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摘 要!$目的% 探讨
!""()!"('

年深圳市儿童恶性肿瘤的流行特征和发病趋势"为制定深圳
市儿童恶性肿瘤防治政策提供基础数据& $方法% 根据深圳市肿瘤发病登记处收集的

!""()

!"('

年儿童恶性肿瘤发病数据和相应年份的人口资料"计算儿童恶性肿瘤发病粗率"以及标
准化人口年龄调整的发病率'中国人口标化率和世界人口标化率("利用

*+,-.+,-/

软件进行趋
势分析& $结果%

!""()!"('

年深圳市肿瘤登记处共登记儿童恶性肿瘤
("0%

例" 粗发病率为
('1$02(3

万"中标率为
('1&!4#3

万"世标率为
#01#34#3

万& 男童发病率明显高于女童"男女发
病性别比为

#1!'!#

&发病率前
5

位依次为白血病)

67364#3

万(*脑
4

神经系统肿瘤!

!1&54#3

万(和
恶性淋巴瘤!

#1!#4#3

万(& 从时间趋势上看"儿童恶性肿瘤发病率无明显变化"世标率
89:

为
!1"";

!

<=#7$

"

9=37#

("仅男童恶性肿瘤发病率略微上升"

89:

为
575%;

!

<=!76

"

9>"1"(

(+不同
肿瘤!白血病*脑

4

神经系统肿瘤和恶性淋巴瘤(发病率也无明显改变& $结论% 深圳市儿童恶性
肿瘤发病率处于较高水平"需采取综合措施进行预防和控制&
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儿童恶性肿瘤虽然发病数量不多"却是深圳市
(&

岁以下儿童的第
!

位死亡原因"仅次于损伤与中

毒"给患儿家庭造成严重的心理和经济负担$
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& 本研

究利用深圳市肿瘤登记数据" 分析深圳市
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年
"H?&

岁儿童恶性肿瘤的发病特征与变化趋

势! 为制定和开展深圳市儿童恶性肿瘤防治策略提

供依据"

?

资料与方法

!"!

资料来源

!""?H!"?E

年儿童恶性肿瘤的数据来源于深圳

市肿瘤登记报告系统" 深圳市肿瘤登记报告系统建

立于
?$$%

年!

!""!

年成为全国肿瘤监测点!

!""%

年

成为国际癌症研究机构会员" 肿瘤登记数据来源主

要是通过深圳市
%$

所具有肿瘤诊疗能力的医疗机

构#全死因监测和省内外数据交换等渠道收集" 所有

病例按照国际疾病分类肿瘤学第
B

版 $

6=I!J!B

%和

国际疾病分类第
?"

次修订$

6=I!?"

%进行编码" 本研

究对象为
!""?H!"?E

年深圳市肿瘤登记系统报告

6=I!?"

编码范围为
=""H=$A

的所有
"H?&

岁病例"

!"#

人口资料

!""?H!"?E

年深圳户籍人口数据来源于深圳市

统计年鉴&

!

'

!人口结构根据
!"""

年和
!"?"

年人口普

查资料通过内插法估算各年的性别# 年龄组平均人

口数"

!"$

指标与方法

分别计算粗发病率# 年龄别发病率# 发病构成

比#中国人口标化率$简称中标率!采用
!"""

年人口

普查数据进行标化%#世界人口标化率$简称世标率!

采用
;(K3

(

/

世界标准人口结构标化%" 采用美国国

家癌症研究所$

7)-3,7)4 8)78(* 37/-3-L-(

!

5=6

%编制的

M,37N,37-&OD@"@"

软件对户籍人口儿童肿瘤发病数据

进行趋势分析 &

B

'

!计算年度发病变化百分比$

:P=

%"

统计分析采用
;:;$@!

软件"

!"%

质量控制

深圳市肿瘤登记系统所有数据采用自行开发的

肿瘤网络直报系统进行数据录入!根据)中国肿瘤登

记工作指导手册$

!"?D

%*以及国际癌症研究机构对

登记数据质量评估的要求! 定期对肿瘤登记资料的

可比性#完整性#有效性等指标进行考核#评价!最

后! 利用
6:<= =)78(* <(K3/-*1 F,,4/

核查工具对数

据库进行逻辑检错! 对评判为逻辑矛盾的病例进行

核对"

!""?H!"?E

年深圳市儿童恶性肿瘤新发病例

病理诊断率
QRSTU

为
%B@&T

!只有死亡医学证明书

的比例
QI=JTU

为
B@DET

!未指明原发部位及原发部

位不明 $继发 % 恶性肿瘤所占比例 $

JVWT

%为

!@$$T

!整体资料可信程度较高"

!

结 果

#"! "H?&

岁儿童恶性肿瘤发病情况

!""?H!"?E

年间! 深圳市肿瘤登记系统共报告

"H?&

岁儿童恶性肿瘤新发病例
?"D%

例! 粗发病率
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万!中标率为
#4?&!U#G

万!世标率为
#A?#GU

#G

万" 其中男童
A@$

例!粗发病率
#>?@>U#G

万!中标

率为
#A?>#U#G

万! 世标率为
#>?>#U#G

万# 女童
&!$

例!粗发病率
#&?#$U#G

万!中标率为
#@?%#U#G

万!世

标率为
#&?#@U#G

万" 男童发病率高于女童!男女发

病性别比为
#?!4"#

$

R2VF( 3

%&

&;& "03&

岁儿童恶性肿瘤发病顺位

!""30!"34

年!深圳市
"03&

岁儿童恶性肿瘤发

病率前
@

位的依次为白血病'脑
U

神经系统肿瘤和恶

性淋巴瘤! 分别占全部发病数的
&@N@4W

'

#&?@@W

和

#!?!>W

" 在白血病发病中!淋巴细胞性白血病和髓

样白血病分别占
A4?G#W

和
#>?#$W

! 恶性淋巴瘤中

非霍奇金淋巴瘤占
4$?!#W

" 其中
G0#&

岁男童恶性

肿瘤发病前
@

位分别是白血病'脑
U

神经系统肿瘤和

恶性淋巴瘤!其世标率分别为
%?G$U#G

万'

!?%&U#G

万

和
#?4AU#G

万#

G0#&

岁女童恶性肿瘤发病前
@

位分

别是白血病' 脑
U

神经系统肿瘤和眼部恶性肿瘤!其

世标率分别为
4?%@U#G

万 '

#?$!U#G

万和
G?%>U#G

万

(

R2VF( !

%&

&;< G0#&

岁儿童主要部位肿瘤年龄别发病情况

深圳市
!GG#0!G#4

年儿童恶性肿瘤
G0

岁'

#0&

岁'

40$

岁和
#G0#&

岁粗发病率分别为
#@?%@U#G

万'

#$?#$U#G

万'

#A?GAU#G

万和
#@?&>U#G

万&

G0

岁组发病

前
@

位的肿瘤分别为白血病'肝癌和脑
U

神经系统肿

瘤#

#0&

岁组分别为白血病' 脑
U

神经系统肿瘤和眼

部肿瘤#

40#&

岁组为白血病'脑
U

神经系统肿瘤和恶

性淋巴瘤& 分性别看! 男童
G0

岁'

#0&

岁'

40$

岁和
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岁粗发病率分别为
#@?@4U#G

万'
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万'
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万和
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万! 女童
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岁'

#0&

岁'

40$

岁和
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岁粗发病率分别
#&?@AU#G

万 '

#4?4!U#G

万'

#@?AAU#G

万和
#@?#GU#G

万(

R2VF( @
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&;= G0#&

岁儿童主要部位肿瘤发病趋势

!GG#0!G#4

年深圳
G0#&

岁儿童所有恶性肿瘤

世标率由
!GG#

年的
>?4GU#G

万上升到
!G#4

年的
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万! 通过
,-./0-./1

回归分析显示! 世标率

234

为
!(++5

"

67#($

!

37+(#

#$其中男童世标率
234

为
8(8%5

%

6 7!(9

!

3 :"("'

&! 女 童 世 标 率
234

为

"(&;5

%

67"(<

!

37"(;

&%

=.>?@A '

&'

!++'B!+#<

年儿童

白血病世标率的
234

为
C'(<<5

"

67D'E8

!

37+E!

&!儿

童脑
*

神经系统肿瘤世标率的
234

为
&E&95

"

67!E#

!

37+E#

&!儿童淋巴瘤世标率的
234

为
&E$$5

"

67#E<

!

37+E!

&'

8

讨 论

自
!+

世纪
%+

年代我国实行严格的计划生育政

策以来!(少生优生)的生育观念已成为社会共识!儿

童的健康问题也愈发得到全社会的广泛关注' 恶性

肿瘤是全世界儿童死亡的主要原因! 发病率仍缓慢

增长' 国际癌症研究机构的研究指出!

!++#B!+#+

年

间! 全球
+B#&

岁儿童恶性肿瘤年龄标准化发病率为

#&E+;*#+

万!其发病率较
!+

世纪
%+

年代增长
#85

*

&

+

!

可见儿童肿瘤的预防任重道远,

本研究通过分析深圳市肿瘤登记处近
#<

年的

监测数据表明! 深圳市户籍儿童恶性肿瘤粗发病率

为
#<E$;*#+

万! 中标率为
#<E&!*#+

万! 世标率为

#;E#+*#+

万! 略高于国际癌症研究机构发布的全球

平均发病率' 考虑到儿童肿瘤的发病与种族- 地域

有明显的关联性! 选取周边地区的发病率进行比较

发现!深圳儿童肿瘤发病率高于台湾
#$$;B!+#+

年

的
#!E<+*#+

万*

<

+

-上海
!++$B!+##

年的
#!E$;*#+

万 *

;

+

和天津
!+#+B!+#8

年的
##E8<*#+

万*

9

+

!低于广州
!++&B

!+#+

年的
#$E++*#+

万 *

%

+

-杭州
!++$ B!+##

年 的

#9E&9*#+

万*

$

+

!和香港
!+#!B!+#;

年的
#;E%9*#+

万 *

#+

+

较为接近, 上述数据显示深圳儿童肿瘤登记数据质

量可靠! 整体发病率和国内同等发展水平的城市在

同一水平,

从发病顺位来看! 影响深圳儿童健康的主要恶

性肿瘤依次为白血病-脑
*

神经系统肿瘤和恶性淋巴

瘤!三者占所有新发恶性肿瘤的
;$E$;5

!这一构成

和国内外的研究较为一致*

##

+

, 其中白血病是影响儿

童健康的最主要恶性肿瘤!在
#&

岁以下的各个年龄

组中发病率均排第一位! 其发病构成也占所有新发

恶性肿瘤的
&8E8<5

!和广州的研究结果较为一致*

%

+

$

儿童白血病发病的世标率为
9E+9*#+

万 ! 和香港

!+#<

年的发病率较为接近*

#+

+

!提示预防和控制儿童

白血病是遏制儿童恶性肿瘤的关键,

研究同时发现!深圳市近
#<

年儿童恶性肿瘤的

发病率相对稳定!无明显的趋势变化, 尽管如此!考

虑到深圳是一座年轻的城市!人口结构相对年轻!且

近年来随着经济的增长!人口数量急剧增长,有数据

表明!目前深圳幼儿园在园总人数位居全国第一!中
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小学在校生数量位居全国第二! 庞大的人口基数预

示着在未来的一段时间内! 即使发病率没有明显上

升!儿童肿瘤的患病数量仍会有较大的增长!采取积

极有效的预防措施迫在眉睫"

目前研究认为! 儿童患肿瘤的原因分为两方面!

一是遗传因素!一是环境因素" 环境因素主要包括物

理因素#化学因素和生物因素!长期受到致癌物的侵害!

如病毒感染#空气污染#电磁辐射#药物损害#烟草和

过量酒精的使用等都可能促使恶性肿瘤的发生$

'!(')

%

!

其中室内空气污染被认为是儿童白血病发病的重要

危险因素$

'*

%

"

因此! 儿童肿瘤的预防和控制需要从以下几个

方面着手&一是加强孕产妇健康教育!通过孕妇学校

或其他形式传播儿童肿瘤预防知识!减少药物滥用!

加强个人防护!降低接触有毒有害物质的机会'二是

加强科学研究!提高产前和早期诊断技术!及早发现

并进行有效治疗'三是加强烟草控制!禁止公共场所

吸烟行为!减少被动吸烟'四是加强针对室内污染的

立法和监管!明确各部门职责!严格控制污染物超标

的建筑材料和家具流入市场!减少苯#甲醛等有毒物

质的装修污染' 五是加强对室内污染治理行业的管

理!规范室内空气检测和空气净化器市场发展"
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