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　　摘　要：目的　了解广州市番禺区妇女病的普查情况，掌握妇女病的特点，指导制定疾病防治措施。方法　收集２００８～２０１２

年８３４１０例妇女病普查结果，并按照年龄、年度和城乡分组进行比较分析。结果　接受检查的人数逐年增加，总患病率呈上升趋

势，妇女病患病率最高前４位分别是乳腺疾病、慢性宫颈炎、生殖系感染和子宫肌瘤，其中乳腺疾病和子宫肌瘤患病率逐渐升高

（犘＝０．０００），而慢性宫颈炎和生殖系感染患病率逐渐下降（犘＝０．０００）；３０岁以下总患病率最高，达到７７．５１％；农村妇女患病率

高于城镇妇女（犘＝０．０００）。结论　应加强对辖区妇女尤其是年轻女性和农村妇女的卫生保健教育，普及疾病控制知识，降低妇

女疾病患病率。
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　　妇女病发病率高，严重影响妇女的身心健康，妇女病普查

对妇女疾病的早发现、早诊断、早治疗有重要意义［１２］。为了

解辖区妇女疾病的患病情况，掌握其流行病学特点，指导制定

疾病控制措施，现将２００８～２０１２年广州市番禺区妇女病普查

结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　以２００８年１月至２０１２年１２月在何贤纪念

医院做妇女病普查的８３４１０例受检者为研究对象，年龄１４～

７８岁，平均（３９．８±３．４）岁。本研究遵照医院人体试验委员会

制定的伦理学标准，与受检者签署知情同意书。

１．２　方法　乳腺检查采用乳腺触诊配合选择性乳管镜检查、

选择性彩超检查，对ＢＩＲＡＤＳ分级为Ⅳ级和Ⅴ级的病例行Ｘ

线钼靶检查，必要时行穿刺活检或手术切除病理切片诊断。妇

科检查采用双合诊、妇科Ｂ超、阴道分泌物滴虫、真菌检查和

液基薄层细胞（ＴＣＴ）检查相结合的方法。将结果按年龄、年度

和城乡分组进行比较分析。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１６．０软件进行统计学处理，计

数资料以狓±狊表示，率的比较采用列联表χ
２ 检验，以犘＜

０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　各种疾病的发病情况及其患病率　单病种乳腺良性增生

发病率最高，有３４８２３例，患病率４１．７５％，其次是慢性宫颈

炎，有３３２５０例，患病率３９．８６％，阴道炎１５３７２例，患病率

１８．４３％，子宫肌瘤发病率也较高，患病率７．５７％。此外，普查

中还检查出乳腺纤维瘤、乳腺导管扩张、卵巢囊肿、盆腔积液、

附件炎、外阴营养不良、子宫脱垂、子宫内膜异位、畸胎瘤、乳腺

癌和宫颈癌等，患病率在１０％以下。

２．２　不同年龄段患病情况　将阴道炎、附件炎、外阴炎、盆腔

炎等妇科感染综合分析，乳腺疾病作为整体，比较不同年龄段

普查所见主要妇女疾病的患病情况，３０岁以下总患病率最高，

达到７７．５１％，见表１。

２．３　不同年度患病情况　按自然年分组，比较不同年度各种

女性疾病患病情况，接受检查的人数逐年增加，总患病率呈上

升趋势，妇女病患病率最高前４位分别是乳腺疾病、慢性宫颈

炎、生殖系感染和子宫肌瘤，其中乳腺疾病和子宫肌瘤患病率

逐渐升高趋势（犘＝０．０００），而慢性宫颈炎和生殖系感染患病

率逐渐下降趋势（犘＝０．０００），见表２。

２．４　城乡对照　将普查结果按受检者所在区域的不同分为城
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表１　　各年龄段主要妇科疾病及乳腺疾病分布情况［狀＝８３４１０，狀（％）］

年龄（岁） 狀 乳腺疾病 慢性宫颈炎 生殖系感染 子宫肌瘤 总患病

＜３０ ９６３４ ３６６７（３８．０６） ５６０２（５８．１５） ２４３１（２５．２３） ５２７（５．４７） ７４６７（７７．５１）

３０～３９ １９２７８ ９５４２（４９．５０） ９７１４（５０．３９） ３８７９（２０．１２） １３５８（７．０４） １４５９２（７５．６９）

４０～４９ ２８４４５ １５０２６（５２．８２） １１７２７（４１．２３） ４２９３（１５．０９） ２７５９（９．７０） ２０４７８（７２．００）

５０～５９ ２１７８６ ７１９５（３３．０２） ５８１６（２６．７０） ６００２（２７．５５） １６２８（７．４７） １５１９７（６９．７６）

＞５９ ４２６７ ７６８（１８．００） ３９１（９．１６） ５３５（１２．５４） ４１（０．９６） １３８７（３２．５０）

总计 ８３４１０ ３６１９８（４３．４０） ３３２５０（３９．８６） １７１４０（２０．５５） ６３１３（７．５７） ５９１２１（７０．８８）

χ
２ ３５０７．３７３ ５５０９．８６９ １４７２．１５６ ５１９．４２４ ３４９６．０２９

犘 ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０００

　　因部分受检对象患病多于一种，故患病例数大于各种患病人数之和。

表２　　各年度主要妇科疾病及乳腺疾病分布情况［狀＝８３４１０，狀（％）］

年度 狀 乳腺疾病 慢性宫颈炎 生殖系感染 子宫肌瘤 总患病

２００８ １５８７８ ６４８６（４０．８５） ６７１２（４２．２７） ３５３１（２２．２４） １０９８（６．９２） １０８６７（６８．４４）

２００９ １６２５９ ６８１２（４１．９０） ６６６４（４０．９９） ３５７９（２２．０１） １１８６（７．２９） １１２９２（６９．４５）

２０１０ １６７３６ ７２５１（４３．３２） ６６２７（３９．６０） ３４９３（２０．８７） １２５９（７．５２） １１９１９（７１．２２）

２０１１ １７０８６ ７６１５（４４．５７） ６５９６（３８．６０） ３３０２（１９．３２） １３５８（７．９５） １２２９７（７１．９７）

２０１２ １７４５１ ８０３４（４６．０４） ６６５１（３８．１１） ３２３５（１８．５４） １４１２（８．０９） １２７４６（７３．０４）

总计 ８３４１０ ３６１９８（４３．４０） ３３２５０（３９．８６） １７１４０（２０．５５） ６３１３（７．５７） ５９１２１（７０．８８）

χ
２ １１５．９７８ ８１．０９６ １０９．０４８ ２１．８１６ １１２．０５２

犘 ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０００

表３　　城乡主要妇科疾病及乳腺疾病分布情况［狀＝８３４１０，狀（％）］

区域 狀 乳腺疾病 慢性宫颈炎 生殖系感染 子宫肌瘤 总患病

城镇 ４３５４５ １９２１２（４４．１２） １７０８２（３９．２３） ８１３１（１８．６７） ３４７７（７．９８） ３０１６７（６９．２８）

农村 ３９８６５ １６９８６（４２．６０） １６１６８（４０．５６） ９００９（２２．６０） ２８３６（７．１１） ２８９５４（７２．６３）

χ
２ １９．３４６ １５．３２２ １９６．４９５ ２２．５６ １１３．３１８

犘 ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０００ ０．０００

镇和农村，农村妇女患病率高于城镇妇女（犘＝０．０００），见表３。

３　讨　　论

妇女病普查普治是妇女保健工作的重要内容，也是提高妇

女身心健康最简捷经济的方法，对广大妇女的疾病控制和健康

水平的提高有十分重要的意义［３］。以广州市番禺区自２００８年

开始实行的免费两癌筛查为契机，医院加大妇女病普查的力

度，受检人数逐年增加，由２００８年的１５８７８例上升到２０１２年

的１７４５１例。从检查结果看，妇女病病种多，各种疾病在普查

中均 有 发 现，且 总 患 病 率 高 达 ７０．８８％，远 高 于 北 京 的

３９．５７％、上海的５７．４３％，略高于天津的６９．０３％
［４６］。妇女病

患病率前４位分别是乳腺疾病、慢性宫颈炎、生殖系感染和子

宫肌瘤，其中乳腺疾病患病率最高，达４３．４０％，高发年龄在４０

～４９岁，与国内外报道一致
［７９］。慢性宫颈炎患病率随年龄增

长呈下降趋势，差异有统计学意义（犘＝０．０００）。３０岁以下年

龄组患病率最高，这可能与广州地区年轻女性性观念开放，初

次性行为年龄小、性行为频率高有关，同时，３０岁以下年龄组

的总患病率也最高。生殖系感染患病率最高的是５０～５９岁年

龄组，原因在于该年龄段妇女总体受教育程度较低，不太重视

会阴部卫生，且该年龄段的妇女自我保护意识较弱。子宫肌瘤

高发年龄４０～４９岁，与文献报道一致
［１０１２］。

从各个年度情况比较的结果可以看出，乳腺疾病和子宫肌

瘤的患病率呈上升趋势，各年度比较差异有统计学意义（均

犘＜０．０１），其原因可能有以下几方面：广州地区生活节奏快、

生活压力大，容易造成女性内分泌紊乱；环境污染严重，食品卫

生情况不容乐观，且饮食习惯日趋西化，过多摄入高热量、高脂

肪食物，导致雌激素代谢失调，影响乳腺和子宫的健康；初产高

龄化和较低的母乳喂养率、含激素食品的滥用都可能增加患病

风险［１３］。而慢性宫颈炎和生殖系感染的患病率逐年下降，这

可能与广州创建全国卫生城市、全国文明城市的进程有关，通

过多种形式的教育，普及妇女保健知识，辖区女性总体的卫生

意识和自我保护意识逐步提高，并自觉定期接受体检。但慢性

宫颈炎的患病率仍高于北京、上海和天津［４６］，这与若干因素有

关，如辖区女性人工流产率高，存在分娩、宫内节育器的安放与

取出不规范等。更令人担忧的是妇女病总患病率逐年升高，差

异有统计学意义（犘＝０．０００），究其原因仍在于环境的恶化、不

良的生活方式和不科学的饮食。

在城乡比较中，城镇女性受检人数多于农村妇女，而辖区

城乡人口基本持平，可见城镇女性卫生保健（下转第３７９９页）
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负相关性。对冠心病患者在超声下观察ＥＡＴ与颈总动脉弹

性指标变化能作为预测冠心病病情严重程度的重要指标，从研

究结果来看，ＭＴ、β、Ｅｐ、ＰＷＶβ的诊断价值相对更高一些，而

ＡＩ诊断价值较低，在检查过程中需要重点将 ＭＴ、β、Ｅｐ、ＰＷＶ

β作为主要指标进行观察，并且本研究入选样本量较少，研究

结果可能存在一定的不足，尚需要大样本前瞻性研究数据对本

结果进行支持。
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意识更强。城镇妇女的乳腺疾病和子宫肌瘤患病率高于农村

妇女，而慢性宫颈炎和生殖系感染患病率低于农村。原因在于

城镇生活压力大、环境差，而农村妇女总体受教育程度低，医疗

不够完善，宫颈炎、盆腔炎等疾病未能得到及时有效的治疗，迁

延不愈形成慢性病。农村妇女病总患病率高于城镇，差异有统

计学意义（犘＝０．０００），在普查过程中还检出部分传染性疾病，

如尖锐湿疣等，说明辖区女性的不洁性行为现象仍然存在，需

引起重视。加强农村女性的卫生教育刻不容缓，并需进一步完

善农村医疗卫生体系。

广州市番禺区妇女病患病情况不容乐观，需加强健康教

育，加大妇女保健投入，普及妇女病检查，完善医疗保障体系，

降低患病率。
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