
中国肿瘤
!"#$

年第
!%

卷第
&

期 !"#$%&!%$'()*+,-./0123+4/5136

上海市原卢湾区 !""#$!"%%年膀胱癌的
发病和死亡分析

傅忠星 '

!王 珏 !

!王烨菁 (

!周建军 (

!杜 琰 !

!

')

第二军医大学流行病学教研室" 上海
!**+((

#

!,

复旦大学附属妇产科医院临床流行病学
研究室"上海

!"""''

#

()

上海市黄浦区疾病预防控制中心"上海
!"""!(

$

摘 要!%目的& 探讨上海市原卢湾区
!""+-!"''

年间膀胱癌的发病和死亡情况' %方法& 系统
整理
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死亡资料并进行统计分析"计算膀胱癌发病率及死亡率"并用
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次人口普查的
标准人口年龄构成进行标化' 应用年均变化百分率对发病率和死亡率进行趋势分析' %结果&
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年膀胱癌发病率和死亡率均有一定波动' %结论&
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年间上海市原
卢湾区户籍人群膀胱癌男性发病率和死亡率均高于女性' 年龄和性别是影响膀胱癌发病率差
异的主要因素' 应深入研究膀胱癌的发生与发展机制"寻找有效的预防和治疗措施'
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和北美最高!东欧和一些亚洲国家相对较低"城市人

口发病率亦较农村为高#
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" 膀胱癌的发生与吸烟和

职业暴露密切相关"近年来我国经济发展迅速!随着

工业化和城市化进程不断加快! 我国居民的生活环

境和生活方式发生了剧烈变化! 膀胱癌在我国的发

病率也呈上升趋势"
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年统计数据显示!膀胱癌

的发病率和死亡率均占我国泌尿及男性生殖系统恶

性肿瘤的首位#
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" 膀胱癌复发率高%预后不良!目前

尚无有效治疗手段! 是一个重要的公共卫生问题"

目前我国以社区为基础针对膀胱癌发病和生存状况

的研究较少" 本文系统性整理了上海市原卢湾区

!"")*!+''

年期间的肿瘤登记报告资料和死亡信息

数据!明确了膀胱癌的发病趋势和死亡情况!为评价

其疾病负担和提高防治水平提供数据资料" 上海市

卢湾区位于上海市中心城区东北部! 经济文化发展

处于上海市较高水平! 人口密度较大且相对稳定"
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年!上海市卢湾区%黄浦区两区建制撤销!设立

新的黄浦区!原卢湾辖区调整至黄浦区"
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资料与方法
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!

'(")%%*&

"#男性膀胱癌死亡患者
#*$

例!

$#+,,!

"$

占全区同期男性恶性肿瘤死亡例数的
!+&$!

!

'"$)

,$!%

"$居男性泌尿及生殖系统恶性肿瘤死亡率的第

!

位$ 男性膀胱癌的平均死亡年龄为 !

$$+(!"$+(-

"

岁%女性膀胱癌死亡患者
-,

例!

!&+%$!

"$占同期全

区女性恶性肿瘤死亡例数的
'+-.!

!

-,/!&&!

"$女性

膀胱癌的平均死亡年龄为!

$&+$!"&+!-

"岁!

01234 ,

"#

&

年间原卢湾区户籍居民膀胱癌的年均粗死亡率男

性和女性分别为
&+%-5'6

万和
,7-")'"

万$男性显著

高于女性!

89''+(-

$

:;6+6'

"# 标化后$膀胱癌男性和

女性标化死亡率分别为
!+,65'6

万和
6+%-5'6

万$男

性显著高于女性!

89'6!+&,

$

:;6+6'

"#

!+!+!

死亡时间的变化趋势

&

年间!

!66-<!6''

年"原卢湾区膀胱癌的死亡

率也存在一定的波动!

01234 ,

"# 男女合计的死亡率

有多个高峰$ 分别发生在
!66(

年&

!66&

年及
!6'6

年# 男女合计的标化死亡率年均上升
'6+6!=

$趋势

检验结果显示差异无统计学意义!

>9'+!!

$

:?6+6(

"#

男性膀胱癌的死亡率波动较大$在
!66(

年&

!66&

年

及
!6'6

年均有死亡高峰#男性膀胱癌标化死亡率的

@:A

为
.+!&=

$ 经趋势检验差异无统计学意义 !

>9

6+.$

$

:?6+6(

"# 女性膀胱癌的死亡率极低$死亡高峰

出现在
!66(

年&

!66&

年和
!6''

年# 女性膀胱癌标

化死亡率的
@:A

为
%+$!=

$趋势检验结果差异无统

计学意义!

>96+.$

$

:?6+6(

"#

!+!+,

年龄别和性别的死亡情况

按年龄和性别对膀胱癌死亡率进行分层分析#

结果显示$男性
$6

岁以前和女性
$(

岁以前$膀胱癌

的死亡率均较低%男性
$6

岁之后和女性
$(

岁之后$

死亡率呈明显的上升趋势!

01234 -

"#

,

讨 论

!66-<!6''

年原卢湾区膀胱癌男性和女性平均

粗发病率为
'$+!'5'6

万和
(+-(5'6

万$ 标化发病率

分别为
%+..5'6

万和
'+&,5'6

万#

&

年间原卢湾区膀

胱癌的发病率波动较大# 原卢湾区膀胱癌的粗发病

率略高于同期上海市杨浦区$ 而标化后则低于杨浦

区'

,

(

$但高于全国
!66,<!66$

年和
!66.

年的膀胱癌

发病率'

-

$

(

(

# 男&女性发病率之比接近
,#'

$与同期中

国膀胱癌发病率男女比值接近'

-

$

(

(

# 膀胱癌的发生发

展是一个长期的&多因素&多步骤的过程# 其发病率

存在地域和性别的巨大差异$ 提示膀胱癌是一个遗

传与环境交互作用所导致的复杂性疾病# 吸烟是膀

胱癌的重要危险因素$ 与某些基因 !如
BC0D#

&

E@0!

&

:CA@

&

@:FGHA,@

" 共同作用影响膀胱癌的

发生 # 而另一 些 基 因 !

0HI0

&

AJ:'@!

&

CKA'-@'

&

IC:L,

&

0@B@:

&

H>I

"可增加膀胱癌的患病风险$且

对吸烟者的影响更为显著'

%

(

# 原卢湾区位于上海市

中心$社会经济水平发达$为上海城区的典型代表#

研究显示$我国成年男性的吸烟率接近
%6=

%而女

性的主动吸烟率虽然维持在很低的水平!

,=

左右"$

但被动吸烟率则高达
(6=

左右'

$

(

# 除了吸烟及职业

性接触$ 膀胱癌的发病与饮食习惯如饮用咖啡和茶

饮&服用人工甜味剂&细菌&寄生虫或病毒感染&膀胱

结石等因素有关# 深入研究环境因素与遗传因素之

间的相互作用$ 对可控性危险因素进行有效干预及

控制$是防治膀胱癌的关键#

!"#$% & '()*"$+*, (- #$"..%) /"0/%) "1(02 )%3+.%0*3 +0 456"0 .+3*)+/* (- 78"028"+

!

9::;<9:==

J41M

D134 N4O134 0PQ13

R41QST E

AMUV4

OPMQ13WQX

Y#5#*

(

Z

CQ1[V1MVW\4V

OPMQ13WQX

Y#5#6

(

Z

R41QST E

AMUV4

OPMQ13WQX

Y#5#6

(

Z

CQ1[V1MVW\4V

OPMQ13WQX

Y#5#6

(

Z

R41QST E

AMUV4

OPMQ13WQX

Y#5#6

(

Z

CQ1[V1MVW\4V

OPMQ13WQX

Y#5#6

(

Z

!66- #6 #%!6$- %7#$ #7&$ , #%-#,& #7&, 67-, #, ,!%!#! ,7.. #76%

!66( #$ #(.6.6 #67%. !7&, ( #%#!($ ,7#6 67&( !! ,!6,-$ %7&$ #7%,

!66% % #(%,%$ ,7&- 67.% & #(&&#. (76- 67(# #- ,#(#&% -7-- 67$!

!66$ % #(-&%6 ,7&$ 67&# ! #($$$6 #7!$ 67,- & ,#!%,6 !7(% 67(6

!66& #. #(,(., #!7,$ ,7!( % #($!,( ,7&! 67$% !( ,#6&!& &76- #7&!

!66. #- #(!!#% .7!6 #7.- - #(%(!% !7(% 67%6 #& ,6&$-! (7&, #7#!

!6#6 !- #(6(6% #(7.( -7%- % #((,&$ ,7&% 67-, ,6 ,6(&., .7&# !7,&

!6## ## #-.!&# $7,$ !7,# . #(-$(! (7&! #7!$ !6 ,6-6,, %7(& #7$(

0PQ13 #6$ #!,$.&$ &7%- !7,6 -, #!%(&&- ,7-6 67%- #(6 !(6,&$# (7.. #7,(
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本研究显示
!""'(!"))

年间原卢湾区膀胱癌

男性粗死亡率为
&*%'+#,

万! 女性为
-*',+),

万"标

化后死亡率为
!*-,+),

万!女性为
,*%'+),

万!远低

于本区膀胱癌的粗发病率与标化发病率# 说明膀胱

癌是恶性程度较低的一种癌症# 本研究的数据也提

示!

!,,'(!,))

年间死亡率整体水平没有明显改变!

过去
&

年间膀胱癌的治疗水平并无显著提高# 目前

膀胱癌的治疗原则是以手术治疗为主的综合治疗!

故早期及时诊断十分重要$

&

%

# 应加大对膀胱癌基础

和临床的研究! 发现和应用新的生物标志物和生物

疗法!有效改善患者预后#

我们的研究结果显示!

!,,'(!,))

年间原卢湾

区膀胱癌的发病率和死亡率均存在一定波动! 可能

是某些年度卢湾区重点开展了相关的检查! 一些病

例得以早期发现上报# 而自然和社会环境等的年度

变化可能对死亡率产生一定影响#随着年龄增加!膀

胱癌的男&女发病率和死亡率都显著上升!且男性的

发病率与死亡率均远远高于女性# 应加强对高危人

群的早期筛查!达到早诊早治#人口老龄化导致膀胱

癌发病率和死亡率上升! 随着我国尤其是上海等城

市人口老龄化进程的加快! 膀胱癌疾病负担将日趋

严重# 膀胱癌的发病和死亡模式与肺癌相似! 具有

与吸烟相关癌症的流行特征# 说明膀胱癌是可以预

防与控制的! 美国等西方国家通过控烟及环境保护

等措施!近年来膀胱癌的死亡率有显著下降$

.

%

# 膀胱

癌的早期预防和控制将是我国目前及将来卫生工作

的重点! 应以社区为基础开展积极有效的公共卫生

宣传与教育!通过禁烟控烟&改善环境&减少职业暴

露&科学饮食等减少膀胱癌的发病率与死亡率#

本研究系统性阐明了
!,,'(!,##

年间原卢湾区

户籍人群膀胱癌的发生和死亡情况!资料完整&准确

度高!具有一定的代表性# 同时!原卢湾区膀胱癌发

病和死亡现状的流行病学描述和对时间趋势的分

析! 可为制定膀胱癌防治策略和临床治疗措施提供

基础数据支持#
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全球临床试验注册制度由世界各国政府共同决定由
Jbc

领导建立! 临床试验注册具有伦理和科学的双重意

义"目的是为了尊重和珍惜所有试验参与者的贡献"他们的贡献用于改善全社会的医疗保健"因此"任何临床试验都

与公众利益相关! 公开临床试验的信息"并将其置于公众监督之下是试验研究者的义务和道德责任! 临床试验注册

不仅能确保追溯每个临床试验的结果"公开在研试验或试验结果信息还有助于减少不必要的重复研究!

中国临床试验注册中心#

SM15/>/ S6151,-6 T41-6 W/Q1>:/4

"

SM1STW

$为国家卫生计生委#原卫生部$下属的国家临床

试验注册中心" 是世界卫生组织国际临床试验注册协作网一级注册机构 #

J246. b/-6:M c4Q-51d-:125 X5:/45-:125-6

S6151,-6 T41-6 W/Q1>:4-:125 `6-:7240 `410-4; W/Q1>:/4

"

Jbc XSTW` `410-4; W/Q1>:/4

$"由中国循证医学中心和四川大学

华西医院等于
!""C

年
$

月
!C

日正式成立并运行%

SM1STW

的宗旨是联合中国和全球的临床医师&临床流行病学家&统计学家&流行病学家和医疗卫生管理者"严

格科学地管理中国临床试验信息"提高其质量"为广大医务工作者&医疗卫生服务消费者和政府卫生政策制定者提

供可靠的临床试验证据"让医疗卫生资源更好地服务于中国人民和全人类的健康事业!

所有在人体实施的试验均属于临床试验"都应该先注册后实施! 凡已注册临床试验都会被授予
Jbc XSTW`

全

球统一的唯一注册号!

我国众多医学期刊已和中国临床试验注册中心共同建立了临床试验报告发表机制"正在分步实施优先发表&直

到只发表具有全球性唯一的注册号的临床试验报告!

SM1STW

接受中国地区及全球的临床试验注册申请"还接受获得
Jbc XSTW`

认证的二级注册机构输送的注册

资料"并向
Jbc XSTW`

中央数据库输送注册信息供全球检索!除注册临床试验外"

SM1STW

以中国循证医学中心&循

证医学教育部网上合作研究中心&中国
S2,M4-5/

中心&英国
S2,M4-5/

中心&四川大学华西医院国际临床流行病学网华

西资源与培训中心为人才和技术支持平台"负责指导临床试验设计&中心随机&论文写作&教育培训"推动提高我国临

床试验的质量!

通过
SM1STW

检索入口网址
^^^*,M1,:4*24Q

"公众可方便地查询已注册临床试验信息"并与
JTc

全球检索入口

链接"可方便地查询全球已注册临床试验!

凡临床试验都应在中国临床试验注册中心注册

%"%


