中需要用放射治疗 ，约有40%的癌症可以用放疗根治。

 免疫治疗： 免疫治疗（Immunotherapy）是指针对机体低下或亢进的免疫状态，人为地增强或抑制机体的免疫功能以达到治疗疾病目的的治疗方法。免疫治疗的方法   
有很多 ，适用于多种疾病的治疗 。肿瘤的免疫治疗旨在激活人体免疫系统 ，依靠自身免疫机能杀灭癌细胞和肿瘤组织 。与以往的手术 、化疗 、放疗和靶向治 
疗不同的是 ，免疫治疗针对的靶标不是肿瘤细胞和组织 ，而是人体自身的免疫系统。

 肿瘤标志物：  肿瘤标志物称肿瘤标记物 ，是指特征性存在于恶性肿瘤细胞 ，或由恶性肿瘤细胞异常产生的物质 ，或是宿主对肿瘤的刺激反应而产生的物质 ，并能反映    
肿瘤发生 、发展 ，监测肿瘤对治疗反应的一类物质。肿瘤标志物存在于肿瘤患者的组织 、体液和排泄物中 ，能够用免疫学 、生物学及化学的方法检测到。

 液体活检： 液体活检是一种有效的检测癌症的方法 ，它可以帮助医生准确地检测患者是否患有癌症 ，以及癌症是否已经扩散到其他部位。液体活检可以检测癌症细胞 
核酸 ，也可以检测患者体内的癌症细胞 ，从而确定癌症是否已经发展 ，以及癌症是否扩散到其他部位。
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中国肿瘤行业市场概述——基本概念与分类（1/3）
 肿瘤的定义

肿瘤 是指机体在各种致瘤因子作用下 ，局部组织细胞增生所形成的新生物 ， 因为这种新生物多呈占位性块状突起 ，也称赘生物。肿瘤是正常细胞的恶性转化——局部组 
织中的某一个细胞在受到各种致癌因素的作用下失去了对其生长的正常调控 ，并且导致其克隆性异常增生 。肿瘤细胞一般被认为是单克隆性的 ，即一个肿瘤中的所有细 
胞都来自于同一个突变细胞。

 肿瘤的分类

根据新生物的细胞特性及对机体的危害性程度 ，又将肿瘤分为 恶性肿瘤 和 良性肿瘤 两大类。恶性肿瘤可分为癌和肉瘤 ，癌是指来源于上皮组织的恶性肿瘤。良性肿瘤 
主要是生长缓慢 ，边界清楚的肿块。发病时间较长 ，一般是无意间发现的 。常见的良性肿瘤 ，有脂肪瘤 、神经纤维瘤 、皮脂腺囊肿等。

肿瘤的分类 肿瘤的命名形式

资料来源：公开资料整理，图腾益生，行行查研究中心

良性肿瘤

上皮组织的恶性肿瘤    

癌              

肉瘤
根据 新生 物 的细 
胞特 性及 对 机体 
的危害性程度

恶性肿瘤





来源于腺上皮的良性瘤称为腺瘤等 。                 
•

资料来源：公开资料整理，行行查研究中心
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             良性肿瘤                                                 恶性肿瘤             

•  其来源组织名称后+“瘤 ”                                    •    其来源组织名称后+“癌 ”

例如：                                                                      来源于上皮组织的统称为癌 ，命名时在其来源组织名称之后加

“癌 ”字 ，如来源于鳞状上皮的恶性肿瘤称为鳞状细胞癌，来源

•   形态特点命名

例如：                                                                    恶性肿瘤的外形具有一定的特点时 ，则又结合形态特点而命名，

腺瘤呈乳头状生长并有囊腔形成者称为乳               如形成乳头状及囊状结构的腺癌 ，则称为乳头状囊腺癌。

状头状囊腺瘤 。                                                   •   如一个肿瘤中既有癌的结构又有肉瘤的结构 ，则称为癌肉瘤。

于腺上皮呈腺样结构的恶性肿瘤称为腺癌等。

其来源组织名称后+“ 肉瘤 ”

从间叶组织（包括纤维结缔组织 、脂肪 、肌肉 、脉管 、骨 、软骨 
组织等）发生的恶性肿瘤统称为肉瘤 ，其命名方式是在来源组织

名称之后加  “ 肉瘤 ”，例如纤维肉瘤 、横纹肌肉瘤 、骨肉瘤等。

来源于纤维结缔组织的良性瘤称为纤维瘤；

•  肿瘤的形态特点命名



中国肿瘤行业市场概述——基本概念与分类（2/3）
肿瘤的分类通常是以其组织发生的部位为依据 ，每一类别又分为良性与恶性两大类 。人体任何部位 、任何组织 、任何器官几乎都可发生肿瘤 ， 因此肿瘤的种类和命名较为 
复杂。一般根据其组织发生的部位来源来命名。

肿瘤分类举例（一）

组织来源 良性肿瘤 恶性肿瘤 好发部位

一、上皮组织

鳞状上皮 乳头状瘤 鳞状细胞癌

乳头状瘤见于皮肤、鼻、鼻窦、喉    
等处；鳞癌见于宫颈、皮肤、食管、 
鼻咽、肺、喉和阴茎等处

基底细胞 基底细胞癌 头面部皮肤

腺瘤 腺瘤（各种类型）
腺瘤多见于皮肤、甲状腺、胃、肠； 
腺癌见于胃、肠、乳腺、甲状腺等

粘液性或浆液性囊 
腺瘤

粘液性或浆液性囊 
腺癌 卵巢

腺上皮

多形性腺瘤 恶性多形性腺瘤 涎腺

移行上皮 乳头状瘤 移行上皮癌 膀胱、肾盂

资料来源：公开资料整理，行行查研究中心

肿瘤分类举例（二）

组织来源 良性肿瘤 恶性肿瘤 好发部位

二、间叶组织

纤维结缔组织 纤维瘤 纤维肉瘤 四肢

纤维组织细胞 纤维组织细胞瘤 恶性纤维组织细胞瘤 四肢

脂肪组织 脂肪瘤 脂肪肉瘤
前者多见于皮下组织，后者多见 
于下肢和腹膜后

平滑组织 平滑肌瘤 平滑肌肉瘤 子宫和胃肠

横纹肌组织 横纹肌瘤 横纹肌肉瘤
肉瘤多见于头颈、生殖泌尿道及 
四肢

血管和淋巴管组织 血管瘤、淋巴管瘤 血管肉瘤、淋巴管肉瘤 皮肤和皮下组织、舌、唇等

骨瘤 骨肉瘤
骨瘤多见于颅骨、长骨；骨肉瘤 
多见于长骨两端，以膝关节上下 
尤为多见

骨组织
巨细胞瘤 恶性巨细胞瘤

股骨上下端、胫骨上端、肱骨上 
端

软骨组织 软骨瘤 软骨肉瘤
软骨瘤多见于手足短骨；软骨肉 
瘤多见于盆骨、肋骨、股骨、肱 



骨及肩胛骨等

滑膜组织 滑膜瘤 滑膜肉瘤 膝、踝、肩和肘等关节附近

间皮 间皮瘤 恶性间皮瘤 胸膜、腹膜

资料来源：公开资料整理，行行查研究中心
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中国肿瘤行业市场概述——基本概念与分类（3/3）
少数恶性肿瘤不按上述原则命名 ，有些来源于幼稚组织及神经组织的恶性肿瘤称为母细胞瘤 ，如神经母细胞瘤 、髓母细胞瘤 、肾母细胞瘤等；有些恶性肿瘤成分复杂或由 
于习惯沿袭 ，则在肿瘤的名称前加“恶性 ”，如恶性畸胞瘤 、恶性淋巴瘤 、恶性黑色素瘤等；有些恶性肿瘤冠以人名 、如尤文瘤、何杰金病 ，或按肿瘤细胞的形态命名， 
如骨的巨细胞瘤 、肺的燕表细胞癌；至于白血病、精原细胞癌则是少数采用习惯名称的恶性肿瘤 ，虽称为“瘤 ” 或“病 ”，实际上都是恶性肿瘤。

肿瘤分类举例（三）

组织来源 良性肿瘤 恶性肿瘤 好发部位

三、淋巴造血组织

淋巴组织 恶性淋巴瘤 颈部、纵膈、肠系膜和腹膜后淋巴结

各种白血病 淋巴造血组织
造血组织

多发性骨髓瘤 椎骨、胸骨、肋骨、颅骨和长骨

四、神经组织

神经衣组织 神经纤维瘤 神经纤维肉瘤
单发性；全身皮神经；多发性：深部神 
经及内脏也受累

神经鞘细胞 神经鞘瘤 恶性神经鞘瘤 头、颈、四肢等处神经

胶质细胞 胶质细胞瘤 恶性胶质细胞瘤 大脑

原始神经细胞 髓母细胞瘤 小脑

脑膜组织 脑膜瘤 恶性脑膜瘤 脑膜

交感神经节 节细胞神经瘤 神经母细胞瘤
前者多见于纵膈和腹膜后，后者多见于 
肾上腺髓质

资料来源：公开资料整理，行行查研究
中心





肿瘤分类举例（四）

组织来源 良性肿瘤 恶性肿瘤 好发部位

五、其他肿瘤

黑色素细胞 黑痣 恶性黑色素瘤 皮肤、粘膜

胎盘组织 葡萄胎
绒毛膜上皮癌、恶性葡 
萄胎 子宫

支持细胞、间质细胞瘤
恶性支持细胞瘤、恶性 
间质细胞瘤

卵巢、睾丸

性索
颗粒细胞瘤 恶性颗粒细胞瘤 卵巢

精原细胞瘤 睾丸

无性细胞瘤 卵巢生殖细胞

胚胎性癌 睾丸、卵巢

三个胚叶组织 畸胎瘤 恶性畸胎瘤
卵巢、睾丸、纵膈和骶 
尾部

资料来源：公开资料整理，行行查研究中心
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中国肿瘤行业市场概述——肿瘤的一般形态与结构
肿瘤的形状多种多样 ，有息肉状 、乳头状 、结节状 、分叶状 、囊状 、浸润性包块状 、弥漫性肥厚状 、溃疡状伴浸润性生长 。形状上的差异与其发生部位 、组织来源 、生长 
方式和肿瘤的良恶性密切相关。肿瘤的组织结构多种多样 ，但所有的肿瘤的组织成分都可分为实质和间质两部分。

肿瘤的肉眼观形态                                                                                                       肿瘤的镜下组织结构

资料来源：公开资料整理，行行查研究中心

肿瘤的外形和生长方式模式图

息肉状 乳头状 结节状 分叶状 囊状 浸润性包块状  
（浸润性生长）

弥漫性肥厚状      溃疡装伴浸润性生长 
（外生伴浸润性生长）

（外生性生长）（外生性生长）（膨胀性生长） （膨胀性生长）（膨胀性生长）
肿瘤的数目和大小

肿瘤的数目、大小不一。多为一个，有时也可为多个。肿  
瘤的大小与肿瘤的性质（良性、恶性）、生长时间和发生  
部位有一定关系。生长于体表或较大体腔内的肿瘤有时可  
生长得很大，而生长于密闭的狭小腔道内的肿瘤一般较小。 
肿瘤极大者，通常生长缓慢，多为良性；  恶性肿瘤生长迅  
速，短期内即可带来不良后果，因此常长不大。

肿瘤的颜色

一般肿瘤的切面呈灰白或灰红色 ，视其含血量的多寡 、 
有无出血 、变性 、坏死等而定 。有些肿瘤会因其含有色 
素而呈现不同的颜色 。因此可以根据肿瘤的颜色推断为 
何种肿瘤 。如脂肪瘤呈黄色 ，恶性黑色素瘤呈黑色 ，血 
管瘤呈红色或暗红色。

肿瘤的形状

肿瘤的形状多种多样，有息肉状（外生性生长）、乳头 
状（外生性生长）、结节状（膨胀性生长）、分叶状

（膨胀性生长）、囊状（膨胀性生长）、浸润性包块状    
（浸润性生长）、弥漫性肥厚状（外生伴浸润性生长）、 
溃疡状伴浸润性生长。形状上的差异与其发生部位、组    
织来源、生长方式和肿瘤的良恶性密切相关。

肿瘤的硬度

肿瘤的硬度与肿瘤的种类 、肿瘤的实质与间质的比例及 
有无变性 、坏死有关 。实质多于间质的肿瘤一般较软；  
相反 ，间质多于实质的肿瘤一般较硬 。瘤组织发生坏死 
时较软 ，发生钙化或骨化时则较硬 。脂肪瘤很软 ，骨瘤 
很硬。
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肿瘤的实质

肿瘤实质是肿瘤细胞的总称，是肿瘤的主要成分。它决定肿瘤的生物学特点以及每种肿瘤    
的特殊性。通常根据肿瘤的实质形态来识别各种肿瘤的组织来源，进行肿瘤的分类、命名、 
和组织学诊断，并根据其分化成熟程度和异型性大小来确定肿瘤的良恶性和肿瘤的恶性程    
度。

肿瘤的间质

肿瘤的间质成分不具特异性，起着支持和营养肿瘤实质的作用。  一般由结缔组织和血管组 
成，间质有时还具有淋巴管。通常生长比较快的肿瘤，其间质血管一般较丰富而结缔组织 
较少；生长缓慢的肿瘤，其间质血管通常较少。此外，肿瘤往往有淋巴细胞等单核细胞浸 
润，这是机体对肿瘤组织的免疫反应。此外，在肿瘤结缔组织中还可以见到纤维母细胞和 
肌纤维母细胞。肌纤维母细胞具有纤维母细胞和平滑肌细胞的双重特点，这种细胞即能产 
生胶原纤维，又具有收缩功能，可能对肿瘤细胞的浸润有所限制，这种细胞的增生可以解 
释乳腺癌的乳头回缩，食管癌和肠癌所导致的肠管僵硬和狭窄。



中国肿瘤行业市场概述——肿瘤的病因学和发病学（1/2）
肿瘤在本质上是 基因病  ，各种环境的和遗传的致癌因素以协同或序贯的方式引起DNA损害 ，从而激活原癌基因和（或）灭活肿瘤抑制基因 ，加上凋亡调节基因和（或） 
DNA修复基因的改变 ，继而引起表达水平的异常 ，使靶细胞发生转化 。被转化的细胞先多呈克隆性的增生 ，经过一个漫长的多阶段的演进过程 ，其中一个克隆相对无限制 
的扩增 ，通过附加突变 ，选择性地形成具有不同特点的亚克隆（异质化） ，从而获得浸润和转移的能力（恶性转化） ，形成恶性肿瘤。

肿瘤发生的分子生物学基础

分类 良性肿瘤

癌基因

癌基因是具有潜在的转化细胞的能力的基因 。由于细胞癌基因在正常细胞中以    
非激活的形式存在 ，称为原癌基因 。原癌基因可被多种因素激活 。原癌基因的    
激活有两种方式：①发生结构改变（突变） ，产生具有异常功能的癌蛋白 。②    
基因表达调节的改变（过度表达） ，产生过量的结构正常的生长促进蛋白 。基    
因水平的改变继而导致细胞生长刺激信号的过度或持续出现 ，使细胞发生转化。

肿瘤抑制基因 肿瘤抑制基因的产物能抑制细胞的生长 ，其功能的丧失可能促进细胞的肿瘤性    
转化 。肿瘤抑制基因的失活多是通过等位基因的两次突变或缺失的方式实现的。

凋亡调节基因&   
DNA修复调节基因

肿瘤抑制基因的产物能抑制细胞的生长 ，其功能的丧失可能促进细胞的肿瘤性    
转化 。肿瘤抑制基因的失活多是通过等位基因的两次突变或缺失的方式实现的。

端粒和肿瘤

端粒随着细胞的复制而缩短 ，没有端粒酶的修复 ，体细胞只能复制50次 。肿瘤 
细胞存在某种不会缩短的机制 ，几乎能够无限制的复制 。实验表明 ，绝大多数 
的恶性肿瘤细胞都含有一定程度的端粒酶活性。

多步癌变的分子基础

恶性肿瘤的形成是一个长期的多因素形成的分阶段的过程 ，要使细胞完全恶性 
转化 ，需要多个基因的转变 ，包括几个癌基因的突变和两个或更多肿瘤抑制基 
因的失活 ，以及凋亡调节和DNA修复基因的改变。

肿瘤的发生机制

DNA损伤

体细胞基因突变

凋亡基因改变              

细胞过度生长              

恶性肿瘤形成               

肿瘤的发生机制一般 

可分为遗传因素 、生 

物因素 、化 学 因 素 、 

物理因素 、 内分泌因 

素这六种 ， 日常生活 

中应注意饮食和生活 

习惯的调整 ， 对于肿

瘤的预防和

治疗有一定

的帮助。

致癌因素                  

正常细胞                  

抑癌基因抑制

癌基因活化          
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