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番禺区女性乳腺癌患者生存分析
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摘要：目的 了解广州市番禺区女性乳腺癌患者生存率，为改善乳腺癌患者预后提供依据。方法 通过广州市癌症登

记报告管理系统收集2017年确诊的番禺区户籍女性乳腺癌患者的年龄、临床分期和手术治疗等基本资料，随访生存情

况，随访终点日期为2022年12月31日。采用寿命表法计算生存率，采用多因素Cox比例风险回归模型分析女性乳腺癌

患者生存时间的影响因素。结果 2017年番禺区报告女性乳腺癌227例，年龄M（QR）为51（17）岁。临床分期为Ⅰ
期 43例，占 18.94%；Ⅱ期 55例，占 24.23%；Ⅲ期 63例，占 27.75%；Ⅳ期 27例，占 11.89%；不明 39例，占 17.18%。

手术治疗204例，占89.87%。化疗73例，占32.16%。截至2022年12月31日，死亡40例，失访14例。1年、3年和5年
生存率分别为96.44%、87.45%和82.87%。多因素Cox比例风险回归分析结果显示，年龄大（HR=1.023，95%CI：1.002～
1.046）、临床分期为Ⅲ期（HR=10.050，95%CI：1.324～76.270）或Ⅳ期（HR=42.663，95%CI：5.588～325.742）的女

性乳腺癌患者死亡风险较高，手术治疗（HR=0.278，95%CI：0.130～0.598）的女性乳腺癌患者死亡风险较低。结

论 番禺区女性乳腺癌患者5年生存率为82.87%，年龄、临床分期和手术治疗是女性乳腺癌患者生存时间的主要影响

因素。
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Survival analysis of female breast cancer patients in Panyu District
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Abstract: Objective To investigate the survival rate of female breast cancer patients in Panyu District, Guangzhou
City, so as to provide the basis for improving the prognosis of breast cancer patients. Methods Basic information in⁃
cluding age, clinical stage and surgical treatment of female breast cancer patients registered in Panyu District and diag⁃
nosed in 2017 were collected through the Guangzhou Municipal Cancer Registration and Reporting Management System,
and were followed up until December 31, 2022. The survival rate was calculated using the life table. Factors affecting
survival time among female breast cancer patients were analyzed using a multivariable Cox proportional hazard regres⁃
sion model. Results A total of 227 female breast cancer patients were reported in Panyu District in 2017, and had a
median age of 51 (interquartile range, 17) years. There were 43 cases (18.94%) in stage Ⅰ, 55 cases (24.23%) in
stage Ⅱ, 63 cases (27.75%) in stage Ⅲ, 27 cases (11.89%) in stage Ⅳ, and 39 cases (17.18%) with unknown staging.
Surgical treatment was performed in 204 cases (89.87%), and chemotherapy was administered in 73 cases (32.16%). By
December 31, 2022, there were 40 deaths and 14 patients lost to follow-up. The one-year, three-year and five-year
survival rates were 96.44%, 87.45% and 82.87%, respectively. Multivariable Cox proportional hazard regression analysis
showed that older age (HR=1.023, 95%CI: 1.002-1.046), clinical stage Ⅲ (HR=10.050, 95%CI: 1.324-76.270) or IV (HR
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=42.663, 95%CI: 5.588-325.742) were associated with a higher risk of mortality in female breast cancer patients, while
surgical treatment (HR=0.278, 95%CI: 0.130-0.598) was associated with a lower risk of mortality. Conclusions The
five-year survival rate of female breast cancer patients in Panyu District was 82.87%. Age, clinical stage and surgical
treatment were the main influencing factors for the survival time of female breast cancer patients.
Keywords: breast cancer; survival rate; survival analysis; influencing factor

全球肿瘤流行病统计数据显示，2020 年全球新

发女性乳腺癌约 226 万例，占女性新发恶性肿瘤的

24.5%，乳腺癌首次超过肺癌成为女性恶性肿瘤发病首

位；死亡约 68 万例，占女性恶性肿瘤死亡的 15.5%，

居女性恶性肿瘤死亡首位［1］。乳腺癌居广州市番禺区

女性恶性肿瘤发病和死亡第二位［2］。生存率是评价恶

性肿瘤防治效果的关键指标，“健康中国 2030”提出总

体恶性肿瘤 5 年生存率≥46.6% 的目标［3］。为了解番

禺区女性乳腺癌患者生存率，完善乳腺癌防控策略，

改善患者预后，本研究分析番禺区户籍女性乳腺癌患

者的生存率及其影响因素，现报道如下。

1 资料与方法

1.1 资料来源

通过广州市癌症登记报告管理系统收集 2017 年确

诊并登记的番禺区户籍女性乳腺癌患者资料，内容包

括基本信息、诊断名称、疾病编码、确诊日期、临床

分期、病理学类型、诊断依据、治疗方式和结局等。

1.2 方法

通过主动随访和被动随访相结合的方式调查乳腺

癌患者的生存结局，主动随访采用面对面或电话调

查，被动随访通过查阅广州市癌症登记报告管理系统

获取资料，并与广州市卫生信息中心和全国死因登记

信息系统广州市户籍死亡资料比对确认。以首次确诊

乳腺癌日期为观察起点，随访终点日期为 2022 年 12
月 31 日，结局变量为死亡、存活和失访。存活和失

访患者的生存时间等于确诊日期与最后接触日期之

差，死亡患者的生存时间为确诊日期与死亡日期之

差，计算乳腺癌患者生存率。

1.3 质量控制

参照国际癌症研究中心与国际癌症登记协会的要

求［4-5］进行恶性肿瘤登记。采用《疾病和有关健康问

题的国际统计分类（第十次修订本）》（ICD-10）进

行编码和分类。根据《中国肿瘤登记工作指导手册

（2016）》［6］进行一致性和有效性检验。本研究病理

诊断比例为 95.15%，仅有死亡医学证明书比例为 0，
死亡发病比为 0.19。
1.4 统计分析

采用 SPSS 26.0 软件统计分析。定量资料不服从

正态分布采用中位数和四分位数间距 ［M（QR）］

描述。采用寿命表法计算生存率，组间比较采用

log-rank 检验。乳腺癌患者生存时间的影响因素采用多

因素 Cox 比例风险回归模型分析。检验水准 α=0.05。
2 结 果

2.1 女性乳腺癌患者基本情况

2017 年番禺区报告女性乳腺癌 227 例，年龄最

小 21 岁，最大 86 岁，M（QR）为 51（17）岁；其

中病理诊断 216 例，占 95.15%。临床分期为Ⅰ期 43
例，占 18.94%；Ⅱ期 55 例，占 24.23%；Ⅲ期 63
例，占 27.75%；Ⅳ期 27 例，占 11.89%；不明 39
例，占 17.18%。手术治疗 204 例，占 89.87%。化疗

73 例，占 32.16%。

2.2 女性乳腺癌患者生存率分析

截至 2022 年 12 月 31 日，死亡 40 例，失访 14
例，失访率为 6.17%。2017 年番禺区女性乳腺癌患者

1 年、3 年和 5 年生存率分别为 96.44%、87.45% 和

82.87%。不同临床分期和手术治疗的乳腺癌患者 5 年生

存率比较，差异有统计学意义（均 P＜0.05）。见表 1。
2.3 女性乳腺癌患者生存时间的影响因素分析

以乳腺癌死亡和生存时间为因变量，以年龄、临

床分期、手术治疗和化疗为自变量，进行多因素 Cox
比例风险回归分析。结果显示，年龄大、临床分期为

Ⅲ期或Ⅳ期的女性乳腺癌患者死亡风险较高，手术治

疗的女性乳腺癌患者死亡风险较低。见表 2。
3 讨 论

本研究分析 2017 年番禺区确诊的户籍女性乳腺

癌患者生存情况，随访至 2022 年底，结果显示女性

乳腺癌患者 5 年生存率为 82.87%，高于 2012—2015
年全国平均水平［7］，高于 2003—2013 年广东省中山

市［8］、 2008—2013 年江苏省苏州市姑苏区［9］ 和

2002—2012 年上海市杨浦区的女性乳腺癌患者生存

率［10］。番禺区医疗资源相对丰富，恶性肿瘤诊治水

平较高，女性乳腺癌生存率总体较高。

本研究结果显示，番禺区女性乳腺癌发病年龄为

21～86 岁，M（QR）为 51 （17）岁，与其他同类研

究［11-12］报道的女性乳腺癌患者发病年龄类似。年龄是
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女性乳腺癌患者生存时间的影响因素，死亡风险随年

龄增长而增加，可能与随着年龄增长身体各项生理功

能逐渐衰退，免疫力逐渐降低，疾病患病风险增加有

关，提示乳腺癌早期筛查诊断的重要性［13］。

临床分期是女性乳腺癌患者生存时间的重要影响

因素之一。本研究结果显示，分期越晚，死亡风险越

高，临床分期为Ⅲ期和Ⅳ期女性乳腺癌患者的死亡风

险分别是Ⅰ期患者的 10.050 倍和 42.663 倍，提示乳

腺癌早期诊断和及时治疗的重要性［14-15］。

手术治疗是女性乳腺癌患者生存时间的保护因

素。手术能够有效切除肿瘤组织，降低肿瘤负荷，改

善患者预后。适合手术治疗的乳腺癌患者，应积极手

术治疗，并结合其他辅助治疗方式，提高治疗效果。

化疗方面，本研究结果显示女性乳腺癌患者是否进行

化疗对生存时间的影响无统计学意义，可能是样本

量、化疗方案的差异等因素导致了该结果，但并不意

味着化疗在乳腺癌治疗中不重要。在临床实践中，应

根据乳腺癌患者的具体情况，综合考虑化疗的适应

证、不良反应，制定个体化的治疗方案。

表 2 女性乳腺癌患者生存时间影响因素的多因素 Cox 比例风险回归分析

Table 2 Multivariable Cox proportional hazard regression analysis of factors affecting survival time among female breast cancer patients
变量

年龄

临床分期

Ⅱ
Ⅲ
Ⅳ
不明

手术治疗

是

参照组

Ⅰ

否

β

0.023

0.985
2.308
3.753

-0.198

-1.279

xs

0.011

1.121
1.034
1.037
1.421

0.390

Wald χ2值

4.494

0.773
4.980

13.096
0.019

10.744

P值

0.034

0.379
0.026

＜0.001
0.889

0.001

HR值

1.023

2.678
10.050
42.663
0.820

0.278

95%CI
1.002～1.046

0.298～24.090
1.324～76.270
5.588～325.742
0.051～13.298

0.130～0.598

表 1 2017 年番禺区女性乳腺癌患者 5 年生存率比较

Table 1 Comparison of five-year survival rates among female
breast cancer patients in Panyu District in 2017

项目

年龄/岁
＜40
40～＜50
50～＜60
≥60

临床分期

Ⅰ
Ⅱ
Ⅲ
Ⅳ
不明

手术治疗

是

否

化疗

是

否

观察

例数

32
73
59
63

43
55
63
27
39

204
23

73
154

死亡

例数

5
10
10
15

1
4

15
19
1

30
10

15
25

5年生

存率/%

86.87
86.17
84.60
75.08

97.65
92.43
78.75
29.63
97.44

85.90
56.52

82.09
83.28

log-rank
χ2值

3.345

99.010

15.834

0.282

P值

0.341

＜0.001

＜0.001

0.595
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