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· 结核病主动发现与预防性干预专题 疾病控制·

2015—2024年宁波市肺外结核流行特征分析
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摘要：目的 分析2015—2024年浙江省宁波市肺外结核流行特征和发病类型，为优化区域结核病防控策略提供依据。

方法 通过宁波市传染病监测预警平台收集2015—2024年宁波市肺外结核病例资料，包括性别、年龄和发病类型等。

描述性分析2015—2024年宁波市肺外结核病例的时间分布、地区分布、人群分布和发病类型分布特征；采用趋势χ2检

验分析肺外结核发病率、比例随时间变化趋势。结果 2015—2024年宁波市肺外结核发病11 023例，占结核病的比例

为 25.17%，比例呈上升趋势（P<0.05），年递增率为 2.15%。肺外结核年均发病率为 12.77/10万，发病率呈下降趋势

（P<0.05），年递降率为3.18%。第二季度肺外结核发病例数较多，3 108例占28.20%。北仑区、余姚市和奉化区肺外结

核年均发病率较高，分别为16.43/10万、15.28/10万和14.97/10万。男性肺外结核年均发病率为10.73/10万，低于女性

的14.93/10万（P＜0.05）。65~<75岁、75~<85岁和≥85岁组肺外结核年均发病率较高，分别为24.29/10万、20.76/10万
和18.69/10万。15~<25岁组结核性周围淋巴结病发病例数较多，253例占34.90%；骨关节结核发病例数占肺外结核的

比例随年龄增长而升高（P＜0.05）。结论 2015—2024年宁波市肺外结核发病率呈下降趋势，但发病例数占结核病的

比例呈上升趋势；北仑区、余姚市和奉化区为高发区域，女性、老年人为高发人群；结核性周围淋巴结病青年高发，

骨关节结核老年高发。
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Epidemiological characteristics of extrapulmonary tuberculosis in Ningbo City
from 2015 to 2024
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Abstract: Objective To analyze the epidemiological characteristics and disease types of extrapulmonary tuberculosis in
Ningbo City, Zhejiang Province from 2015 to 2024, so as to provide evidence for optimizing regional tuberculosis preven⁃
tion and control strategies. Methods Data on extrapulmonary tuberculosis cases in Ningbo City from 2015 to 2024
were collected through the Ningbo Infectious Disease Surveillance and Early Warning Platform, including gender, age,
and disease type. Descriptive analysis was conducted to examine the temporal, regional, and population distributions as
well as the distribution of disease types of extrapulmonary tuberculosis in Ningbo City from 2015 to 2024. The trend
chi-square test was used to analyze the temporal trends in the incidence and proportion of extrapulmonary tuberculosis.
Results From 2015 to 2024, a total of 11 023 cases of extrapulmonary tuberculosis were reported in Ningbo City, ac⁃
counting for 25.17% of tuberculosis cases. The proportion showed an increasing trend (P<0.05), with an annual increase
rate of 2.15%. The average annual incidence of extrapulmonary tuberculosis was 12.77/105, showing a decreasing trend
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(P<0.05), with an annual decline rate of 3.18%. In the second quarter, a higher number of extrapulmonary tuberculosis
cases were reported, with 3 108 cases, accounting for 28.20%. Beilun District, Yuyao City, and Fenghua District had
relatively high average annual incidence of extrapulmonary tuberculosis, at 16.43/105, 15.28/105, and 14.97/105, respec⁃
tively. The average annual incidence of extrapulmonary tuberculosis in males was lower than in females (10.73/105 vs.
14.93/105, P<0.05). The annual average incidence of extrapulmonary tuberculosis was relatively high among cases aged
65-<75 years, 75-<85 years, and ≥85 years, respectively. The 15-<25 years age group exhibited a higher number of
cases of tuberculous peripheral lymphadenopathy, with 253 cases, accounting for 34.90%. The proportion of osteoarticu⁃
lar tuberculosis cases among extrapulmonary tuberculosis cases increased with advancing age (P<0.05). Conclusions
From 2015 to 2024, the incidence of extrapulmonary tuberculosis in Ningbo City showed a decreasing trend, while its
proportion among all tuberculosis cases showed an increasing trend. Beilun District, Yuyao City, and Fenghua District
were high-incidence areas, and females and the elderly were high-risk population. Tuberculous peripheral lymphadenopa⁃
thy was highly prevalent among young adults, while osteoarticular tuberculosis was highly prevalent among the elderly.
Keywords: extrapulmonary tuberculosis; epidemiological characteristics; disease type

世界卫生组织（WHO）数据显示，2024 年全球

结核病新发病例约 1 070 万例，死亡病例约 120 万

例，结核病仍是全球单一病原体致死的首要传染

病［1］。结核分枝杆菌可经血行或淋巴系统播散，累

及全身各器官，除引起具有高度传染性的肺结核外，

还可引起肺外结核，常累及泌尿生殖系统、中枢神经

系统、胃肠道系统和循环系统，以及淋巴结、胸膜、

骨关节、脑膜、腹膜和皮肤等部位。肺外结核病例占

结核病病例的比例达 15%~40%［2-4］，由于其病变部

位隐匿且缺乏典型症状，病原学确诊率低，导致诊断

延误率高、治疗周期长，是结核病有效防控的难点。

研究显示，肺外结核占结核病病例的比例呈上升趋

势［5-6］。为优化区域结核病防控策略，本研究分析

2015—2024 年浙江省宁波市肺外结核流行特征和发

病类型，现报道如下。

1 资料与方法

1.1 资料来源

2015—2024 年宁波市肺外结核病例资料来源于

宁波市传染病监测预警平台，该平台已实现宁波市全

域各级各类医疗机构全覆盖，可自动抓取肺外结核病

例诊疗相关信息。结核病病例资料来源于中国疾病预

防控制信息系统监测报告管理系统。常住人口资料来

源于中国疾病预防控制信息系统疾病预防控制综合管

理系统。

1.2 方法

根据《疾病和有关健康问题的国际统计分类（第

十 次 修 订 本） 》（ICD - 10）， 肺 外 结 核 编 码 为

A17~A19，其中神经系统结核为 A17，其他器官结核

为 A18，粟粒性结核为 A19。收集报告时间为 2015
年 1 月 1 日—2024 年 12 月 31 日、符合 ICD-10 编

码且诊断名称明确包含“结核”的首次确诊肺外结核

病例资料，包括性别、年龄、现住址、诊断名称、诊

断日期和发病类型等。

描述性分析 2015—2024 年宁波市肺外结核病例

的时间分布、地区分布、人群分布和发病类型分布特

征。参考文献［5］，年龄划分为 0~<15 岁、15~<25
岁、25~<35 岁、35~<45 岁、45~<55 岁、55~<65
岁、65~<75 岁、75~<85 岁和≥85 岁组。肺外结核

发病率（1/10 万）=（肺外结核发病例数/同期某地区

常 住 人 口 数） × 10 万 ； 年 变 化 率 （% ） =
（1- Pn /P0n ） ×100%，其中 Pn 为最后 1 年的发病

率，P0 为第 1 年的发病率，n 为间隔年数。

1.3 质量控制

规范化整理病例信息，核查病例的人口学特征

（性别、年龄、现住址）、诊疗信息（诊断名称、诊断

日期、发病类型）等资料的完整性与逻辑性，对信息

缺失、逻辑矛盾的病例进行逐一核查补正，剔除无效

数据，确保数据质量。

1.4 统计分析

采用 R 4.3.2 软件统计分析。定性资料采用相对

数描述，组间比较采用 χ2 检验；采用趋势 χ2 检验分

析肺外结核发病率、比例随时间变化趋势。以 P<

0.05 为差异有统计学意义。

2 结 果

2.1 2015—2024 年宁波市结核病和肺外结核发病情况

2015—2024 年宁波市结核病发病 43 786 例，年

均发病率为 50.71/10 万，发病率呈下降趋势（χ2
趋势=

1 255.864，P<0.001），年递降率为 5.21%。肺外结核

发病 11 023 例，占结核病的比例为 25.17%，比例呈

上升趋势 （χ2
趋势=130.834，P<0.001），年递增率为

·· 349



预防医学 2026年4月第 38 卷第4期 China Prev Med J, Apr. 2026, Vol. 38, No.4

2.15%，其中 2023 年较高，为 30.83%。肺外结核年

均发病率为 12.77/10 万，发病率呈下降趋势（χ2
趋势=

63.222，P<0.001），年递降率为 3.18%。见表 1。
2015—2024 年宁波市第一、二、三和四季度肺外结

核 发 病 2 328、 3 108、 2 993 和 2 594 例 ， 占

21.12%、28.20%、27.15% 和 23.53%。见图 1。

表 1 2015—2024 年宁波市结核病与肺外结核发病情况

Table 1 Incidence of tuberculosis and extrapulmonary
tuberculosis in Ningbo City from 2015 to 2024

年份

2015
2016
2017
2018
2019
2020
2021
2022
2023
2024
合计

结核病

发病

例数

4 889
4 754
4 575
4 729
4 675
4 301
4 172
3 902
3 973
3 816

43 786

发病率/
（1/10万）

63.71
60.75
58.10
59.08
57.00
50.35
44.36
41.03
41.31
39.35
50.71

肺外结核

发病

例数

1 190
1 169

953
973

1 055
1 201
1 087
1 045
1 225
1 125

11 023

发病率/
（1/10万）

15.51
14.94
12.10
12.15
12.86
14.06
11.56
10.99
12.74
11.60
12.77

占结核病

比例/%
24.34
24.59
20.83
20.58
22.57
27.92
26.05
26.78
30.83
29.48
25.17

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12
时间/月

发
病

例
数

1 200
1 000

800
600
400
200

0

图 1 2015—2024 年宁波市肺外结核时间分布

Figure 1 Temporal distribution of extrapulmonary tuberculosis
in Ningbo City from 2015 to 2024

2.2 地区分布

宁波市 10 个县（市、区）均有肺外结核病例，

北仑区、余姚市和奉化区年均发病率较高，分别为

16.43/10 万、15.28/10 万和 14.97/10 万。各县（市、

区） 肺外结核年均发病率差异有统计学意义 （χ2=
358.346，P<0.001）。
2.3 人群分布

肺外结核病例中，男性 4 775 例，占 43.32%；

女性 6 248 例，占 56.68%。男性肺外结核年均发病

率为 10.73 / 10 万，低于女性的 14.93 / 10 万 （χ2=
298.160，P<0.001）。65~<75 岁、75~<85 岁和≥85 岁

组肺外结核年均发病率较高，分别为 24.29/10 万、

20.76/10 万和 18.69/10 万；0~<15 岁组年均发病率

较低，为 3.34/10 万。不同年龄组肺外结核年均发病

率差异有统计学意义（χ2=2 127.615，P<0.001）。
2.4 发病类型分布

肺外结核病例中，结核性周围淋巴结病、骨

关节结核和泌尿生殖系统结核病发病例数较多，

分别为 2 212、1 857 和 1 520 例，占 20.07%、16.85%
和 13.79%。男性骨关节结核、结核性周围淋巴结病

和泌尿生殖系统结核发病例数较多，分别为 991、
921 和 706 例，占男性肺外结核发病例数的比例分别

为 20.75%、19.29% 和 14.79%。女性结核性周围淋

巴结病、甲状腺结核和骨关节结核发病例数较多，分

别为 1 291、913 和 866 例，占女性肺外结核发病例

数的比例分别为 20.66%、14.61% 和 13.86%。

15~<25 岁组结核性周围淋巴结病发病例数较多，

占该年龄组肺外结核的比例为 34.90% （253/725）。

0~<15 岁、15~<25 岁、25~<35 岁、35~<45 岁、

45~<55 岁、55~<65 岁、65~<75 岁、75~<85 岁和≥
85 岁组骨关节结核发病例数占各年龄组肺外结核发

病 例 数 的 比 例 分 别 为 8.09%、 10.34%、 12.35%、

12.05%、 14.80%、 18.36%、 25.53%、 28.99% 和

31.25% （28 /346、75 /725、211 /1 709、188 /1 560、
320/2 162、 386/2 102、 412/1 614、 187/645 和

50/160），比例随年龄增长而升高 （χ2
趋势=227.813，

P<0.001）。
3 讨 论

本研究基于宁波市传染病监测预警平台自动抓取

的肺外结核病例资料，弥补了仅依赖法定传染病报告

系统研究（仅强制上报肺结核）或单中心回顾性调查

的局限性，减少了地域代表性不足、病例漏报等选择

偏倚。结果显示，2015—2024 年宁波市肺外结核年

均发病率为 12.77/10 万，呈下降趋势，年递降率为

3.18%；发病例数占结核病发病例数的比例为

25.17%，呈上升趋势，年递增率为 2.15%。同期宁波

市结核病发病率以 5.21% 的年递降率稳步下降，肺

外结核发病率的降幅低于结核病，且肺外结核的健康

危害程度通常高于肺结核［7］，提示肺外结核是宁波

市结核病疾病负担的重要组成部分。

时间分布上，第二季度的肺外结核发病例数相对

较多。宁波市冬季气候寒冷、呼吸道传染病高发，人
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群免疫力下降，增加结核感染与复燃风险，相关活动

性肺结核病例常在春季被诊断［8-10］。而肺外结核因临

床症状隐匿、诊断复杂［7］，其确诊与报告较肺结核

存在明显延迟，导致病例在春末夏初被发现。女性肺

外结核年均发病率高于男性，与肺结核男性高发的特

征相反，与国内外研究结果［3，11-12］一致。这一差异

可能与女性生殖系统及乳腺为肺外结核好发部位有

关，结核分枝杆菌易通过血行或淋巴播散定植；此

外，青春期、妊娠期等特殊时期激素波动可调节免疫

功能，增加潜伏感染再激活风险［13-14］。65~＜75 岁

组肺外结核年均发病率较高，与天津市研究结果［5］

一致，而与其他研究中青少年高发的特征［15-16］不同。

提示宁波市肺外结核的疾病负担主要由中老年人群潜

伏感染再激活驱动，而非近期传播所致［17］。

结核性周围淋巴结病发病例数占肺外结核发病例

数的比例较高，其次为骨关节结核、泌尿生殖系统结

核。15～<25 岁组结核性周围淋巴结病发病例数较

多，可能因为青少年免疫功能活跃但尚未完全成熟，

感染后结核分枝杆菌易通过淋巴或血行播散至淋巴结

及中枢神经系统；同时，该年龄段人群集体生活密

集、社会交往频繁，暴露风险较高。此外，结核性周

围淋巴结病症状相对典型（如淋巴结肿大），易被早

期发现与诊断［5］。骨关节结核发病例数占肺外结核

的比例随年龄增长呈上升趋势，可能与老年人骨关节

退行性病变导致组织屏障完整性下降、免疫功能衰

退，潜伏感染再激活风险增加有关［18］。

综上所述，2015—2024 年宁波市肺外结核发病

率呈下降趋势，但发病例数占结核病的比例呈上升趋

势；第二季度发病例数相对集中，北仑区、余姚市和

奉化区为高发区域，女性、老年人为高发人群；结核

性周围淋巴结病青年高发，骨关节结核老年高发。提

示应将肺外结核纳入本地区结核病防控规划，实施精

准防控策略，聚焦重点人群、高发季节和区域，提升

早期识别能力与规范干预水平。
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