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[摘要] 目的 对基于筛查来源的淄博市乳腺癌患者时空分布特征进行分析,为科学防治该病提供科学依

据。方法 汇总淄博市2019—2021年35~64岁农村女性乳腺癌筛查数据,采用SPSS19.0和 Office软件对数据

进行处理,采用ArcGIS10.2软件和SaTScan软件进行趋势分析、空间相关性分析和时空扫描统计量分析。结果

2019—2021年检出乳腺癌患者307例,2019、2020和2021年检出率分别为64.70/10万、73.87/10万、71.68/10万,

3年平均检出率为70.62/10万,3年检出率比较差异有统计学意义(χ2=11.889,P<0.01)。2019—2021年3年乳

腺癌平均检出率存在空间聚集性(Moran’sI=0.113,P<0.05),乳腺癌检出率由西南至东北走向逐渐降低,且向

两侧逐渐递减,检出率较高的地区为博山区、淄川区和临淄区。2020年乳腺癌检出率变化趋势显著,在以22.39公

里为半径涉及11个乡镇的中东部区域高度聚集。结论 经筛查发现淄博市乳腺癌检出率中部高于南北两侧,应
以此为依据,在今后一段时期内向乳腺癌检出率高的地区倾斜公共卫生资源。
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ANALYSISOFTHESPATIOTEMPORALDISTRIBUTIONOFPATIENTSWITHBREASTCANCERDETECTEDINSCREENINGIN

ZIBO,CHINA ZHANGDa,ZHANGDongfeng,WANGXiyun,LIWei (DepartmentofEpidemiologyandHealthStatis-

tics,SchoolofPublicHealth,QingdaoUniversity,Qingdao266071,China)

[ABSTRACT] Objective Toanalyzethespatiotemporaldistributionofpatientswithbreastcancerdetectedinscreeningin

Zibo,China,andtoprovideascientificbasisforpreventionandtreatmentofthedisease. Methods Thebreastcancerdatawere

pooledfromwomenaged35-64yearsfromtheruralareasinZibowhowerescreenedfrom2019to2021.SPSS19.0andMicrosoft

Officewereusedfordataprocessing,andArcGIS10.2andSaTScanwereusedfortrendanalysis,spatialcorrelationanalysis,and

spatiotemporalscanningstatisticalanalysis. Results From2019to2021,307patientswithbreastcancerweredetected;thede-

tectionratesin2019,2020,and2021were64.70/100000,73.87/100000,and71.68/100000,respectively,withanaverage

3-yeardetectionrateof70.62/100000;therewasasignificantdifferenceinthe3-yeardetectionrate(χ2=11.889,P<0.01).The

average3-yearbreastcancerdetectionratefrom2019to2021wasspatiallyaggregated(Moran’sI=0.113,P<0.05);thebreast

cancerdetectionratesshowedagradualdecreaseonbothsidesfromsouthwesttonortheast,withhigherdetectionratesobservedin

BoshanDistrict,ZichuanDistrict,andLinziDistrict.Thechangingtrendofbreastcancerdetectionratesin2020wassignificant,

withahighlyaggregatedtrendinthecentralandeasternregionscoveringanareawitharadiusof22.39kminvolving11townships.

Conclusion ThescreeningfindsthatthebreastcancerdetectionrateinZiboishigherinthecentralareathaninthenorthernand

southernareas.Thisshouldbeusedasabasisfortiltingpublichealthresourcestowardsareaswithhighdetectionratesinthefu-

ture.
[KEYWORDS] Breastneoplasms;Earlydetectionofcancer;Massscreening;Spatialanalysis;Incidence;Ageofonset

  目前,世界范围内乳腺癌已成为最常见的女性

恶性肿瘤,对女性的身心健康产生了严重的威胁。
目前关于乳腺癌的研究主要集中在生物机理、发病

机制、诊断治疗以及疾病负担等方面,而乳腺癌人群

的空间分析研究相对较少。空间流行病学是深入分

析疾病的流行和进展规律以及地理分布特征的科

学,通过空间流行病学的研究,可实现对疾病人群的

最优化干预[1]。近年随着空间分析技术研究的发

展,国内外关于乳腺癌人群发病率、死亡率空间分布

及其与社会经济因素的关联研究日益增多[2-4]。目

前尚未见关于淄博市的乳腺癌人群空间分布特征的

研究。本研究拟分析淄博市35~64岁乳腺癌患者

在时空上的分布特征,以实现乳腺癌更加精准的预

防,同时也为其他疾病在小地域内的分布研究提供

方法和思路。

1 材料与方法

汇总淄博市2019—2021年对35~64岁具有淄

博市户籍的农村女性免费开展的乳腺癌筛查及确诊

数据,采用SPSS19.0和Office软件对收集到的所

有数据进行整理和分析。采用ArcGIS10.2软件和

SaTScan软件行趋势分析[5]、空间相关性分析[6]、聚
类和异常值分析[7]、克里金插值分析[8-9]和时空扫描
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统计量分析[10],描述乳腺癌检出病例风险区域分布

和其他时空特征,预测乳腺癌发病趋势。其中时空

扫描统计量分析主要通过构建对数似然比(LLR)和
计算相对危险度(RR)展示。在对35~64岁妇女进

行年龄分组时,借鉴陈燕彬等[11]研究,将35~64岁

妇女按照每5岁一个年龄段进行分组,共分为了

35~39岁组、40~44岁组、45~49岁组、50~54岁

组、55~59岁组和60~64岁组6个组别。

2 结  果

2.1 淄博市各乡镇人口基本情况

淄博市纳入统计范围的35~64岁农村妇女人

口为526325万人。2019、2020、2021年35~64岁

农村妇女乳腺癌筛查率分别为72.15%、87.97%及

94.62%。因2019年淄川区和周村区筛查率仅为

36.47%和27.66%,筛查率低,筛查数据不具备代表

性,筛查人数和乳腺癌确诊人数未纳入研究范围。
详细数据见表1。

2.2 乳腺癌的检出情况

2.2.1 2019—2021年乳腺癌筛查检出情况 2019、

2020和2021年分别检出新发病例数74、114和119
人,共检出乳腺癌病例307人,检出率分别是64.70/

10万、73.87/10万、71.68/10万,3年平均检出率为

70.62/10万,3年检出率比较差异具有统计学意义

(χ2=11.889,P<0.05)。

2.2.2 年龄分布情况 2019—2021年6个年龄组

的乳腺癌检出率依次为30.30/10万(13/42905)、

35.60/10万(21/58989)、73.62/10万(65/88287)、

84.23/10万(87/103284)、79.22/10万(78/98459)
和100.53/10万(43/42774),其中60~64岁组中乳

腺癌的检出率最高,其次是50~54岁组以及55~
59岁组。

2.3 乳腺癌空间分布

2.3.1 GIS专题地图 在淄博市78个乡镇(街道)
当中,2019—2021年3年期间的35~64岁妇女的

平均乳腺癌的检出率位居前5位的依次为昆仑镇

(280.58/10万)、城西街道(217.39/10万)、松龄街

道(215.57/10万)、源泉镇(204.18/10万)、凤凰镇

(181.59/10万),共有35个乡镇超过3年平均检出

率(70.62/10万)。

2.3.2 趋势分析 使用 ArcGIS软件中的三维趋

势分析,蓝色曲线代表地理中的维度,即指示南北方

向上的变化;绿色曲线代表经度位置,即指示东西方

向上的变化,以乳腺癌检出率为变量进行分析,得出

2019—2021年趋势分析变化图(图1)。2019年,乳
腺癌检出率在东西方向上变化不明显,南北方向上

北部略高于南部,程度较轻。2020年,东西方向上,
东西两侧高于中部,南北方向上中间高于南北两侧,
南侧高于北侧。2021年,东西方向上由东向西逐渐

降低,南北方向上中部仍然偏高于两侧,南部高于北

部。

2.3.3 全局空间自相关分析 2019、2020、2021年

表1 淄博市2019—2021年乳腺癌筛查统计结果

区县 35~64岁农村
女性人口数(3年)

筛查人数

2019年 2020年 2021年 合计

筛查率(χ/%)

2019年 2020年 2021年 合计
乡镇(街道)

个数

淄川区 61900  7525 14390 17368 39283 36.47 69.74 84.17 63.46 12
张店区 76983 22118 23555 25572 71245 86.19 91.79 99.65 92.55 8
博山区 72232 22022 22227 23142 67391 91.46 92.32 96.12 93.30 10
临淄区 67000 21059 21875 22152 65086 94.29 75.56 99.19 97.14 12
周村区 50460  4653 14978 16261 35892 27.66 89.05 96.68 71.13 9
桓台县 75593 21588 20941 24179 66708 85.67 83.11 95.96 88.25 8
高青县 51304 12608 13886 13791 40285 73.73 81.20 80.64 78.52 8
沂源县 70853 15001 22476 23539 61016 63.52 95.17 99.67 86.12 11
合计 526325 126574 154328 166004 446906 72.15 87.97 94.62 84.91 78

图1 2019—2021年淄博市乳腺癌筛查检出趋势变化
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乳腺癌检出率的全局空间自相关分析均显示P>
0.05,提示乳腺癌病例不具有聚集性,呈现分散型分

布。2019—2021年3年平均检出率为正向空间自

相关(Moran’sI=0.113,P<0.05),提示乳腺癌病

例呈现空间聚集性。

2.3.4 热点分析 2019、2020和2021年分别检出

乳腺癌1、2、1个热点区域,主要分布在桓台县新城

镇、桓台县唐山镇、桓台县起凤镇、桓台县马桥镇、淄
川区西河镇、博山区白塔镇。3年平均检出率有3
个热点区域,分别是淄川区昆仑镇、淄川区西河镇、
博山区白塔镇、博山区域城镇;博山区池上镇;博山

区石马镇。

2.3.5 聚类和异常值分析 虽每年开展筛查,但聚

类区域不同。见表2。

表2 2019—2021年淄博市乳腺癌聚类和异常值分析表

年份 聚集类型 聚集区 数量

2019 HL 桓台唐山镇 1
2019 LH 桓台荆家镇、桓台起凤镇 2
2020 HH 博山山头街道 1
2020 LH 博山八陡镇、博山石马镇 2
2021 HH 博山池上镇 1
2021 HL 临淄金山镇 1
2019—2021 HH 淄川昆仑镇、博山白塔镇、博山山头街道 3

2019—2021 HL 临淄金山镇 1

2019—2021 LH 淄川岭子镇、博山域城镇 2

  HH表示周围要素具有相似属性的高值聚类,LL表示低值聚

类,HL表示高值周围有低值存在的异常值,LH表示低值周围有高

值存在的异常值

2.4 克里金空间插值分析

对淄博市乳腺癌发病分布进行克里金法分析,
结果显示,乳腺癌检出率大体表现为西南至东北走

向逐渐降低,且向两侧逐渐递减,检出率较高的地区

主要位于淄博市博山区、淄川区中西部地区、临淄区

中南部地区。

2.5 时空扫描统计量分析

2020年在时空统计分析中存在2个聚集区,第
一个聚集区为最可能聚集区(RR=3.29,LLR=
14.97,P<0.01),涉及11个乡镇,分布于淄博市中

东部地区以22.39公里为半径的区域(图2)。第二

个次要聚集区涉及7个乡镇(RR=2.09,LLR=
3.51,P>0.05)。2019、2021年在时空统计分析中

不存在聚集区。

3 讨  论

筛查率的提升对乳腺癌的检出具有显著作用。

图2 2020年淄博市乳腺癌筛查时空扫描统计量分析图

2014年起淄博市开始实施对农村地区乳腺癌免费

筛查,第一轮筛查周期为5年,至2018年结束。本

文研究时间段为淄博市第二轮筛查周期,筛查周期

调整为3年。第二轮筛查率远高于第一轮,同时广

大妇女群众对该项工作的认知得到了很大提升,反
过来也促进和支持了该项工作的实施。山东省要求

自2020年起35~64岁农村妇女乳腺癌筛查率不能

低于80%,并逐年上升,淄博市3年乳腺癌免费平

均筛查率(84.91%)高于要求。2020中国卫生健康

统计年鉴中全国乳腺癌患病率均值为43.40/10万。
乳腺癌是淄博市农村地区影响35~64岁妇女的高

发肿瘤,与50岁以下的妇女相比,50~64年龄段妇

女发病率随年龄的增长呈显著升高趋势,该结果与

张雅聪等[12]的研究结果一致,但有研究显示不同国

家女性乳腺癌的发病高峰年龄不一致[13]。
以全国1∶100万的乡镇界矢量地图为基础地

图,通过ArcGIS10.2软件对地图处理后得到淄博

市1∶100万乡镇的矢量地图,与乳腺癌检出率关联

研究后发现,在淄博市第二轮筛查的78个乡镇(或
街道)中,35个乡镇(或街道)的乳腺癌检出率高于

年平均检出率(70.62/10万),即接近50%的乡镇属

于乳腺癌高发区域,提示乳腺癌免费检查对于早诊

断、早干预以及患者生存质量的提高具有重要意义。

2019—2021年3年乳腺癌平均检出率存在空间聚
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集性。通过趋势分析、热点分析和聚类异常值分析,
可以确定淄博市北部和南部地区乳腺癌检出率较

低,中部地区高于其他地区,东部地区高于西部地

区,该结果可为政府加强本地乳腺癌筛查和重点防

控提供科学指导。根据克里金插值分析和时空扫描

统计量分析,淄博市乳腺癌检出率大体表现为由西

南至东北走向逐渐降低,且向两侧逐渐递减,检出率

较高地区主要位于博山、淄川、临淄区东部地区,故
应将乳腺癌筛查防控重点放在这些区域,在宣传发

动、筛查质量以及防治手段等方面投入更多精力和

财力。
环境因素与恶性肿瘤的发生息息相关。乳腺癌

发病与环境内分泌干扰物,如双酚 A、邻苯二甲酸

酯、多氯联苯等环境雌激素的关系已经得到人口流

行病学调查研究的证实[14]。CHENG等[15]在2019
年就利用地理学模型研究了环境因素与乳腺癌风险

的关系,发现居住在主道路附近的女性患乳腺癌的

风险与空气污染程度呈正相关。淄博市是一座资源

型城市和全国老工业基地,2019年之前淄博市产业

结构偏向重工业,能源结构单一,全市年耗煤量约占

山东省的九分之一左右,严重依赖煤炭等化石能源。
淄博市2020年全年环境质量情况通报显示,临淄

区、博山区、桓台县大气和水环境质量排名靠后,与
本研究中乳腺癌患者空间分布基本吻合。除环境污

染因素外,生活和饮食方式也与乳腺癌的发生发展

存在联系[16-17]。多项研究结果表明,不健康饮食、肥
胖、吸烟和饮酒都是导致乳腺癌发病的高风险因

素[18-21]。博山区西南部是淄博市饮用水硝酸盐污染

严重区域[22],可能会加重人群乳腺癌的发病风险。
同时博山区居民具有饮食多油重咸的习惯,增加当

地居民肥胖、高血压、高糖血症及高脂血症的患病概

率,直接导致肥胖人群增加,导致人群乳腺癌发病风

险增高。2018年淄博市居民健康素养现状分析显

示,淄博市居民健康知识和理念、健康生活方式与行

为素养水平低于全国和山东省水平,与城市居民相

比,农村居民总体健康素养水平较低[23]。
综上所述,乳腺癌是影响淄博市35~64岁妇女

健康的重大公共卫生问题,降低乳腺癌发病率是淄

博市卫生健康行政部门和妇幼保健机构目前的重要

防控任务。乳腺癌发病因素众多,早筛查、早诊断、
早干预对于降低发病率、延长患者生存期和降低死

亡率具有重要意义。基于筛查来源的乳腺癌患者的

空间分布规律可为确定乳腺癌干预的重点地区提供

参考和依据,从而使公共卫生资源向重点地区倾斜,

提高防控效率。
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