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1991-2014 年 美国癌症死亡率下降 25%
美国控烟和早诊早治值得借鉴		中国“穷癌”负担减轻
 ▲本报记者  窦洁

近 日， 美 国 2017

年癌症统计数据调查

报告出炉，盘点了美

国癌症发病、死亡和

生 存 情 况。2016 年，

我国赫捷院士、陈万

青教授等牵头的《2012

年中国恶性肿瘤发病

和死亡分析》也在同

一杂志发表。鉴于美

国在防癌抗癌领域有

很多经验教训，因此

特邀全国肿瘤登记中

心副主任陈万青教授，

进行中美数据的对比。

希望可为我国防癌抗

癌带来相关启发。

陈万青教授表示，

人群癌症监测反映一

个地区的控癌效果。

通过长期的监测，美

国 自 20 世 纪 70 年 代

开始的抗癌行动，历

经 20 年的努力后效果

显现。

我国于 21 世纪初

肿瘤登记系统逐步完

善，监测数据表明，

在过去三四十年，随

着社会经济、工业化、

城市化、生活方式、

环境变化，癌症的构

成也不断变化。防癌

知识的普及，筛查和

早诊早治的推广，专

业人员的培养，规范

化诊治及科学研究，

近年投入日益增加，

相信我国癌症发病率、

死亡率双降的局面将

很快到来。

美国男性癌症发病率

下降原因主要归功于控烟、

早诊早治、治疗水平的提高、

对过度诊断和过度治疗的

重视，以及前列腺特异性

抗原筛查比例的明显下降。

美国女性总体发病率变化

不大，子宫体肿瘤、甲状

腺癌和黑色素瘤等的上升

或平稳的趋势，抵消了肺

癌和结直肠癌的下降趋势。

与美国不同，我国上

消化道癌发病率呈明显下

降趋势，主要由于经济水

平的提高，造成食管癌、

胃癌的危险因素暴露减低，

以及乙肝病毒感染比例的

下降，发展中国家高发的

所谓“穷癌”负担明显减轻。

21世纪初，我国开展

了上消化道癌早诊早治工

作，高发人群的防癌认知、

早期发现技术以及诊疗技

术均不断提高，都将促使上

消化道癌的控制效果更加

明显。此外，检出率的上升

增加了我国癌症防治难度。

美国过去 20 年死亡

率下降的两大因素：吸烟

率下降和早诊早治。使肺

癌、乳腺癌、前列腺癌和

结直肠癌的死亡率得到有

效控制。

我国乙肝病毒疫苗

的实施，高发区的早诊早

治，特别是癌症综合防治

的开展，使得负担最重的

上消化道癌死亡率明显下

降。然而，我国成人吸烟

率居高不下，使得肺癌的

死亡率依然高居首位，是

今后防癌的重中之重。

陈万青 教授

2017 年美国癌症新发病

例约 169 万例，死亡病例约

60 万例。

常见恶性肿瘤前五位：

男性：前列腺癌、肺癌、

结直肠癌、膀胱癌和皮肤黑色

素瘤；

女性：乳腺癌、肺癌、结直

肠癌、子宫体癌和甲状腺癌（图1）。

常见肿瘤死因：

男性：肺癌、结直肠癌、

前列腺癌、胰腺癌和肝癌；

女性：肺癌、乳腺癌、结

直肠癌、胰腺癌和卵巢癌。

2004-2013 年，美国男性癌症发

病率每年下降 2%，主要得益于肺癌、

结直肠癌和前列腺癌的持续下降；女性

发病率则趋于稳定。

2005-2014 年，癌症死亡率男性和女性

均以每年 1.5% 速度下降。1991-2014 年，

死亡率下降 25%，挽救了约 210 万人的生命。

过去 30 年，美国癌症 5 年相对生存率

在白人和黑人中分别上升 20% 和 24%。

2012 年，中国新发恶

性肿瘤病例约为 358.6 万

例， 死 亡 病 例 218.7 为 万

例（图 2）。

常见恶性肿瘤前五位：

男 性： 肺 癌、 胃 癌、

食管癌、肝癌和结直肠癌；

女性：乳腺癌、肺癌、

胃癌、结直肠癌和食管癌。

死亡前五位恶性肿瘤：

男性和女性均为肺癌、

胃癌、肝癌、食管癌和结

直肠癌。

2000-2011 年，我国男性癌症总

体发病率较为稳定；女性癌症发病率

每年平均上升 2.2%。

2000-2011 年， 男 性 和 女 性 癌

症死亡率均缓慢下降，总体死亡率为

161.49/10 万。

我国癌症 5 年生存率明显低于

美国。

数据显示，美国男性癌

症发病率比女性高 20％，死

亡率比女性高 40％。然而，

性别差异因癌症类型而异。

例如，尽管死亡率相近，但

女性甲状腺癌发病率比男性

高 3 倍，这在很大程度上反

映了“诊断流行”中的性别

差异。

由于遗传、社会经济、

生活方式以及医疗条件等因

素差异的影响，我国与美国

癌谱存在明显差别。在美国，

仅前列腺癌就约占男性新发

病例的 1/5，乳腺癌占女性

恶性肿瘤的 30%，这两种癌

症的发病率显著高于我国。

而我国的上消化道系统癌

症，如胃癌，肝癌，食管癌

则远超美国。

图 2  2012 年我国发病例数排名前十的恶性肿瘤

图 1  2017 年美国男性与女性癌症发病例数
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控烟是我国防癌重中之重

推进筛查制度是我国控癌重点

美国生存率提高得

益于治疗水平的提高，

靶向治疗是提高生存率

的主要途径 , 白血病和淋

巴瘤尤为明显。我国生

存率低于美国，癌谱构

成的差异是主要原因。

我国高发的癌症均预后

较差，如肺癌、肝癌、

胃癌、食管癌，整体拉

低了生存率，而这几种

癌症的生存率两国差异

不大。筛查效果较好的

癌症，如乳腺癌、结直

肠癌、前列腺癌、宫颈

癌等，我国的生存率与

美国差距较大。

如何在制度上推进

癌症的筛查，是提高癌

症控制的重点。当然，

必须考虑过度诊断造成

的癌症负担的增加，这

些都需科研临床的更大

投入。

男性                                           女性  

每
1

0
万

人

前列腺癌

结直肠癌 结直肠癌

子宫体癌
膀胱癌

黑色素瘤 黑色素瘤甲状腺癌
甲状腺癌肝癌

肝癌

（年） （年）

肺癌

肺癌

乳腺癌


