
肿瘤临床试验是一项非常重要的研

究，对于评估新的癌症治疗方法有着重

要的意义。以下是关于肿瘤临床试验的

一些重要事项。

试验阶段
肿瘤临床试验通常分为三个阶段。

第一阶段（Ⅰ期）评估新治疗方法的安

全性和最佳剂量。第二阶段（Ⅱ期）扩

大样本量，进一步评估治疗效果和安全

性。第三阶段（Ⅲ期）比较新治疗方法

与标准治疗的效果，通常需要大规模的

患者参与。  

试验目标
肿瘤临床试验的目标多种多样，旨

在推进癌症治疗和管理等多个方面。这包

括评估新药物或疗法的疗效，也可以是比

较不同治疗策略的优劣。有些试验的焦点

在于癌症预防，而另一些则专注于早期诊

断和改善患者的生存质量。在临床试验

中，研究者可能会探索以下方面：

治疗疗效评估  许多试验旨在确定

新的药物或治疗方法是否能够有效治疗

癌症。这些试验通常包括评估肿瘤的缩

小、患者的生存时间延长、症状减轻等

因素。

比较治疗策略  一些试验目标是比

较不同治疗策略的效果，例如，比较手

术和放疗的优劣，或是比较两种不同药

物的疗效。

预防研究  预防性试验致力于寻找

预防癌症发生的新策略，如疫苗、药物

或生活方式干预措施。

早期诊断  有些试验专注于开发早

期诊断方法，以便在癌症发展到晚期之

前能够更早地检测到它。

生存质量改善  一部分试验的目标

是提高患者的生存质量，包括减轻症状、

改善身体功能、降低治疗的副作用等。  

参与条件
肿瘤临床试验要求参与患者满足特

定条件，如特定癌症类型、病程、年龄

及健康状况。这些要求旨在确保试验结

果具有可比性和安全性。通过限制患者

群体，研究人员能更准确地评估治疗效

果，因为相似的患者更有可能产生可靠

的数据。此外，特定条件也有助于降低

潜在风险，因为试验药物可能对某些人

群产生不良影响。综上所述，条件的设

定有助于确保肿瘤临床试验的科学性和

安全性。

知情同意
所有试验参与者都需要签署知情同

意书，这是法定要求。该同意书详细说

明试验的性质、风险和潜在好处。患者

有权在任何时候退出试验。

安全性考虑
试验中的安全性是至关重要的。研

究团队将密切监测参与者的身体反应，

确保试验过程中的安全性。

双盲随机对照
许多肿瘤临床试验采用双盲随机对

照的方法，其中参与者与医生不知道患

者接受的是新疗法还是其他治疗。这有

助于减少偏见和提高试验结果的可信度。

多中心试验
一些试验由多个医疗中心进行，以

确保结果的广泛适用性。这些试验更具

代表性，但也更复杂，这些结果有助于

指导未来的治疗方向。

试验的费用
通常情况下，参与肿瘤临床试验不

需要支付额外的费用，研究资金通常由

政府、药物公司或非营利组织提供。但是，

参与者可能需要支付与标准治疗相似的

费用。  

总的来说，肿瘤临床试验是改善癌

症治疗的关键步骤。通过积极参与，患

者不仅可以获得最新的治疗机会，还有

机会为科学研究进步贡献自己的力量。

如果您或您的亲人考虑参与试验，务必

咨询医生，深入了解试验的细节和潜在

风险与好处。

“医学影像”顾名思义，是借助于

现代科技的成像方法和技术，通过不同

设备，呈现出一张或数张“胶片”。恰

恰是这些“胶片”，显示出需观察部位

的解剖或病变情况，因而成为帮助医生

进行病情判断的重要“参谋”和“助手”。

CT 是如何诊断人体疾病
CT 是利用 X 线的穿透性穿过人体组

织，由探测器去接收这些信号，最后计

算机对这些信号和能量进行处理，从而

得到有密度差异图像的影像学检查技术。

由于不同组织和器官以及病变的密度不

同，在 CT 图像上表现为黑、白、灰不

同的颜色，从而区分正常结构和病变，

用于疾病的诊断。

什么病可以做CT检查
除了毛发和指（趾）甲，CT 几乎可

以应用于全身各部位疾病的检查。下面

列举了 CT 可应用的检查部位与疾病。

脑部  外伤、肿瘤、先天性畸形、感

染性疾病、脑积水、代谢性疾病、脑血

管病和脱髓鞘疾病等。

五官及颈部  眶内炎症、眼格氏病、

眶内肿瘤、眼眶外伤及眶内异物；外耳、

中耳、内耳先天性畸形，颞骨外伤、耳

硬化症、中耳炎症、颈动脉球瘤；鼻窦

炎、鼻窦囊肿及息肉，鼻窦及鼻咽部肿

瘤、喉癌、涎腺肿瘤与炎症；颈部肿瘤、

甲状腺肿瘤及甲状旁腺肿瘤等。

胸部  肺炎、肺结核、肺部肿瘤、

结节病，胸部外伤，肺血管病，肺囊肿、

肺隔离症；纵隔肿瘤，大血管性病变，

冠状动脉病变，心包病变，胸腔积液，

胸膜肿瘤等。

腹部与盆腔  肝、胆、脾、胰腺、肾、

肾上腺、膀胱、子宫、卵巢、前列腺、精囊、

胃肠道和胆道等器官的良恶性肿瘤，感

染性疾病，外伤，先天性病变；肝硬化，

胆道、泌尿系统结石，梗阻性黄疸的原因、

胆总管囊肿等。

骨骼与肌肉  骨脓肿、骨结核、骨折、

肌骨系统肿瘤与外伤等。

CT 检查对人体有危害
CT 检查与 X 线检查一样，主要危害

是电离辐射，一般情况下常规的医用放

射线检查对人体的危害不大，但如果滥

用 CT 检查将导致患者接受较大剂量的 X

线辐射，有可能导致人体染色体畸变，

增加患癌风险。

CT 检查时该注意哪些问题
CT 检查应用中存在一定射线损害，

所以对于孕妇和儿童除非病情需要，通

常是不考虑进行 CT 检查的。针对病情危

重的抢救患者，通常也是不给予 CT 检查

的。在进行 CT 检查时应该摘掉佩戴的金

属饰物，并尽可能穿着棉质衣物。在 CT

检查过程中通常家属是不可以陪伴在一

旁的，然而老年人以及儿童等群体进行

CT 检查时需要家属陪同，防止发生意外

情况，在接受 CT 检查中患者应维持身体

不动以免影响检查结果。

进行胸部、腹部和盆腔等 CT 检查中

也应该特别注意，例如胸部检查中应保

持吸气屏气并严格依据语音提示进行配

合。接受上腹部检查前需要至少空腹 4

小时，并准备1000 ml水在检查前饮用，

在检查期间要严格依据提示和指令进行

吸气与闭气，在接受盆腔 CT 扫描的过程

中需要提前憋尿。接受 CT 增强扫描检查

时医护人员会为患者注射碘对比剂，虽

然现在使用的非离子型碘对比剂安全性

很高，然而仍有极个别的患者可能发生

过敏反应，所以检查之前需要仔细询问

患者的过敏史并做过敏试验，检查后需

要留观 30 min，观察患者有无过敏反应

发生，同时可以适量增加饮水，帮助对

比剂代谢。另外，甲状腺功能亢进、严

重肾功能不全以及正在服用二甲双胍的

糖尿病患者暂时不宜做 CT 增强扫描，以

免造成不良后果。
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医师自己的报纸！听医生说话  为医生说话
说医生的话  做医生的贴心人

贫血是指因为人体血红蛋白平均含量

和红细胞数出现超常规降低。在日常生活中，

贫血较为常见，其典型症状有头昏、头痛、

记忆衰减、失眠多梦、心慌气短、难以集中

注意力等。重度贫血会严重影响人体正常的

心脏功能。一般情况下，以血红蛋白量对贫

血程度进行判断，血红蛋白比正常值低，但

高于 90 g/L，则判断为轻度贫血；血红蛋白

计数在 60~90 g/L 的范围内，则判断为中度

贫血；血红蛋白计数低于 60 g/L，则判断为

重度贫血。贫血是一种较为常见的疾病。

红细胞检查  一般通过红细胞检查作为

患者是否贫血的诊断依据。如果患者的红

细胞检测结果显示红细胞绝对值出现下降，

则诊断患者为贫血。

血红蛋白检查  临床上常用血红蛋白检

查诊断贫血。血红蛋白检查主要包括三方

面内容，一是血红蛋白浓度，二是平均红

细胞血红蛋白量，三是平均红细胞血红蛋

白浓度。通过检查患者的血红蛋白浓度，

能为患者是否贫血以及患者贫血程度提供

判断依据，若患者血红蛋白浓度低于60 g/L，

可判断其为重度贫血。检查患者的平均红

细胞血红蛋白浓度，可判断患者是否患有

低色素性贫血，若患者平均红细胞血红蛋

白浓度出现降低，且红细胞体积出现减少，

一般可判断患者患有小细胞低色素性贫血。

网织红细胞  网织红细胞检查较为简

单，且经济实用。不论何种类型的贫血，

都能做网织红细胞检查。根据网织红细胞

计数，可判断患者属于增生性贫血还是属

于增生低下性贫血、增生正常性贫血。

红细胞压积  患者进行红细胞压积检

查，能形成对患者自身红细胞相对水平及

其全身血液所含自身红细胞实际体积比的

直接反馈。

血清铁检查  对贫血患者实施血清铁检

查，要考虑影响患者血清铁的各类因素，通

过临床实验室测定血清铁。在对患者血清铁

进行测量的过程中存在的变化较多，若测量

结果显示其血清铁指数下降，并不一定表明

患者缺铁。医生还要根据临床经验，对患者

的检查结果进行综合分析，形成合理判断。

血清铁蛋白  血清铁蛋白作为人体内部

蛋白质，含铁量最丰富。一般通过该指标

判断人体内贮存的铁元素量。血清铁蛋白

检查对于缺铁性贫血的诊断有意义。若患

者血清铁蛋白浓度变高，表明其可能患有

溶血性贫血、再生障碍性贫血或者铁粒幼

细胞性贫血。

红细胞铁蛋白  红细胞铁蛋白能反映患

者体内储存铁元素的状况。若该项检查结

果显示患者红细胞铁蛋白<6.5μg/红细胞，

表明患者缺铁。

维生素 B12  维生素 B12 对于人体的生理

功能在于参与骨髓红细胞的制造，还能防

止脑神经受损和恶性贫血。人体缺乏维生

素 B12 时，其造血系统会受到不良影响，还

会引发巨幼红细胞贫血，其临床症状主要

是面色蜡黄、虚胖、指甲和口唇苍白较为

明显、毛发稀疏等，还会出现头晕、乏力、

气短、心悸等症状。

内因子抗体  患者血清、唾液以及胃液

中均可能含有内因子抗体，导致其免疫因

子活性被减弱，导致患者胃黏膜发生慢性

衰败，进而引发严重性贫血。通过该项检

测能判断患者是否患有严重性贫血。

临床试验的注意事项临床试验的注意事项
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如何读懂贫血的相关检查项目如何读懂贫血的相关检查项目
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