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2003—2022年苏州市膀胱癌死亡趋势与减寿分析
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摘要：目的 了解2003—2022年江苏省苏州市膀胱癌死亡趋势和寿命损失情况，为完善膀胱癌防治策略提供参考。方

法 通过苏州市居民死亡登记系统收集2003—2022年苏州市膀胱癌死亡病例资料，包括年龄、性别、死亡日期和根本

死因等，计算粗死亡率、标化死亡率、潜在减寿年数（PYLL）、标化潜在减寿年数（SPYLL）、潜在减寿率（PYLLR）、

标化潜在减寿率（SPYLLR）和平均减寿年数（AYLL），采用平均年度变化百分比（AAPC）分析膀胱癌死亡和寿命损

失变化趋势。结果 2003—2022年苏州市膀胱癌死亡病例 2 978例，粗死亡率为 2.22/10万，呈上升趋势（AAPC＝
4.271%，P<0.05）；标化死亡率为0.91/10万，无明显变化趋势（P>0.05）。男性膀胱癌标化死亡率为1.58/10万，无明显

变化趋势（P>0.05）；女性标化死亡率为0.37/10万，呈下降趋势（AAPC=-2.331%，P<0.05）。年龄别粗死亡率在<45岁
处于较低水平，45岁后上升，≥60岁达到最高。≥60岁男性膀胱癌粗死亡率呈上升趋势（AAPC=2.864%，P<0.05），≥
60岁女性无明显变化趋势（P>0.05）。苏州市膀胱癌PYLL为5 020.00人年，SPYLL为2 945.14人年，PYLLR为0.04‰，

SPYLLR 为 0.03‰，AYLL 为 9.07 年/人；2003—2022 年 SPYLL、SPYLLR 和 AYLL 均呈下降趋势 （AAPC=-2.867%、

-3.321%和-3.738%，P<0.05）。结论 2003—2022年苏州市膀胱癌死亡率呈上升趋势，PYLL呈下降趋势，60岁及以上

男性人群是膀胱癌防控的重点人群。
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Trends in death and life lost due to bladder cancer in Suzhou City
from 2003 to 2022
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Abstract: Objective To analyze the trends in mortality and life lost due to bladder cancer in Suzhou City, Jiangsu
Province from 2003 to 2022, so as to provide the reference for prevention and treatment strategy of bladder cancer.
Methods The data of bladder cancer death in Suzhou City from 2003 to 2022 were collected through Suzhou Resi⁃
dents' Death Registration System, including age, gender, date of death and underlying cause of death. The crude mortali⁃
ty, standardized mortality, years of potential life lost (PYLL), standardized years of potential life lost (SPYLL), years of
potential life lost rate (PYLLR), standardized years of potential life lost rate (SPYLLR) and average years of life lost
(AYLL) were calculated. The average annual percent change (AAPC) was used to analyze the trends in bladder can⁃
cer death and life lost. Results Totally 2 978 deaths occurred due to bladder cancer in Suzhou City from 2003 to
2022. The crude mortality was 2.22/105, which appeared a tendency towards a rise (AAPC=4.271%, P<0.05). The stan⁃
dardized mortality was 0.91/105, which appeared no significant changing trend (P>0.05). The standardized mortality was

·· 9



预防医学 2024年1月第 36 卷第1期 China Prev Med J, Jan. 2024, Vol. 36, No.1

1.58/105 in males and 0.37/105 in females, which appeared no significant tendency in males (P>0.05) and appeared a
tendency towards a decline in females (AAPC=-2.331%, P<0.05). The age-specific crude mortality was low among peo⁃
ple who aged under 45 years, began to rise among people aged over 45 years and peaked among people aged 60 years
and older. The crude mortality of bladder cancer in males aged 60 years and older showed an increasing trend (AAPC=
2.864%, P<0.05), but there was no significant tendency in females aged 60 years and older (P>0.05). The PYLL,
SPYLL, PYLLR, SPYLLR and AYLL of bladder cancer were 5 020.00 person-years, 2 945.14 person-years, 0.04‰,
0.03‰ and 9.07 years per person. SPYLL, SPYLLR and AYLL showed an decreasing trend (AAPC=-2.867%, -3.321%,
-3.738%, P<0.05). Conclusions The mortality of bladder cancer in Suzhou City appeared a tendency towards a rise
from 2003 to 2022. The PYLL appeared a downward trend. Males aged 60 years and older are the key groups for the
prevention and control of bladder cancer.
Keywords: bladder cancer; malignant tumor; mortality; years of potential life lost

膀胱癌是泌尿系统常见的恶性肿瘤。2020 年全

球恶性肿瘤数据统计显示，全球有超过 57 万人被新

诊断为膀胱癌，超过 21 万人死于膀胱癌，膀胱癌居

全球肿瘤新发病例数第十位［1］。研究报道，2019 年

我国膀胱癌发病率和死亡率分别为 7.03 /10 万和

2.82/10 万，低于全球平均水平，但与 1990 年相比，

发病率增加了 225.46%，死亡率增加了 93.15%［2］。

同时，膀胱癌预后较差、复发率较高，对人类健康造

成严重危害，也带来沉重的社会负担［3-4］。本研究收

集 2003—2022 年江苏省苏州市膀胱癌死亡监测资

料，分析膀胱癌死亡变化趋势和寿命损失情况，为完

善膀胱癌防控策略提供参考。

1 资料与方法

1.1 资料来源

2003—2022 年膀胱癌死亡监测资料来源于苏州

市居民死亡登记系统。户籍人口资料来源于苏州市公

安局。

1.2 方法

根据《疾病有关健康问题的国际统计分类（第十

次修订版本）》（ICD-10），膀胱癌编码为 C67。收

集 2003—2022 年苏州市膀胱癌死亡病例的个案信

息，包括年龄、性别、死亡日期和根本死亡原因等，

计算粗死亡率、标化死亡率、潜在减寿年数（poten⁃
tial years of life lost，PYLL）、潜在减寿率 （rate of
potential years of life lost，PYLLR）、标化潜在减寿年

数（standardized potential years of life lost， SPYLL）、

标化潜在减寿率 （rate of standardized potential years
of life lost， SPYLLR） 和 平 均 减 寿 年 数 （average
years of life lost， AYLL）。目标生存年龄按 85 岁计

算，采用 2000 年第五次全国人口普查数据进行标

化。采用平均年度变化百分比 （average annual per⁃
cent change，AAPC）分析膀胱癌死亡率和寿命损失

变化趋势。

1.3 质量控制

苏州市疾病预防控制中心在全市所有社区卫生服

务机构和二级以上医院开展死因常规监测工作，收集

死亡名单并开展死亡原因调查。数据上报至系统后，

分别由医疗机构公共卫生科进行初审，区疾病预防控

制中心 7 天内进行质量审核，市级定期开展质量盲

审工作。为减少重复报告和漏报，系统设置重复卡片

自动提醒，市、区两级疾病预防控制中心每季度、每

半年进行查重，重复率均<5‰；市疾病预防控制中

心每 3 年进行一次漏报调查，漏报率均<5%。

1.4 统计分析

采用 Excel 2021 软件整理数据。采用 Joinpoint
Regression Program 4.9.10 软件对数线性回归模型计

算 AAPC 值。检验水准 α=0.05。
2 结 果

2.1 2003—2022 年苏州市膀胱癌死亡率变化趋势

2003—2022 年苏州市膀胱癌死亡 2 978 例，年

均粗死亡率为 2.22/10 万，标化死亡率为 0.91/10 万。

2003—2022 年膀胱癌粗死亡率呈上升趋势，AAPC
值为 4.271% （P<0.05）；标化死亡率无明显变化趋

势，AAPC 值为-0.064%（P>0.05）。见表 1。
2.2 不同性别人群膀胱癌死亡率变化趋势

男性膀胱癌死亡 2 303 例，女性死亡 675 例，

男女比为 3.41∶1。男性膀胱癌年均粗死亡率和标化

死亡率分别为 3.49/10 万和 1.58/10 万；女性膀胱癌

年均粗死亡率和标化死亡率分别为 0.99 /10 万和

0.37/10 万，男性粗死亡率是女性的 3.53 倍，男性标

化死亡率是女性的 4.27 倍。2003—2022 年男性膀胱

癌粗死亡率呈上升趋势，AAPC 值为 5.034% （P<

0.05），标化死亡率无明显变化趋势，AAPC 值为

0.543% （P>0.05）；女性膀胱癌粗死亡率呈上升趋
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势，AAPC 值为 2.228%（P<0.05），标化死亡率呈下

降趋势，AAPC 值为-2.331%（P<0.05）。见表 1。

表 1 2003—2022 年苏州市膀胱癌死亡率（1/10 万）

Table 1 Mortality of bladder cancer in Suzhou City from 2003 to
2022 (1/105)

年份

2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020
2021
2022
AAPC/%
t值

P值

男性

粗死

亡率

2.02
2.23
2.23
2.47
2.93
2.16
2.69
2.97
2.92
3.37
3.31
3.99
4.63
4.58
4.14
4.22
4.82
4.56
4.72
4.80
5.034

12.925
<0.001

标化

死亡率

1.42
1.54
1.54
1.71
1.81
1.19
1.40
1.46
1.44
1.62
1.47
1.73
1.91
1.79
1.60
1.56
1.73
1.58
1.57
1.56
0.543
1.313
0.206

女性

粗死

亡率

0.91
0.83
1.02
0.84
1.06
0.85
0.69
0.90
0.89
0.73
0.94
0.90
1.07
0.96
1.00
0.96
1.18
1.44
1.21
1.49
2.228
3.778
0.001

标化

死亡率

0.57
0.44
0.52
0.45
0.55
0.38
0.29
0.34
0.33
0.25
0.32
0.30
0.35
0.32
0.31
0.26
0.38
0.37
0.30
0.37

-2.331
-3.173
0.005

合计

粗死

亡率

1.46
1.52
1.62
1.65
1.99
1.49
1.68
1.92
1.89
2.03
2.11
2.42
2.82
2.74
2.54
2.55
2.96
2.96
2.92
3.10
4.271

13.134
<0.001

标化

死亡率

0.94
0.95
0.98
1.01
1.06
0.73
0.76
0.82
0.82
0.87
0.81
0.94
1.05
0.97
0.89
0.84
0.98
0.91
0.87
0.91

-0.064
-0.162
0.873

2.3 不同年龄人群膀胱癌死亡率变化趋势

0~<30 岁、30~<45 岁、45~<60 岁和≥60 岁人

群膀胱癌粗死亡率分别为 0.01/10 万、0.17/10 万、

1.71/10 万和 91.77/10 万，其中男性分别为 0、0.20/10 万、

2.74/10 万和 161.97/10 万；女性分别为 0.03/10 万、

0.15/10 万、0.68/10 万和 38.12/10 万。2003—2022 年≥
60 岁人群膀胱癌粗死亡率呈上升趋势，AAPC 值为

2.322% （t=4.849，P<0.001）；≥60 岁男性膀胱癌粗

死亡率呈上升趋势，AAPC 值为 2.864% （t=5.261，
P<0.001）， 女 性 无 明 显 变 化 趋 势 ， AAPC 值 为

0.361%（t=0.424，P=0.676）。
2.4 2003—2022 年苏州市膀胱癌寿命损失情况

2003—2022 年苏州市膀胱癌 PYLL 为 5 020.00
人年，SPYLL 为 2 945.14 人年，PYLLR 为 0.04‰，

SPYLLR 为 0.03‰， AYLL 为 9.07 年/人 。 其 中

PYLL 和 PYLLR 无明显变化趋势（P>0.05），AAPC
值分别为-0.570% 和-0.678%；SPYLL、SPYLLR 和

AYLL 呈 下 降 趋 势 ， AAPC 值 分 别 为 - 2.867%、

-3.321% 和-3.738%（均 P<0.05）。见表 2。

表 2 2003—2022 年苏州市居民膀胱癌寿命损失情况

Table 2 Life lost due to bladder cancer in Suzhou City from
2003 to 2022

年份

2003
2004
2005
2006
2007
2008
2009
2010
2011
2012
2013
2014
2015
2016
2017
2018
2019
2020
2021
2022
AAPC/%
t值

P值

PYLL/
人年

292.50
265.00
240.00
245.00
267.50
250.00
180.00
242.50
220.00
250.00
160.00
392.50
300.00
242.50
275.00
232.50
380.00
230.00
185.00
170.00
-0.570
-0.624
0.540

SPYLL/
人年

270.90
182.18
179.75
188.05
165.63
147.16
93.22

129.22
112.46
149.37
85.48

205.75
147.20
114.14
135.95
120.94
221.09
116.14
102.04
78.47
-2.867
-2.613
0.018

PYLLR/
‰

0.05
0.05
0.04
0.04
0.05
0.04
0.03
0.04
0.04
0.04
0.03
0.07
0.05
0.04
0.05
0.04
0.06
0.04
0.03
0.03

-0.678
-0.750
0.463

SPYLLR/
‰

0.05
0.03
0.03
0.03
0.03
0.03
0.02
0.02
0.02
0.03
0.01
0.04
0.03
0.02
0.02
0.02
0.04
0.02
0.02
0.01

-3.321
-2.361
0.030

AYLL/
（年/人）

24.38
9.46

10.91
9.42
8.63

10.42
9.00
8.36
7.33
9.62
7.27

10.06
7.50
6.55
6.55
7.50

10.00
7.19
6.17
5.00

-3.738
-4.232
0.001

3 讨 论

本研究结果显示，2003—2022 年苏州市膀胱癌

标化死亡率为 0.91 / 10 万，低于 2019 年江苏省

（2.04/10 万）［5］和全国水平（2.24//10 万）［6］，提示苏

州市膀胱癌死亡率在全国和全省范围内均处于较低

水平。

2003—2022 年苏州市膀胱癌粗死亡率呈上升趋

势，与全国趋势［7］一致，提示苏州市膀胱癌粗死亡

率的上升可能主要由人口老龄化引起。苏州市统计年

鉴显示，2020 年苏州市≥65 岁老年人口占总人口的

12.44%，与 2000 年（5.11%）相比，增长幅度高达

143.44%，老龄化趋势日益严重［8］。除老龄化外，吸

烟和职业暴露也是膀胱癌死亡率增加的原因［9-10］，但
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未找到苏州市居民吸烟和职业暴露的相关数据进行深

入分析。

男性膀胱癌粗死亡率和标化死亡率均高于女性，

男性粗死亡率是女性的 3.53 倍，标化死亡率是女性

4.27 倍。其他研究显示，男性膀胱癌标化死亡率是

女性的 3.6 倍［11-12］，可能与男性吸烟、接触职业致

癌物及体内较高的雄激素水平等因素有关［13-14］。因

此，倡导戒烟，大力推行公共场所禁烟，制定相关职

业暴露标准，多措并举，有利于降低男性膀胱癌死亡

风险。

膀胱癌死亡率在 45 岁以下处于较低水平，45 岁

后逐渐上升，60 岁及以上达到最高水平，与其他研

究结果［15-17］一致，提示 60 岁及以上居民膀胱癌死

亡风险较高。可能与老年人身体生理功能、DNA 修

复能力下降及致癌物质的累积性［18-20］有关。因此，

60 岁及以上居民是膀胱癌防控的重点人群，应加强

恶性肿瘤早期筛查、早诊早治。

2003—2022 年苏州市膀胱癌 PYLLR 为 0.04‰，

低于浙江省温州市瓯海区（0.12‰）［21］，且 SPYLL、
SPYLLR 和 AYLL 均呈下降趋势。提示膀胱癌对寿命

损失的影响在降低，可能与苏州市医疗水平的提高和

体检的普及有关，能够早期发现膀胱癌患者并进行针

对性治疗，减少对寿命损失的影响。

综上所述，2003—2022 年苏州市膀胱癌粗死亡

率呈上升趋势，寿命损失总体呈下降趋势。今后应针

对膀胱癌的疾病特点，积极开展膀胱癌相关的健康教

育，倡导健康的生活方式和饮食习惯，对 60 岁以上

人群尤其男性开展早期筛查，从而降低膀胱癌死亡

率、减少寿命损失。
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