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不变"详见图
I

&

C/M)'% I

'#

I

讨 论

最新发表的监测数据显示"

!"24

年中国恶性肿

瘤粗死亡率为
2?"G"4;2"

万"中标率为
2"HG?!;2"

万"

世标率为
2"4GF@;2"

万"累积率&

""?@

岁'为
22G#@B

(

I

)

$

!"2@

年江苏省恶性肿瘤死亡率为
!"2G?!;2"

万"中

标率为
22!G@4;2"

万"世标率为
22"G#F;2"

万"累积

率&

""?@

岁'为
2!GH4B

(

H

)

"通过比较发现"苏州市恶

性肿瘤粗死亡率高于全国及江苏省同期水平" 但标
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!"!"

年第
!#

卷第
!

期 !"#$%&!%$'()*+,+,*-./0+123.0+

化率和累积率却相反! 不同地区的恶性肿瘤发病和

死亡水平存在差异"可能与人口老龄化#危险因素暴

露水平#筛查力度及医疗卫生水平的不均衡有关 $

$

%

!

近三十多年"苏州市恶性肿瘤死亡呈现上升趋势"标

化死亡率与之相反!

!""%

&

!"%"

年全球恶性肿瘤标

化死亡率以
%&

速度下降"发达国家尤为明显"而亚

洲降幅较小'除了日本和韩国(

$

'

%

! 不过中国肿瘤登

记地区监测结果表明"

!"""

&

!"%(

年中国恶性肿瘤

发病率和标化发病率都呈现上升趋势"

)*+

分别为

,-#&

和
%-!&

$

#

%

"说明恶性肿瘤引起的疾病负担持续

上升!

吸烟#过量饮酒#体力活动不

足# 肥胖和不良饮食习惯是恶性

肿瘤主要的外源性危险因素 $

%"

"

%%

%

!

恶性肿瘤死亡率相关指标男性均

高于女性"与国内外研究一致$

%!

"

%,

%

!

分析其原因" 可能为男性恶性肿

瘤危险因素暴露水平高于女性!

譬如"大型人群队列研究报道"与

吸烟人群相比" 不吸烟人群将会

降低
%.&

的癌症风险 $

%(

%

)一项汇

总
/012

分析的研究结果显示"过

量饮酒增加消化系统肿瘤# 中枢

神经系统肿瘤#胰腺癌#乳腺癌和

前列腺癌的发生 $

%3

%

"而中国男性

吸烟率和过量饮酒率都明显高于

女性$

%(

"

%.

%

!

本研究对不同时期分年龄组

恶性肿瘤死亡率进行分析" 发现

,"4.#

岁年龄组随着年份的增加

死亡率下降" 可能与社会经济的

不断发展"医疗卫生条件的改善"

医疗筛查和诊治技术的优化"居

民防癌意识的提高" 从而提高恶

性肿瘤患者的生存率有关 $

%$

%

)与

研究年份早期
$"

岁年龄组死亡

率达最高峰不同"

!""%

年至今恶

性肿瘤的年龄别死亡率随着年龄

的增长呈现直线上升"至
'3

岁及

以上年龄组达高峰" 很可能与人

口结构的改变"人口老龄化有关"

恶性肿瘤在老年人群高发"因而死亡率也高!

不同时期主要恶性肿瘤死亡顺位也发生了变

化"肺癌#结直肠癌和胰腺癌的位次不断上升! 前期

研究表明"

!""3

年至今肺癌一直位于苏州市主要恶

性肿瘤死因首位"

%#'3

&

!"%$

年其无论是死亡率还

是标化死亡率均呈现显著上升趋势 $

%'

%

! 苏州市结直

肠癌死亡率处于较高水平" 虽然
!""!

&

!"%3

年标化

死亡率无显著变化趋势"但粗死亡率呈现上升趋势$

%#

%

!

在中国人群中"

!""(

&

!"%"

年肺癌是死亡率最高的

恶性肿瘤" 死因构成比例持续增加 $

!"

%

)

%#'$

&

!"%3

年男性结直肠癌死亡率呈现上升趋势" 而女性呈小
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!"!"

年第
!#

卷第
!

期 !"#$%&!%$'()*+,+,*-./0+123.0+

幅下降趋势!

!$

"

# 不同地区主要恶性肿瘤死亡顺位也

不一致$

!%&'

年全国顺位为肺癌%肝癌%胃癌%食管

癌和结直肠癌 !

(

"

&而地理位置邻近苏州的社会经济

发达地区上海&其居民结直肠癌位于主要恶性肿瘤

死亡的第
!

位&胰腺癌位于第
'

位!

!!

"

'有研究表明&

吸烟和空气污染与肺癌的发病%死亡密切相关!

!)*!+

"

(

超重
,

肥胖可能是结直肠癌%胰腺癌死亡率上升的重

要因素 !

!'*!-

"

(肝癌死亡率的下降主要得益于乙肝疫

苗的推广 !

!(

"

(居民膳食习惯的改变及幽门螺旋杆菌

感染的控制降低了胃癌的发病%死亡率!

!.

"

)

综上所述& 恶性肿瘤正严重威胁居民的生命健

康& 但在中国成年人中
+'/!0

的恶性肿瘤死亡可归

因于潜在可改变的风险因素 !

!#

"

&说明我们可以采取

一级预防措施延缓发病时间% 延长生存期甚至避免

恶性肿瘤的发生# 因此&我们应积极加强宣传教育&

普及防癌知识&改变不良生活习惯&改善环境卫生&

推广疫苗接种&从根本上降低恶性肿瘤的发病率(结

合苏州健康市民*

')$

+行动计划切实开展恶性肿瘤

筛查工作&提高恶性肿瘤患者的早期发现率(提升肿

瘤治疗水平&改善患者的生活质量&延长患者的生存

期)

志谢!全市各级从事死因监测的工作人员"在数

据登记#整理#质控等方面做了大量细致的工作"在

此谨表最诚挚的谢意$
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