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上海市崇明县肺癌发病和死亡变化趋势分析
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摘要 : 目的 了解上海市崇明县肺癌发病及死亡的变化趋势 , 并根据现有发病数据预测今后肺癌发病趋势 。

方法 收集崇明县 1 9 9 8 
—

2 0 1 3 年肺癌发病和死亡数据及人 口数据 , 分别计算粗发病率和死亡率 、年龄别发病率和

死亡率 、
世界人口标化发病率和死亡率以及年度变化百分比 ( A P C ) 以描述年度变化趋势 。 结果 1 9 9 8

—
2 0 1 3 年崇

明县肺癌发病 7  2 7 5 例 ,
粗发病率为 8 1

. 3 3 / 1 0 万
,
男性 、女性分别为 1 2 2

. 3 6 / 1 0 万 、
4 1 . 2 0 / 1 0 万

,
男 性明显高于女性 。

1 9 9 8
—

2 0 1 3 年男性肺癌发病 A P C 为 1 . 7 0 %  ,
女性为 4 . 9 7 %  ;

男 、女标化的发病率均出现减缓趋势 ,
女性发病增长速

度高于男性 ,
6 5 岁 以上老年人群发病增长速度高于青中年 。 1 9 9 8

—
2 0 1 3 年崇明县肺癌死亡 6 1 0 2 例 , 粗死亡率为

6 8 . 2 2 / 1 0 万
,
男性 、女性分别为 1 0 3 . 9 1 / 1 0 万 、 3 3 . 3 0 / 1 0 万 , 男性明显高于女性 。 1 9 9 8

—
2 0 1 3 年男性肺癌死亡 A P C 为

2 . 0 1 %
,
女性为 4 . 5 4 %

,
女性死亡增长速度高于男性 ,

6 5 岁 以上老年人群女性死亡增长速度高于男性 。 结论 崇

明县肺癌粗发病率的增高主要受人 口老龄化的影响
, 采取及时有效的预防措施将有助于降低崇明县肺癌的发病率和

死亡率 。
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我国卫生部 2 0 0 9 年公布的 2 0 0 4 
—

 2 0 0 5 年卫 1 . 3 统计 学分析

生统计数据显示 , 肺癌的发病率和死亡率均 占我应用 E x c e l 2 0 1 0 软件进行资料整理和统计学

国恶性肿瘤首位
[ 1

]

。
2 0 1 4 年上海市恶性肿瘤报告分析 。 发病率和死亡率的计算以崇明县户 籍人 口

显示 , 肺癌的发病率和死亡率均为首位
[

2
]

。 崇明为基础 , 各年平均人 口 数为相邻两年年末人 口 数

县是上海市唯
一的县 , 作为上海农村地区的代表 ,

的平均值 , 发病和死亡数是肿瘤登记报告 系统中

其发病和死亡情况与城区相同 , 肺癌发病居全部属于崇明县户籍人 口 的 数据资料 。 按不同 时间 、

恶性肿瘤的首位 。 本资料对崇明县 1 9 9 8
—

2 0 1 3 年性别和年龄组分别计算肺癌的发病率和死亡率 ,

肺癌发病 、死亡趋势进行了分析 , 为反应我国农村肺癌发病率和死亡率的标化采用世界标准人 口构

地区肺癌的发病状况提供信息 ,
同时为崇明县肺癌成计算年龄调整发病率 ( 标化率 ) 。 应用 J o

i
n p o

i
n t

的进一步研究和防治工作积累信息和提供依据 。 R e g er s s i o n  P r o g r a m 3
.
 5

.  1 统计软件计算 1 9 9 8
—

2 0 1 3 年逐年标化发病率和死亡率的整体和分段年

1 资料与方法度变化百分 比 (
a n n u a l

 p e r c e n t a g e c h a n g e
, 

A P C
 ) 。

1 . 1 资料来源该软件还可 以应用 J o i n p o
i

n t 模型 , 在率的长期趋

所有资料来源于上海市肿瘤病例登记和管理势中判断出不同时间段内 的趋势变化是否存在统

系统 。 按照 《上海市肿瘤报告办法 》 , 全市具有肿计学差异 , 按照最佳拟合结果 , 对长期趋势进行线

瘤诊断能力 的 1 8 0 家 医院参 与恶性肿瘤报告工性分段描述 , 并得出各分段 A P C
、分段 J

o i n p o
i

n t 趋

作 , 报告范围是具有上海市户籍人 口 的所有恶性势转折点以及曲线拟合值 。 应用 Z 值检验 回归系

肿瘤和中枢神经系统良性肿瘤病例 。 由 负责诊治数 (

3 是否等于 〇 以及相邻分段的回归系数 P 是否

的医师在病人确诊后填写统一的
“

上海市肿瘤病相等 , 以验证其变化是否有统计学意义 1

4 5
]

。 1 5 ~

例报告卡
”

。 报告 内 容包括病人姓名 、性别 、 出生 4 4 年龄段的肺癌标化死亡率部分年份为 0
,
为 了

年月 、家庭地址 、肿瘤部位 、病理学类型 、诊断 日 期便于统计分析 , 故将 1 5 ~ 4 4 和 4 5~
 6 4 两个年龄段

和诊断依据等 。 每个病例都经社区医师随访复核的数据进行合并分析 。

后将信息输人上海市肿瘤病例登记和管理系统 。

1
.

2 方法 2 结果

每年 k 报告的病例进行核对 、逻辑校验 、剔除 2
.

1 肺癌发病和死亡情况

重复 。 对仅有死亡资料而无发病资料 的病例 , 由 2 . 1 . 1 发病 情况 1 9 9 8
—

2 0 1 3 年崇明县共登记

社区随访医师逐一家访 , 在获得其生前诊断信息报告肺癌新发病例 7  2 7 5 例 , 占同期全部恶性肿瘤

后补充发病资料 。 本组资料中所指肺癌即 国际疾的 1 9 . 3 %  ( 7 2 7 5 / 3 7  6 8 7 ) , 其 中男 性 5  4 1 2 例

病分类 I C D -
1 0 中 C 3 3

、
C 3 4

。
1 9 9 8
—

2〇 0 1 年 的发 ( 7 4
.

3 9 %
 ) , 女性 1 8 6 3 例 ( 2 5

.
 6 1 %  ) , 男女 比例为

病和死亡资料来源于 《 2 0 0 8 年上海市崇明县恶性 2 . 9 0 : 1
。 合计肺癌粗发病率为 8 1 .  3 3 / 1 0 万

, 标化

肿瘤报告》
[

3
]

 ;
2 〇〇 2
—

2 0 1 3 年资料来源于上海市肿发病率 为 3 6 . 6 4 / 1 0 万 。 其 中 男 性粗 发病率 为

瘤病例登记和管理系统 。 人 口 资料来源于崇明县 1 2 2 . 3 6 / 1 0万 , 标化发病率为 5 6 . 9 3 / 1 0 万 ; 女性粗发

公安局定期发布 的人 口 数和人口构成 。病率为 4 1 .  2 0 / 1 0 万 , 标化发病率为 1 8 . 2 2 / 1 0 万 ,
男
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性病例数 、粗发病率和标化发病率约为女性 的 3 7
?
 ^  : ; 

—
雜 s:

倍 。
1 9 9 8
— 2 0 0 1 年与 2 0 1 0

— 2 0 1 3 年相 比 , 粗发病￥? ?

率由 3 8 .  4 3 / 1 0万上升 至 8 7
.
 4 6 / 1 0 万 ,

上 升 了§ ■卜
? ? ? ＊ r

_ ＊~
5＊

1 2 7 . 5 8 %
, 标 化 发病率 由 2 4 . 3 6 / 1 0 万上 升 至

3 4
. 2 6 / 1 0万 ,

上升了 4 0 . 6 4 % 。議
}? ?

? ? ? ?
-

?

2 .
1

. 2死亡 情况 1 9 9 8
—

2 0 1 3 年崇明县共登记 '
> ?

? ?
?

报告死于肺癌病例 6 1 0 2 例 , 占 同期全部恶性肿瘤 1 9 9 8 1

9 9 9 2 〇 0 0  2 〇 0 12 〇 〇 2 2 0 0 ; ? 2〇 0 4 2 〇〇 5 2 〇 0 6 2〇〇 72 0 0 8 2 〇 0 9 M l 。 2 。
丨 丨

2 ( > 丨 2 2 〇 丨 3

年份

死亡数的 2 4 ? 丨 9 %
 (

6 H ) 2 / 2 5 2 2 8
) , 其中男性 4  5 %图 丨 關 -期 年崇 明獅癌标化发病率

例 ( 7 5 _ 3 2 %  ) , 女性 1 5 0 6 例 ( 2 4 .  6 8 %  ) , 男女 比例变化趋势細叩〇 i n t 回 归分析

为 3 .  0 5 : 1

。 合计肺癌粗死亡率为 6 8 .  2 2 / 1 0 万
,
标

化发病率为 2 9 . 4 3 / 1 0 万
, 其中 男 性粗死亡率为 SU S

1 0 3 . 9 1 / 1 0 万
,
标化死亡率为 4 6 . 8 1 / 1 0 万 , 女性粗: : :??▲‘A

死 亡 率 为 3 3 . 3 0 / 1 0 万
, 标 化 死 亡 率 为— 古 广

1 3 . 8 8 / 1 0 万
,
男性死亡例数 、粗死亡率和标化死亡 ?

率几近女性 3 倍 。 1 9 9 8
— 2 0 0 1年与 2 0 1 0

—
2 0 1 3年▲

 _ _ _ 4 _ _ —夂 - ▲ - ▲ -
、

- - ▲ - -
倉

- 人 -

相 比
,
粗死亡率 由 3 5 . 3 7 / 1 0 万上升至 7 6 . 0 7 / 1 0 万

, .

 A
1 9 9 8I W 9 2 0 0 0 2 0 0 1 2 0 0 2

 2 0 0 3 
2 0 0 4

 2 0 0
52 0 0 6 2 0 0 7

2 0 0 8 2 0 0 9 2 0 1 0 2 0 1 1 2 0 1 2 2 0 1 3

上升了 1 1 5 .  0 7 %
, 标化发病率由 2 2 . 1 3 / 1 0 万上升 _

至 2 8 . 1 3 / 1 0万 , 上升了
2 7

.
 1 1 %

 ( 表 1
) 。图 2 I " 8 —

2 〇 1 3 年崇明县肺癌标化死亡率

变化趋势 J o i n
p

o i n t 回 归分析

表 1 1 9 9 8
—

2 0 1 3 年崇明县肺癌发病和死亡情况

i i i i i i标化间女性标化死亡率 以每年 4 . 5 4 % 的 平均速度上
年份发病数 病率发病率 死亡数 亡率死亡率 ( / 1

0 万 )
(

/
丨 〇 万 ) ( / 1 0 万 ) ( / 1 0 万

)升 , 趋势检验有统计学意义 (
尸 <  0 . 0 5  ) , 男 女均无

1 9 9 8
—

2 0 0 1 1  0 3 03 8 . 4 3 2 4 . 3 6 9 4 8 3 5 . 3 7 2 2 .

1
3 h ^  )

2 0 0 2
—

2 0 0 5 1  7 5 9 6 2 . 2 8 3 2 . 6 6 1  3 1 5 4 6 . 5 6 2 3 . 7 6M 者
＊

朽 :

奶 \ 、 、八 衣 ) 〇

2 0 0 6
—

2 0 0 9 2 0 8 2 7 4 . 7 3 3 4 . 2 3 1  7 4 8 6 2 . 7 4 2 7 . 6 2

j
0 1 0

-
2 0 1 3 2

_
4

_

0 4 _ _ ^ 4 6 _ _
3 ^ 2 6 _ 2 0 9 1 _ 7 ^ 0 7 _ _ 2 8 . 1 3表 2 1 9 9 8

—
2 0 1 3 年崇明县肺癌标化发病 、死亡率

增长率 (
%

)— 1 2 7 . 5 8 4 0 . 6 4— 1 1 5 . 0 7 2 7 .

1 1

变化趋势 J o i n
p

o i n t 回归分析

”古 危至知 亦 士錢 亦仆 益 #项 目性别年份A P C
(
%

) Z 值 P 值
2

.
2 发病羊和 夕匕 X T 羊的 艾化 ( 势发病率 男性 1 9 9 8

—
2 0 1 3 1 . 7 0 2 . 8 3 0 . 0 1 3

2
.

2
. 1发病 率 变 化 趋势 1 9 9 8

—
2 0 1 3年崇 明县 1

9 9 8
—

2 0 0 3 7 . 7 0 3 . 9 0 0 . 0 0 2

肺癌的标化发病率泡仑男女均呈上升趋势 ( 图 1 ) 。=
J o

i
n p o i n t回归 分析显示 ,

1 9 9 8
—

2 0 0 3年期间 男性 1 9 9 8
—

2 0 0 3 1 4 . 3 7 3 . 8 〇〇 . 〇〇 3

标化发病率以每年 7 . 7 % 的平均速率上升 ,
趋势检 1 3 4° - 2 0 7

验有统计学意义 (
Z 

=
 3 . 9 0

,
P <  0 . 0 5

 ) ,
2 0 0 3

_
2 0 1 3女性 丨 9 9 8

—
2 0

1
3 4 . 5 4 3 . Q 4 0 , 0 0 8

年无显著变化 (
P > 〇 . 0 5 ) ; 女性在 1 9 9 8

—
2 0 0 3 年

期间标化发病率以每年 1 4 . 3 7 % 的平均速度上升
, 2 . 2

.
3 肺癌发 病和 死亡 的性 别 、年龄 分析 肺癌

趋势检验有统计学意义 (
Z =  3

.
 8 0

,
P < 0

. 0 5 ) ,从 2 0 ? 岁组开始发病 ,
4 5 ~ 岁组之前男女发病率 、

2 0 0 3
—

2 0 1 3 年无显著变化 (
P > 

0 . 0 5
) 。

2 0 0 3 年是死亡率均较低 ,
5 0 岁 以后发病率和死亡率随着年

男女上升趋势消失的显著转折点 ( 表 2
) 。龄的增长而逐步上升 。 男性发病在 7 5 ? 岁组达到

2 . 2 . 2死亡 率 变化趋 势 1 9 9 8
—

2 0 1 3 年崇明县高峰 , 女性发病在 8 0 ~ 岁组达到高峰
,
在 8 0 ~ 岁组

肺癌的标化死亡率女性呈现上升趋势 ( 图 2 ) 。男女死亡率均达到高峰 ( 图 3
) 。

J o i n p o i n t 回归分 析显示 ,

1 9 9 8
—

2 0 1 3 年期 间男 性对肺癌标化发病率进行性别 和年龄段交叉分

标化死亡率以 每年 2 .  0 1 % 的平均速度上升 , 趋势析结果显示 ,

1 5~ 4 4 岁青壮年人群中 , 男性肺癌标

检验无统计学意义 =
〇 . 〇 5

)  ,
1 9 9 8
—

2 0 1 3 年期化率以每年 1 . 8 0 % 的平均速率上升
,
女性肺癌标
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2

化率 以每年 1 . 5 2 % 的平均速率上升 , 男性和女性 0 . 0 5 ) 。
6 5 岁 以上老年人群中 , 男性标化死亡率以

变化趋势均无统计学意义 (
P > 〇 . 〇 5

) 。
4 5~

 6 4 岁每年 3 . 3 3 % 的平均速率上升 ,
变化趋势有统计学

中年人群 中 ,
男性肺癌标化率以每年 〇 .  0 5 % 的平意义 (

Z
5

=
 0 .  0 0

) , 女性标化死亡率以每年 6 . 1 7 % 的

均速率上升 , 变化趋势无统计学意义 ( P > 〇 . 〇 5 ) ;平均 速率上升 , 变化趋势具有统计学意义 (
P =

女性肺癌标化发病率以每年 5 . 0 7 % 的平均速率上〇 . 〇〇
) ,
女性标化死亡率 A P C 高于男性 ( 表 3

) 。

升
,
趋势有统计学意义 ( P 

= 〇 . 〇〇 ) 。 6 5 岁 以上老 _ _
T ,

.

丨

6 5 0 . n o  ?

年人群中 , 男性标化发病率以每年 2 . 7 9 % 的平均一& 1 + f / \
速率上升 ,

变化趋势有统计学意义 (
0 = 0 . 0 0

) ,
女 J r \

性标化发病率以每年 5 .  4 9 % 的平均速率上升 , 变 /
/

化趋势有统计学意义 (
P 

=
〇 . 〇〇 ) , 女性标化发病率 g  i E ;

: //
A P C 高于男性 。 无论男女 ,

6 5 岁 以上老年人群肺

癌标化发病率 a p c 均高于青中年 。 t  , f  , f .  f 
■
 f

对肺癌标化死亡率进行性别和年龄段交叉分

析结果显示
,

1 5 ~ 6 4 岁青中年人群 中
,
男性和女性图 3 I " 8 

—
 2〇 丨 3 年崇 明县肺癌不同性别年龄别

肺癌标化死亡率 a p c 的变化均无统计学意义 ( p >

表 3 1
9 9 8
—

2 0
1 3 年崇 明县肺癌发病率和死亡率不同年龄段分性别 变化趋势 J o i n

p
o i m 回归分析情况

人 1 = 1 ( 岁 )分类年份A P C
( % ) Z 值 P 值分类年分段A P C

( % ) Z 值 P 值

发病率 丨 5
~

4 4总体 1 9 9 8
—

2 0 1 3 1 . 8 0-
0 . 6 8 0 . 5 1总体 1 9 9 8

—
2 0 1 3 1 . 5 2 0 . 3 4 0 . 7 4

4 5 
-

 6 4总体 1 9 9 8 
—

 2 0 1 3 0 . 0 5 0 . 0 7 0 . 9 5总体 1 9 9 8
—

2 0 1 3 5 . 0 7 4 . 7 8 0 . 0 0

阶段  1 1 9 9 8
—

2 0 0 3 1 4 . 9 2 2 . 9 7 0 . 0 1

阶段 
2 2 0 0 4

—
2 0 1 3 1 . 6 0 0 . 9 7 0 . 3 5

&  6 5总体 1 9 9 8
—

2 0 1
3 2 . 7 9 3 . 9 5 0 . 0 0总体 1 9 9 8

—
2 0

1
3 5 . 4 9 4 . 1 9 0 . 0 0

阶段  1 1 9 9 8
—

2 0 0 3 9 . 9 5 3 . 4 2 0 . 0 0阶段  1 1 9 9 8
—

2 0 0 3 1 5 . 7 1 2 . 4 0 . 0 4

阶段 
2 2 0 0 4

—
2 0 1 3 0 . 2 4 0 . 2 4 0 . 8 1阶段 

2 2 0 0 4
—

2 0 1 3 1 . 9 0 0 . 8 9 0 . 3 9

死亡率 丨 5
~

6 4总体 1 9 9 8
—

2 0
1 3-

0 . 5 6- 0 . 5 0 . 6 3总体 1 9 9 8
—

2 0 1 3 4 . 2 1 1
. 6 6 0 .

1 2 3 ^

6 5总体 1 9 9 8
—

2 0 1 3 3 . 3 3 3 . 5 3 0 . 0 0总体 1 9 9 8
—

2 0 丨  3 6 .  1 75 . 3 1 0 . 0 0

3 讨论 2 0 1 0
—

2 0 1 3 年崇明县肺癌粗发病率和粗死亡率均

本组资料显示 , 崇明 县肺癌在恶性肿瘤发病高于 2 0 1 2 年上海市肺癌粗发病率和粗死亡率
[ 2 ]

,

和死亡中均 占有重要的 比例 , 男性发病 、
死亡均高去除人 口 结构老龄化 的影响 ,

2 0 1 0
—

2 0 1 3 年崇 明

于女性 。
1 9 9 8
—

2 0 1 3 年崇明县肺癌粗发病率和粗县肺癌标化发病率与 2 0 1 2 年上海市肺癌标化发

死亡率呈显著上升趋势 ,
去除年龄人 口 结构老龄病率

[
2

]

基本
一致

, 而标化死亡率高于 2 0 1 2 年上海

化影响 , 标化发病率和标化死亡率变化不大 , 提示市肺癌标化死亡率 , 这可能 归 因于崇明地 区的 医

肺癌粗发病率和粗死亡率的增长主要 由人 口 老龄疗卫生水平落后于上海市区 。 文献报道
[
M

]

, 闵行

化引起 。 从 2 0 0 3 年开始 , 男 女标化发病率上升趋区和上海市 中心区 男性肺癌发病率呈 现下降趋

势出现减缓 , 提示近 1 0 年崇 明县肺癌发病的相关势
,
女性发病率无明显变化 ,

崇明地区的肺癌发病

危险因素未发生明 显变化 。 肺癌总体发病和死亡趋势与闵行区及上海市中心 区不同的是男 性的肺

女性的增长速度高于男性 。 中老年人是肺癌发病癌发病率未 出现下降趋势 , 造成这样的趋势可能

的主要人群 ,
尤其是 6 5 岁 以上老年人的发病增长与崇明人 口 老龄化程度有关 。 崇 明县 6 5 岁 以上

速度要高于中青年 。 在 6 5 岁以上老年人群中 , 女人 口 比例已 从 1 9 9 8 年的 9 .  8 5 % 上升至 2 0 1 3 年的

性肺癌死亡率增长速度要高于男性 。 2 0
.
 3 5 %

 , 随 着崇明县人 口 老龄化的 日 趋严重 , 肺

崇明县是上海唯一的 国家级生态示范 区 , 生癌的发病率和死亡率可能会进一步上升 。

态环境优 于上海其他地区 。 但从肺癌发生来看 ,吸烟 已被公认为是肺癌的主要危险 因 素
W

。
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有文献报道 , 吸烟能普遍增加城乡男女性 3 5 岁 以 [
3 ] 上海市疾病预防控制 中心 ,

上海市崇明县疾病预防控制

上居民的肺癌死亡风险 [

9
]

。 2 0 1 3 年上海市慢性病中心 _ 2〇〇 8 年上海市崇 明县恶性肿瘤报告 [ R ]
. 2〇〇 8 : 6 3

-

及其危险因素监测报告显示 , 农村地 区的男性吸
/ 产 , y w  \  ^  / u i ^ j . u rt T t  L m [ 4 ] 
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烟率 ( 5 6 . 9 8 %
) 高于城市 (

4 2 . 6 1 %
) 而女性的吸烟 v ? , ,  , r r P l ,

r . A 1 g
r a m  V e r s i o n 3 .  5 . 1 .  I C r

 J .  2 0 1 1 .  b t a t i s t i c m K e s e a r c h a n d

率 (
〇 ?  5 4 %

 ) 低于城市 (
1 . 5 5 %

 ) 

^
。 同 时国 内有 A p p

l i e a t
i
M l s  B _ h

,

文献报道
[

" 1 2
]

, 被动吸烟 、烹调油烟 、遗传 因素及
[

5 ] K I M H J
,

F A Y M  P
.

F E U E R E  J
,

e
t  a i .  P e r m u t a t i o n  t e s t s of r

肺部疾病史均能增加女性患肺癌的危险性 , 配偶 j
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.  S t a t

吸烟的非吸烟女性发生肺癌的危险性增加 2 4 %
。M e d

,

2 0 0 0
,

1 9 ( 3 )  : 3 3 5
-

3 5 1 .

崇明地区作为一个以农业人 口为主的地区 , 烹饪 [
6 ] 李为希

, 周洁 ,
张芬 , 等 . 2 〇〇 2

—
2 〇 1 2 年上海市闵行区肺癌

习惯仍以高油温为主 , 厨房条件相对差 ,
尤其对于发病 S 死亡分析 [ J

]
. 中 国肿瘤

’

廳
’
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5 ! 8 .
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] 郑堂 ’
吴春晓 ,
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-
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]
. 诊断学理论与实践 ,

2 0 0 6
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