
2025年广东省适龄妇女“两癌”免费筛查
项目宣传资料制作需求
一、制作内容、制作周期
动画内容：6个时长1分钟的动漫短视频、7张海报和1本核心知识宣传册
制作内容：根据广东省妇幼保健院提供的资料素材进行制作
制作周期：45个工作日（此为作品初稿的提交时间，最终成品交付时间根据广东省妇幼保健院修改意见确定）
2、 费用预算
    合计8万元
三、责任细则
广东省妇幼保健院提供制作所需的相关资料，并保证资料的真实性和合法性。
中标公司服务涵盖脚本撰写、创意呈现、拍摄剪辑，创意内容需根据需方要求指定专人负责，无限次脚本修订服务。视频分辨率、视频帧率、视频码流、音频采样率、声道、剪辑、字幕根据内容需求以最优配置调整，最终呈现效果需需方确认后才能定稿。
中标公司应按质按量完成制作，按时交付作品。中标公司应确保作品为原创，如有抄袭，中标公司承担法律责任。在广东省妇幼保健院确认收货后，中标公司向广东省妇幼保健院提交视频源文件，同时该版权归广东省妇幼保健院所有。中标公司需经过广东省妇幼保健院同意，才可将视频作品进行广告宣传与发布。

附：2025年广东省适龄妇女“两癌”免费筛查项目宣传作品摄制主题内容
短视频需求
主题1：乳房疾患就诊信号
【乳房有这12种变化，及时就医！】（人民日报）
1.肿块。
生长缓慢、疼痛明显的肿块大多是良性增生或炎症;增长迅猛、边界不清的肿块则需要尽快检查。
2.乳头内陷。
引起乳头凹陷的原因有几种:衣着过于紧束，特别是女性在乳房发育期内衣过紧；乳罩使用不当，过小、过紧，使用过早等;遗传因素。
3.皮肤溃烂。
在乳腺癌患者中，有的病人会出现皮肤问题，表现为局部溃烂久治不愈，伴大量血性、脓性恶臭分泌。
4.发红/发热。
乳头、乳晕颜色加深、发热，预示可能双侧或单侧乳房内有增生性病变或囊性增生病变，或伴随体内雌激素水平增高。
5.乳头溢液。
引起乳头溢液的原因很多，除了乳腺增生，还有乳腺结核、乳腺炎、乳腺等，有的女性内分泌素乱也可以引起乳头溢液。这些疾病既有良性，也有恶性，需及时检查。
6.小凹点。
乳房出现“ 酒窝 ”是乳房悬韧带受累的表现。而乳房慢性炎症、脂肪坏死、乳房皮下血栓性静脉炎和术后瘢痕挛缩等，都可能造成皮肤凹陷。
7.深部硬结。
如果在乳房摸到质地坚韧、表面光滑，但增长缓慢，没有其他感觉的硬结，可能是腺瘤。
8.橘皮样改变。
乳腺癌皮下淋巴管受侵犯，淋巴回流受阻，可致皮肤水肿，但毛囊处皮肤不会随之水肿，于是容易表面凹陷，就像橘皮一样。
9.不对称。
先天不对称主要是因青春期体内雌激素、孕激素影响，导致发育敏感强的一侧乳房发育过快，而另一侧乳房发育过缓；后天不对称主要发生在生育哺乳过的女性，喂奶时习惯用一侧乳房，或者喂奶的姿势方式不正确所导致。
10.静脉显现。
由于浅静脉位置表浅，接近皮肤，妊娠时以及在乳房病变进展迅速时，如乳房肉瘤，浅静脉可曲张。
11.硬化。
植入假体的乳房易出现硬化现象。
12.局部凹陷。
植入的假体出现偏移，容易有凹陷出现。

主题2：主要围绕一级（病因）预防展开，内容主要来自《中国女性乳腺癌预防专家共识》健康教育视频。
【不可改变危险因素】
1. 遗传因素：包括家族史、基因突变。
（1） 家族史：乳腺癌是女性最常见的遗传性肿瘤，家族史是重要的危险因素。
建议对于有乳腺癌家族史的高危女性，乳腺癌开始筛查年龄应比家庭中确诊为乳腺癌时年龄最小者小10岁，但应≥25岁。
（2） 基因突变：
建议以下人群应行BRCA1/2致病突变基因检测：①家族中有已知的BRCA突变、1例以上直系亲属50岁前或2例以上旁系亲属患有乳腺癌或卵巢癌；②发病年龄＜45岁、46～50岁患病且有第二原发乳腺癌或直系亲属乳腺癌；③60岁以下三阴性乳腺癌患者。
2. 不可改变的非遗传因素：包括性别与年龄、乳腺良性疾病史、致密型乳腺。
（1） 性别与年龄：乳腺癌最常见于女性，但男女的乳腺癌患病率均在增加。
建议我国成年女性应定期体检和筛查，这对于＞40岁接近乳腺癌发病高峰年龄段的女性尤为重要。
（2） 乳腺良性疾病：分为非增生性疾病、非典型增生性疾病、无异型增生性疾病。
建议对患有乳腺良性疾病的女性应适度增加乳腺检查频率，以期尽早发现恶性病变。
（3） 致密型乳腺：乳腺密度是指在钼靶摄片中乳腺的腺体组织占乳腺总体积的比例。密度高表明乳腺实质所占比例大。
建议对40岁以上、伴有高危因素的中国女性进行超声与钼靶相结合的乳腺癌筛查。
【潜在可改变危险因素】
1.生育：生育相关的风险因素包括月经初潮年龄、绝经年龄、初产年龄、产次、母乳喂养时间、激素治疗情况。
2.激素替代治疗（HRT）：HRT是指对绝经后的女性补充雌激素和孕激素以缓解其绝经期症状。
3.糖尿病：糖尿病患者乳腺癌患病率明显高于非糖尿病患者。
对潜在可改变危险因素干预措施：
建议育龄期女性可以通过避免晚婚、晚育，适量增加产次、延长产后母乳时间等办法来减少雌激素暴露，并降低对雌激素的敏感性；
在HRT方面，建议除非是严重的更年期症状，不建议围绝经期中国女性使用HRT，即使使用也要尽量减少应用时间（控制在1年以内），并定期检查乳腺、子宫等，预防激素相关的恶性肿瘤。尽量减少长期避孕药物的使用。
对于糖尿病患者，建议可以通过适当的运动锻炼和饮食控制来降低风险，必要时使用降糖药控制血糖。
【可改变危险因素】
乳腺癌可改变的危险因素包括肥胖、长期吸烟喝酒、射线暴露。
对可改变危险因素干预措施：（着重这部分的宣传，跟健康生活方式的倡导结合起来）
（1） 健康饮食：健康饮食可以降低乳腺癌风险。对中国女性饮食建议如下：①每日饮食摄入≥30 g的膳食纤维；②每天摄入≥400 g非淀粉类蔬菜和水果，同时增加豆制品摄入；③若以淀粉类为主食，规律食用非淀粉类食材、水果、豆类；④限制高糖、高脂的精加工食物摄入，比如快餐、含糖饮料；⑤每周红肉（哺乳动物的肌肉）摄入控制在350～500 g，尽量少食用加工肉类。
（2） （成年女性 ω-３、ω-６不饱 和脂肪酸摄入量的增加可以降低乳腺癌风险，合理的脂肪酸摄入结构可能有助于降低乳腺癌的风险。来自：成年 女 性 群 体 膳 食 脂 肪 酸 摄 入 与 乳 腺 癌 的 关 联 性：基于NHANES分析）
（3） 运动：积极的运动锻炼能提高机体免疫力，降低体脂率。中等强度的运动包括：步行、骑自行车（慢速）、家务劳动、园艺劳动、游泳（慢速）、跳舞等；剧烈运动包括：跑步、自行车（快速）、游泳（快速）、健美操、团队运动等。建议中等强度运动150～300 min/周或剧烈运动75～150 min/周。专家建议应积极、尽早、坚持体育锻炼，尤其是在上午8～10点进行中度及以上强度的运动锻炼，并保证每周的锻炼时长。锻炼除了能直接预防乳腺癌外，也能保持健康的形体，减少因肥胖引起的乳腺癌风险，对乳腺癌高危人群意义更大。
（3）减少射线暴露：建议应减少不必要的射线暴露，尤其应减少高危人群、低龄人群的高剂量的辐射暴露和累计暴露量。

主题3：从乳腺癌二级预防展开，介绍广东省实施适龄妇女乳腺癌免费筛查和免费项目。
【乳腺癌筛查】
乳腺癌筛查是通过有效、简便、经济的乳腺检查方法，对无症状女性开展筛查，以期早期发现、早期诊断及早期治疗，降低乳腺癌的病死率，是针对无症状患者的一种早诊措施。
【乳腺癌筛查建议】
一般人群
1.20~39岁
①每月1次乳腺自我检查； 
②每1~3年1次临床检查。
2. 40~69岁 
①适合机会性筛查和群体性筛查； 
②每1~2年1次乳腺X线检查和/或乳腺超声；
③对条件不具备的地区或致密型乳腺（腺体为C型或D型），可首选乳腺超声检查； 
④每月1次乳腺自我检查；
⑤每年1次临床检查。
3. 70岁以上
①机会性筛查（有症状或可疑体征时进行影像学检查）；
②每月1次乳腺自我检查；
③每年1次临床检查。
高危人群
1.推荐起始年龄更早（<40岁）开展乳腺筛查。
2.每年1次乳腺X线检查。
3.每6~12个月1次乳腺超声检查。
4. 每6~12个月1次乳腺体检。
5.必要时联合乳腺增强MRI。
【免费筛查项目范围】
服务对象为广东省35~64周岁常住适龄妇女，优先保障农村、城镇低保及从未进行“两癌”筛查人群。对已享受免费筛查的妇女，3年内不再重复筛查。
【女性间隔多长时间做一次乳腺癌筛查?】
35-64岁妇女应至少每2-3年进行乳腺癌筛查。高风险人群可适当增加筛查频率
【广东省乳腺癌免费筛查项目包括哪些内容?】
包括乳腺体检、乳腺彩色超声检查，如果初筛结果异常后续可能还需要接受乳腺X线检查、乳腺活检及组织病理检查等。

主题4：乳腺癌防治知识误区的宣教视频，针对乳腺B超筛查可疑者不愿意接受X线检查的群众
【早期发现与降低死亡率】：乳腺X线摄影（Mammography）是乳腺癌筛查的主要手段之一，能够显著提高早期乳腺癌的发现率，并有效降低乳腺癌的死亡率。研究表明，通过乳腺X线筛查可以将乳腺癌的死亡率降低24%至64%。此外，早期发现和治疗乳腺癌可以避免病情进一步发展，从而提高治愈率。
【技术优势】：乳腺X线检查具有简便易行、检查时间短、不受年龄及体形限制等优点。其高密度分辨率能够发现乳腺肿块、钙化、结构扭曲及局部不对称影等异常征象，尤其对临床门诊阴性、超声无法辨别的早期乳腺癌有非常高的敏感性。
【低剂量辐射与安全性】：乳腺X线检查是一个低剂量的辐射检查，公众不需要对辐射剂量过度担心。定期筛查带来的获益远大于风险。
【与其他筛查方法的互补性】：虽然乳腺X线检查在某些情况下可能不如MRI敏感，但它在检出钙化型病变方面具有独特优势。因此，在实际应用中，可以结合超声和MRI等其他影像学检查方法，以提高筛查的全面性和准确性。

主题5 围绕10月18日世界乳腺癌宣传日拍摄视频
10月为“世界乳腺癌关注月”，10月18日为“世界乳腺癌宣传日”、10月的第三个星期五为“粉红丝带关爱日”
根据世界卫生组织国际癌症研究机构最新发布的数据显示，乳腺癌已经取代肺癌，成为全球第一大癌症。我国国家癌症中心2024年最新发布的数据显示乳腺癌发病率位居女性恶性肿瘤的首位，呈逐年上升且有年轻化趋势。我国当前乳腺癌患者数量已达到100多万，每年新发乳腺癌患者42万例，死亡12万例，为众多家庭带来了沉痛打击。防治乳腺癌刻不容缓。
内容主要围绕：什么是乳腺癌？乳腺癌的病因有哪些？乳腺癌的临床表现？如何预防乳腺癌？重点放在强调乳腺癌早期诊断与治疗的意义。

【乳腺癌是什么？】
乳腺是由皮肤、纤维组织、乳腺腺体和脂肪组成的。乳腺癌是发生在乳腺腺上皮（导管或小叶上皮）组织的恶性肿瘤。病因尚不完全清楚，但多种因素的长期作用会导致乳腺上皮细胞突变、癌变、发展和转移。
【乳腺癌的病因？】
乳腺癌的致病因素非常复杂，主要原因包括遗传因素、激素因素、生育模式改变、不健康的生活方式、环境污染等。
【乳腺癌的临床表现】
早期表现：症状多不明显，常以乳房肿块、乳房皮肤异常、乳头溢液、乳头或乳晕异常等局部症状为主。由于表现不明显，非常容易被忽视。（早期进行乳腺癌筛查非常重要）
中晚期表现：乳腺出现大的质硬肿块，牵拉皮肤出现酒窝征、牵拉乳头出现乳头内陷，肿块继续增大，皮下淋巴管阻塞出现橘皮征。
晚期表现：铠甲胸 、乳房皮肤红肿破溃，常有恶臭，容易出血。可有全身的远处转移。肺转移出现胸痛、气急，骨转移出现骨疼，肝转移出现肝大、黄疸。
【如何才能降低乳腺癌死亡率？】
降低乳腺癌死亡率的关键是早期发现，早期诊断，早期合理规范治疗。
【乳腺癌的一级预防？】
乳腺癌的一级预防是通过控制病因或危险因素预防乳腺癌的发生，是最积极、最根本的预防手段。
【乳腺癌自查方法】
现有循证医学证据显示乳腺自我检查不能提高乳腺癌早期检出率和降低死亡率。但由于可提高女性的防癌意识、可望在相对早期阶段发现肿瘤，故仍鼓励医务工作者向女性传授每月1次乳腺自我检查的方法，建议绝经前女性应选择月经来潮后7～14d，已绝经妇女可每月固定一天进行自我检查，重点注意乳房近期是否有肿块性改变。
自查方法及要领：
⑴一看（对镜自照）：面对镜子，两手叉腰，然后再将双臂高举过头，观察乳房的外观、形状及对称性。重点注意是否存在可能由乳腺癌导致的变化：一侧乳房不对称隆起样改变、乳头或皮肤凹陷、皮肤橘皮样变、乳头乳晕湿疹样变或覆盖鳞屑、乳头溢液、皮肤红肿等。
⑵二触（触摸乳房）：平卧，淋浴时可站立，四指或三指（可不用小拇指）并拢，用指端掌面轻轻滑动按压检查乳房各部位是否有肿块或其他变化。按顺时针或其他顺序全面检查乳晕区、乳房及腋窝，检查乳头和疑似包块时用大拇指和食指指端轻轻挤捏。重点注意是否存在可疑包块、乳头溢液等。
【乳腺癌患者确诊后必须手术吗？】
被诊断为乳腺癌需要手术治疗。乳腺癌是一种很早就可以转移的全身性疾病，如果得不到有效的控制，往往会威胁患者的生命，手术是一种局部治疗手段，手术切除再干净，也切不干净那些全身性转移病灶，只能靠全身性治疗来控制，所以乳腺癌的治疗必须是局部治疗（手术）+全身治疗，两者缺一不可。
【乳腺癌手术一定要全切？】
随着我们的医疗技术的发展，乳腺癌不一定全切，需要根据病情，早期乳腺癌应该首选保留乳房的手术。即使需要全乳切除，随着整形技术不断提高，全切手术后可以通过自体或者假体进行乳房重建，恢复患者的外形。医生会在手术前权衡手术的根治性、美容效果、患者的心理接受程度等多个因素，制定最适合患者的个体化治疗方案。
【乳腺癌可以治愈吗？治愈的几率有多大？】
早期乳腺癌是可以治愈。近年来我国乳腺癌患者的预后、治愈率仍是在不断增加，当然这个还与乳腺癌的早期发现规范治疗有着很大的关联，临床分期I期生存率95%以上；II期生存率90%以上；III期生存率80%以上 ，而到了V期生存率为60%。

主题6 运动促进女性乳腺健康拍摄视频
背景：中国绝经后女性归因于高 BMI 乳腺癌的疾病负担呈现不断上升趋势，死亡人数和 DALYs 的增速高于全球（1990—2021年中国绝经后女性归因于高BMI的乳腺癌疾病负担分析与预测）
肥胖是乳腺癌的重要风险因素之一，运动有助于控制体重，研究表明，运动可以通过减少体脂和调节激素水平来降低乳腺癌复发风险。例如，每周至少进行150分钟中等强度或75分钟高强度的有氧运动，以及每周两次的力量训练，被推荐用于乳腺癌康复。
运动在乳腺癌康复中扮演着不可或缺的角色。它不仅能够改善身体健康、心理健康和生活质量，还能显著降低复发风险并延长生存期。然而，由于个体差异较大，制定科学合理的个性化运动计划至关重要。通过结合多种运动形式并遵循循序渐进的原则，乳腺癌患者可以最大限度地从运动中获益，实现全面康复。
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（内容到时结合专家建议再适当调整）
1.【乳腺癌表现的症状？】
2.【如何有效预防乳腺癌？】
3.【是否有自我检查的方法？】
4.【怎么能及时发现乳腺癌？】
5.【乳腺癌筛查是指？】
6.【广东省的乳腺癌免费筛查项目】
7.【运动促进女性乳腺癌】

宣传手册
【什么是乳腺癌?】
乳腺癌是发生在乳腺上皮组织的恶性肿瘤，近年来发病人数一直位列我国女性新发恶性肿瘤之首。目前乳腺癌病因尚不完全明确，但通过控制高危因素可降低乳腺癌发病风险。
【乳腺癌有哪些典型症状和体征?】
乳腺癌典型症状及体征表现为:乳房区域无痛性肿块乳头溢液、皮肤改变、乳头乳晕改变、腋窝淋巴结肿大等。
【乳腺癌高风险人群有哪些?】
1.有乳腺癌或卵巢癌家族史；2.月经初潮过早(<12周岁)或绝经较晚(>55周岁)；3.未育、晚育及未哺乳；4.长期服用外源性雌激素；5.活检证实患有乳腺不典型增生；6.绝经后肥胖；7.长期过量饮酒等。
【如何降低乳腺癌发病风险?】
提倡适龄生育和母乳喂养。提倡健康生活方式。积极治疗不典型增生等乳腺高危病变。
【定期乳腺癌筛查有必要吗?】
有必要。早期乳腺癌无明显症状或体征，只有定期乳腺癌筛查，才能尽早发现，通过及时诊断和规范治疗，可显著提高乳腺癌治愈率，提高生存质量。
【发现乳腺癌后怎么办?】
确诊乳腺癌后，应尽快到正规医疗机构进行规范化治疗。
【乳腺癌的治疗方案】
乳腺癌的治疗方案包括手术、放疗、化疗、靶向治疗、内分泌治疗和中医中药治疗等，通过规范的治疗方案，提高生存率及康复率，防止肿瘤复发、转移，减少术后疼痛及其他并发症等，以期将乳腺癌变成可以控制的慢性病。
【乳腺癌的预后怎么样?】
早期乳腺癌患者的5年生存率可达90%以上，到晚期下降至30%左右。早发现、早治疗，乳腺癌完全有可能治愈，治疗费用更低，且患者的生存率和生命质量可得到明显提高。
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运动康复的实施建议
个性化运动计划
根据个体的身体状况、康复阶段和个人偏好制定个性化的运动计划是关键。例如，术后早期应从低强度开始，逐渐增加运动量；放化疗期间应避免剧烈运动。
结合多种运动形式
推荐结合有氧运动（如慢跑、游泳）、力量训练、柔韧性训练和伸展运动等多种形式的
运动，以全面改善身体功能。
循序渐进的原则
运动应遵循循序渐进的原则，避免过度劳累。建议每周至少进行150分钟中等强度或75分钟高强度的有氧运动，并结合力量训练。
社会支持的重要性
社会支持是保持运动动力的重要因素。鼓励患者与家人、朋友或医疗团队合作，共同制定和执行康复计划。

