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中国儿童青少年龋齿患病率的Meta分析

沈荣蕃，李玮萍，董子暄，武佳敏，何敏媚

北京中医药大学管理学院，北京 100029

摘要：目的 系统评价中国儿童青少年龋齿患病率，为儿童青少年龋齿预防和干预提供参考。方法 检索中国生物医

学文献数据库、中国知网、万方数据知识服务平台、维普中文科技期刊数据库、PubMed和Web of Science数据库，收

集 2020年 1月 1日—2023年 12月 31日发表的关于中国 3～18岁儿童青少年龋齿患病率的文献。采用R 4.4.0软件进行

Meta分析；采用逐一剔除法进行敏感性分析；采用Begg秩相关检验和Egger检验评价发表偏倚。结果 检索相关文献

561篇，最终纳入26篇。调查地点在中国东部地区14篇，中部地区4篇，西部地区8篇；样本量为95 594人，龋齿患

病45 004例。Meta分析结果显示，儿童青少年龋齿患病率为48.11%（95%CI：41.58%～54.65%）。亚组分析结果显示，

性别、地区、学段、城乡、地区经济水平不同的儿童青少年龋齿患病率差异无统计学意义（均P＞0.05）。逐一剔除文

献后，龋齿患病率为41.58%～54.65%，提示研究结果较为稳定。Begg秩相关检验和Egger检验提示无发表偏倚（均P＞

0.05）。结论 2020—2023年中国儿童青少年龋齿患病率为41.58%～54.65%。
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Prevalence of caries among children and adolescents in China:
a meta-analysis

SHEN Rongfan, LI Weiping, DONG Zixuan, WU Jiamin, HE Minmei
School of Management, Beijing University of Chinese Medicine, Beijing 100029, China

Abstract: Objective To systematically evaluate the prevalence of caries among children and adolescents in China, so
as to provide the basis for the prevention and intervention of caries among children and adolescents. Methods Litera⁃
ture on caries among children and adolescents aged 3 to 18 years was collected through SinoMed, CNKI, Wanfang Da⁃
ta, VIP, PubMed and Web of Science published from January 1, 2020 to December 31, 2023. A meta-analysis was per⁃
formed using R 4.4.0 software. Literature were excluded one by one for sensitivity analysis. Publication bias was as⁃
sessed using Egger's test and Begg rank correlation test. Results Totally 561 publications were retrieved, and 26 eligi⁃
ble literature were enrolled in the final analysis. The survey period spanned from 2020 to 2023. The survey sites for
14, 4 and 8 eligible literature were eastern, central and western regions, respectively. A total of 95 594 individuals
were included, with 45 004 cases of caries. Meta-analysis showed that the prevalence of caries among children and ado⁃
lescents was 48.11% (95%CI: 41.58%-54.65%). Subgroup analysis results showed that there were no statistically signifi⁃
cant differences in the prevalence of dental caries across different genders, regions, educational stages, urban-rural ar⁃
eas, and regional economic levels (all P>0.05). After sequentially excluding publications, the prevalence of caries ranged
from 41.58% to 54.65%, indicating that the research results were relatively stable. Begg rank correlation test and Egg⁃
er's test indicated no publication bias (all P>0.05). Conclusion The prevalence of caries among children and adoles⁃
cents in China ranged from 41.58% to 54.65% from 2020 to 2023.
Keywords: caries; prevalence; children and adolescents; meta-analysis

龋齿是儿童青少年常见的口腔疾病。龋齿早期无

明显症状，仅有轻微疼痛，若不及时治疗，会引起龋

洞、牙冠破碎，甚至牙齿脱落，还可能诱发根尖囊

肿、牙周炎等严重并发症，导致进食困难、营养不

良，进而影响发音、容貌和睡眠，危害儿童青少年的

身心健康［1-2］。研究显示，中国儿童青少年龋齿患病

率为 27%～66%，近年来虽呈下降趋势，但仍处于较
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高水平，并且不同地区的龋齿患病率差异较大［3-5］。

为了解中国儿童青少年龋齿总体流行情况，本研究对

2020—2023 年发表的中国儿童青少年龋齿患病率相

关研究进行 Meta 分析，为儿童青少年龋齿预防与干

预提供参考。

1 资料与方法

1.1 文献检索

中文检索中国生物医学文献数据库、中国知网、

万方数据知识服务平台和维普中文科技期刊数据库，

检索式为“（主题：龋齿） OR （主题：虫牙） OR
（主题：蛀牙） OR （主题：蛀齿） OR （主题：龋齿

病）OR（主题：龋病）AND（主题：中小学生+中小

学学生） OR （主题：青少年+少年+青年） OR （主

题：学龄前儿童） OR （主题：中学生+中学） OR
（主题：初中生+高中生）OR（主题：中专）OR（主

题：初中+高中）OR（主题：高职）OR（主题：小

学生+小学）AND（摘要：患病率（精确））OR（摘

要：检出率 （精确）） OR （摘要：流行病学 （精

确））OR（摘要：现状（精确））OR（摘要：流行

率（精确））OR（摘要：现患率（精确））”。

英文检索 PubMed 和 Web of Science，检索式为

“（（（（（（（（cavities）OR（tooth decay））OR（dental caries
disease））OR（caries disease））OR（dental caries））AND
（（（（primary school）OR（middle school））OR（high
school））OR（teenagers）））AND（epidemiology））AND
（（Chinese）OR（China））”。发表时间为 2020 年 1 月 1
日—2023 年 12 月 31 日，并追溯查找符合标准文献

的参考文献。

1.2 文献纳入与排除标准

纳入标准：（1）研究类型为横断面研究，调查时

间为 2020—2023 年；（2）调查对象为中国 3~18 岁

儿童青少年；（3）结局指标为龋齿患病率；（4）调查

对象代表性好、原始数据完整。排除标准：（1）重复

文献、无法获取全文的文献、与本研究主题无关的文

献；（2）调查对象包含除儿童青少年外其他人群的文

献；（3）低质量文献。

1.3 文献筛选与资料提取

由 2 名研究人员独立采用 Endnote 21 软件筛选文

献，达到纳入标准的文献进一步评价质量，有争议时

与第 3 名研究人员探讨。主要提取内容为第一作者、

发表年份、调查时间、调查地点、抽样方法、诊断标

准、样本量、患病例数及其他亚组分析所需资料。提

取完成后由 2 名研究人员整理并验证资料，以防错漏。

1.4 文献质量评价

文献质量采用澳大利亚 JBI 循证卫生保健中心关

于患病率研究的质量评价工具［6］评价。该工具包含

10 个条目，每个条目按 0~2 分评分，0 分表示不符

合要求，1 分表示提到但不详细，2 分表示对该条目

进行了详细、全面的描述，总分为 20 分，≥14 分表

示文献质量较好。

1.5 统计分析

采用 R 4.4.0 软件统计分析。以龋齿患病率及其

95%CI 为效应量。采用 I2 判断异质性大小，若 I2＜

50%、P≥0.1 可认为研究间同质性较高，采用固定效

应模型分析；反之认为各研究间存在异质性，采用随

机效应模型分析。采用逐一剔除法进行敏感性分析，

采用 Begg 秩相关检验和 Egger 检验评价发表偏倚。

检验水准 α=0.05。
2 结 果

2.1 纳入文献概况

检索相关文献 561 篇，经过筛选最终纳入 26 篇

文献［7-32］，文献筛选流程见图 1。调查地点在中国东

部地区 14 篇，中部地区 4 篇，西部地区 8 篇。样本

量为 95 594 人，龋齿患病 45 004 例。文献整体质量

较好，平均分为 15.2 分。其中 19 篇文献≥14 分，7
篇文献因未明确说明调查方法或质量控制手段等问题

得分较低。见表 1。

剔除重复文献（n=153）
剔除文献综述、Meta分析（n=10）

数据库检索文献（n=561）

阅读标题和全文后初筛

（n=398）

阅读全文后复筛（n=84）

纳入分析文献（n=26）

剔除研究内容不吻合文献（n=92）
剔除调查时间不在范围内或未说明

调查时间文献（n=222）

剔除低质量文献（n=30）
剔除非横断面研究或无法获取全文

文献（n=26）
剔除未报告患病率文献（n=2）

图 1 文献筛选流程

Figure 1 Flow chart of literature screening

2.2 Meta 分析结果

异质性检验结果显示研究间存在异质性 （I2=
100%，P＜0.001），采用随机效应模型进行 Meta 分

析。结果显示，中国儿童青少年龋齿患病率为

48.11%（95%CI：41.58%～54.65%）。见图 2。
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表 1 纳入文献的基本情况

Table 1 Basic characteristics of included publications
第一作者

白鑫［7］

暴书吟［8］

陈佳［9］

陈嵩［10］

高青［11］

郭蕾［12］

郭瑞生［13］

黎永奇［14］

李盛［15］

李友余［16］

林代均［17］

陆铭羚［18］

路朋［19］

罗燕妃［20］

孙桃兰［21］

汤英娜［22］

王拓［23］

王维［24］

吴皓［25］

吴文智［26］

徐艳鸽［27］

俞红娜［28］

张明秋［29］

张雪梅［30］

朱飞［31］

严鑫淼［32］

发表年份

2023
2022
2023
2022
2023
2023
2023
2021
2023
2022
2022
2023
2022
2023
2023
2022
2021
2023
2023
2023
2023
2022
2022
2023
2023
2023

调查地点

呼和浩特市赛罕区

四川省南充市顺庆区、高坪区、嘉陵区

浙江省余姚市

南京市栖霞区

辽宁省

西藏察雅县

山东省肥城市

南宁市青秀区

兰州市

安徽省滁州市南谯区

四川省宜宾市珙县

广西柳州市柳南区

天津市宁河区

福建省永安市

四川省

浙江省湖州市

四川省南充市

天津市河东区

黑龙江省齐齐哈尔市

海口市

上海市金山区金山卫镇

上海市虹口区曲阳街道

成都市天府新区

北京市

安徽省蚌埠市

四川省

抽样方法

分层抽样

多阶段随机整群抽样

分层整群抽样

整群随机抽样

多阶段分层整群随机抽样

普查

普查

人口比例抽样

健康体检

未提及

整群多级分层抽样

整群随机抽样

整群抽样

随机抽样

整群随机抽样

多阶段分层随机抽样

未提及

体检

未提及

分层整群抽样

普查

整群随机抽样

普查

便利抽样

多阶段分层随机抽样

整群随机抽样

样本量

955
1 107
3 512
1 000
6 494
1 263

10 155
611

3 002
345
933

2 383
642
617

5 992
1 258
1 026
1 930

200
3 573
3 275

245
36 337

860
3 440
4 439

患病例数

483
704

1 288
573

5 895
791

5 196
349
841
227
296

1 654
382
401

2 202
702
341
702
102

1 691
1 406

38
15 333

190
956

2 261

患病率/%
50.58
63.60
36.67
57.30
90.78
62.63
51.17
57.12
28.01
65.80
31.73
69.41
59.50
64.99
36.75
55.80
33.24
36.37
51.00
47.33
42.93
15.51
42.20
22.09
27.79
50.93

质量评分

15
20
17
16
16
18
8

16
14
13
12
13
18
15
17
16
12
12
16
16
16
14
12
18
17
18

第一作者

白鑫-2023
暴书吟-2022
陈佳-2023
陈嵩-2022
高青-2023
郭蕾-2023
郭瑞生-2023
黎永奇-2021
李盛-2023
李友余-2022
林代均-2022
陆铭羚-2023
路朋-2022
罗燕妃-2023
孙桃兰-2023
汤英娜-2022
王拓-2021
王维-2023
吴皓-2023
吴文智-2023
徐艳鸽-2023
俞红娜-2022
张明秋-2022
张雪梅-2023
朱飞-2023
严鑫淼-2023
合并效应量

患病率/%
50.5863.6036.6757.3090.7862.6351.1757.1228.0165.8031.7369.4159.5064.9936.7555.8033.2436.3751.0047.3342.9315.5142.2022.0927.7950.93
48.11

95%CI/%
47.36~53.7960.68~66.4435.08~38.2954.17~60.3990.05~91.4759.89~65.3050.19~52.1453.09~61.0826.41~29.6660.53~70.7928.75~34.8267.51~71.2555.59~63.3361.08~68.7635.53~37.9853.01~58.5730.36~36.2134.22~38.5643.85~58.1245.68~48.9841.23~44.6511.22~20.6641.69~42.7119.36~25.0226.30~29.3249.45~52.42
41.58~54.65

权重/%
3.843.853.873.843.883.853.873.823.873.793.853.863.833.833.873.853.853.863.713.873.873.803.883.853.873.87

100.00

图 2 中国儿童青少年龋齿患病率 Meta 分析森林图

Figure 2 Forest plot showing a meta-analysis of the prevalence of caries among children and adolescents in China

20 40 60 80
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2.3 亚组分析

按照性别、地区、学段、城乡、地区经济水平进

行亚组分析。结果显示，性别、地区、学段、城乡、

地区经济水平不同的儿童青少年龋齿患病率差异无统

计学意义（均 P＞0.05）。见表 2。
2.4 敏感性分析和发表偏倚评价

逐一剔除文献进行敏感性分析，结果显示龋齿患

病率为 41.58%～54.65%，本研究结果较为可靠。

Begg 秩相关检验结果显示 Z=1.653，P=0.098；
Egger 检验结果显示，t=-0.762，P=0.454；均提示无

发表偏倚。

3 讨 论

本研究共纳入 26 篇文献，文献质量较好，且调

查地点涉及中国大部分省份，可在一定程度上反映中

国儿童青少年龋齿患病水平。Meta 分析结果显示，

中国儿童青少年龋齿患病率高达 48.11% （95%CI：
41.58%～54.65%），高于第四次全国口腔健康流行病

学调查报告的 12 岁儿童恒牙龋齿患病率（34.5%），

低于 5 岁儿童乳牙龋齿患病率 （70.9%）［33］；高于

2010—2016 年调查的中小学生水平（27.11%）［3］。印

度一项研究显示 5～7 岁儿童龋齿患病率为 94.3%，

8～10 岁儿童龋齿患病率为 82.5%［34］。一项关于学

龄前儿童龋齿患病率的 Meta 分析显示，亚洲学龄前

儿童龋齿患病率（53%）明显高于美洲（48%）和欧

洲（43%）学龄前儿童患病率［35］。

亚组分析显示，不同性别、城乡的儿童青少年龋

齿患病率比较，差异无统计学意义，与杨梦利等［36］

报道的河南省中小学生龋齿患病率女生高于男生、城

市低于农村不一致；不同学段的儿童青少年龋齿患病

率差异无统计学意义，与刘文等［37］报道的小学生龋

齿患病率高于高中生不一致。此外，地区及地区经济

水平不同的儿童青少年龋齿患病率差异也无统计学意

义，但各亚组内仍存在较大异质性，可能受调查地

点、样本量、研究对象来源等影响，部分组别纳入的

文献较少，可能会影响结果的可靠性。因此，尚不能

判定上述影响因素与儿童青少年龋齿患病率无关，未

来还需纳入更多高质量文献进一步分析。

综上所述，中国儿童青少年龋齿患病率较高，一

方面，家长对龋齿的预防和治疗重视度较低可能是中

国儿童青少年龋齿患病率居高不下的原因之一［38］；

另一方面，龋齿治疗费用较高也间接导致龋齿治疗不

及时［39］。建议完善区域一体化建设，构建“家庭-学
校-社区”三方联动机制，加强儿童青少年口腔健康

教育的同时向家长普及口腔健康知识，提高家长对孩

子口腔健康的关注度；学校做好儿童青少年口腔健康

“守门人”角色，口腔医院和社区卫生服务中心也要

共同承担起龋病的预防和诊疗，降低治疗费用，做到

早发现、早治疗。

参考文献

［1］ 安欣华，刘力勇，孟佳，等 .2022 年北京市石景山区中小学生

龋齿现况调查分析 ［J］ . 职业卫生与病伤，2024，39 （2）：

102-106.
［2］ 余繁荣，王伟，闫玉琴，等 . 玛曲县藏族小学生患龋的影响因

素分析［J］ . 预防医学，2023，35（3）：239-242.
［3］ 彭献镇，王焕强，韩静岭，等 . 中国中小学生龋齿患病率 Meta

分析［J］ . 中国学校卫生，2018，39（10）：1585-1588.
［4］ 徐会，刘伟淞 . 学龄前儿童乳牙龋齿患病情况及影响因素分析

［J］ . 中国公共卫生管理，2020，36（2）：225-228.
［5］ 郑福杰 .2000—2019 年阜新市新邱区中小学生龋齿患病现况调

查［J］ . 预防医学论坛，2022，28（5）：378-381.
［6］ STROUP D F，BERLIN J A，MORTON S C，et al.Meta-analysis

of observational studies in epidemiology： a proposal for reporting
［J］ .JAMA，2000，283（15）：2008-2012.

［7］ 白鑫，孟晶，苏晨 . 呼和浩特市赛罕区小学生患龋情况及家长

口腔健康知识知晓状况调查研究［J］ . 中国卫生工程学，2023，

表 2 中国儿童青少年生龋齿患病率亚组分析

Table 2 Subgroup analysis of prevalence of caries among
children and adolescents in China

项目

性别

男

女

地区

东部

中部

西部

学段

学龄前

小学

初中

高中高职

城乡

城市
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地区经济水平

发达

欠发达

文献
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4
8

12
7
4
2
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患病率

（95%CI） /%
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43.62（34.00~53.25）

47.75（38.85~56.66）
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0.290
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I2/%
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100
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99
99
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100

99
100

P值
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＜0.001
＜0.001

＜0.001
＜0.001
＜0.001
＜0.001

＜0.001
＜0.001

＜0.001
＜0.001

注：地区经济水平根据2020—2023年《中国统计年鉴》中的“国

民经济核算”板块估算，若某省份生产总值高于各省份地区生产总值

平均值，则该省份为经济发达地区，反之为欠发达地区。
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