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安徽省农村已婚育龄妇女乳腺疾病筛查
及相关因素探讨

沈琼张秀军 于玉领张志华余国斌赵东 孙业桓

【摘要】 目的探讨安徽省农村已婚育龄妇女乳腺疾病的患病率及其影响因素。方法在

保证市级代表性基础上，分层、整群抽取15—49岁54400名农村已婚育龄妇女，采用先集中和后

入户的调查方式进行乳腺疾病相关问卷调查和乳房检查。乳腺疾病普查包括临床体检和乳腺红

外线检查。结果安徽省农村已婚育龄妇女乳腺疾病的患病率为10．69％，前三种乳腺疾病分别

为乳腺增生、纤维腺瘤、乳管内乳头状瘤，其患病率分别为9．39％、0．65％、0．50％。多因素logistic

回归分析结果显示，相对于妇女及其丈夫年龄429岁、识字不多(或小学未毕业)、丈夫务农、月经

量适中、无痛经、总生育次数为0次、无引流产史的农村已婚育龄妇女，其妇女及丈夫年龄30～44

岁、妇女初中毕业及以上、丈夫小学毕业及以上、丈夫从事其他职业(商人或教师)、月经量多、有痛

经、总生育次数为1次、有引流产史的妇女罹患乳腺疾病的危险度增高；而相对于家庭年均收人≤

5000元的农村已婚育龄妇女，家庭年均收入在5001—8000元的妇女罹患乳腺疾病的危险度降

低。结论安徽省农村已婚育龄妇女乳腺疾病发生率较高，且受多种因素影响。应坚持定期防癌

普查，加强乳腺疾病的二级预防。
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【Abstract l objec：tive To study the prevalence and its related factors on breast-disenses

among women at reproductive age in the mUdl areas of Anhui province。and to provide data for the

development of prevention and healthcare on breast-diseases．Methods 54 400 rural fertile women

aged 1 5—49 were surveyed by a stratified-cluster-udndom sampling method．Breast examination was

conducted in two steps：converging at the clinics，and Iater visiting their households．Clinical

examination and X．ray scanning check uD were performed．Results The rate of the breast—disease

among the rural fertile women was 10．69％．and the first three breast-diseases were galactophore

hyperplasia。fibroadenoma and intracanalicular papilloma。their prevalence were 9-39％，0．65％and

O．50％respectively．The results of 109istic regression showed in comparison with women and their

husbands who were under 29，low education，husbands being farmers，mediam menstrual flow，no

dysmenorrheal．the total number of deliveries Was 0 while no history of abortion，those who aged 30

t0 44，high education，husbands were doing other jobs(they were mainly businessmen or teachers)，

more menstrual flow，dysmenorrheal，the total number of deliveries Was 1，tlley were more likely to

got breast diseases．However in comparison with women who earned less than 5000 Yuan per year，

those who had 5001 to 8000 Yuan per year were less likely to get breast diseases．Conclusion Breast

diseases were prevalent among rural fertile women and were affected by multi—factors．We suggested

廿lat screening program on breast cancer should be carried out at regular intervals and at the same

time，t0 intensify second。class prevention of breast cancer，togetiler with actively treating patients

with galaetophore hyperplasia，to reduce the prevalence ofprecancerous pathological changes．
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乳腺疾病是妇女常见病⋯。近年来乳腺癌的发

病率每年增长0．5％t引，是导致妇女死亡的第二位病

因【3l。在我国，乳腺癌发病率及死亡率呈上升趋势，

在京津沪等地区，乳腺癌也已居妇女恶性肿瘤的首

位n]。目前安徽省广大农村地区已婚育龄妇女的乳

腺疾病现状尚无系统研究。因此，2007年6一12月，

结合安徽省农村育龄妇女生殖道感染的调查，对农

村已婚育龄妇女的乳腺疾病进行了访谈式问卷调奄

和临床检查，为有针对性开展乳腺疾病防治工作提

供基础数据。

对象与方法

1．调查对象和抽样方法：在保证市级代表性的

基础上考虑抽样的可行性，分层、整群抽取15～49

岁农村已婚育龄妇女。本研究与安徽省育龄妇女生

殖道筛查同时进行，样本量计算参照文献[5]方法，

每个市大约需样本3200人，全省共需样本54 400

人。具体分层方法：首先按照安徽省行政区划和地

理环境分成若干个层，从每一层均采用单纯随机抽

样(随机数字表)抽取调查的乡镇，行政村抽样以乡

镇计划生育服务站为圆心，5 km为半径；每个市调

查8个乡镇、8个行政村；全省共调查136个乡镇、

136个行政村。调查期望行政村常住人口总数为

2000人，如超过2000人，则以顺时针方向，剔除离乡

镇计划生育服务站最远的自然村；如少于2000人，

则以顺时针方向，与邻近行政村最靠近调查行政村

的自然村合并。保证抽样行政村常住人口满足

2000人左右。最后整群确定行政村中所有已婚育

龄妇女(2000人常住人口的行政村已婚育龄妇女数

应约为20％，400人左右)，然后按照既定研究方案分

别对其调查或检查。本次有效调查53 286人，有效

率为97．95％。

2．调查内容与方法：包括农村已婚育龄妇女的

一般社会人口学特征；乳腺检查；乳腺疾病的普查包

括临床体检、乳腺红外线检查等。组织一级(县级)

人员对抽取的调查对象进行登记造册，采用先集中

和后入户的调查方式进行问卷调查和实验室检查。

由专科医生询问病史和填写统一的调查表，并进行

望诊和触诊。首先观察乳房的外形、皮肤有无异常

改变，按顺序逐一触诊乳腺、乳晕、腋窝淋巴结，了解

有无肿块，然后采用计算机红外乳腺诊断仪扫描，观

察血管情况，有无阴影、阴影大小、灰阶度及阴影与

血管的关系进行综合判断，做出初步诊断。乳腺疾

病诊断和分类标准依照《外科学》和《现代乳腺疾病

诊断治疗学》‘¨3；乳腺增生参照2002年中华中医

外科学会乳腺病专业委员会制订的《乳腺增生病诊

断标准》。

3．质量控制：整个研究过程中均进行质量控制，

包括设计阶段、实施阶段、评价阶段。每一阶段均有

专人负责。①调查方案的设计经过专家论证，并进

行预试验；②现场调查前进行i级培训，使调查员明

确调查的目的、意义，培训过程中涮查员互相演练、

模拟调查，达到熟练掌握调查内容和调查技术，并能

自如地解决遇到的问题等目的；③建立质量核查制

度并规定调查人员职责；④评价阶段，资料收集后，

进行整理、归类、编码，双重录入计算机，并设置逻辑

纠错，分析时，采用分层分析及多因素统计分析模型

等方法控制偏倚。

4．统计学分析：应用EpiData 3．1软件录入数据

和校验，影响因素分析采用单变量分析和多因素

logistic分析方法，检验水准为O．05，采用SPSS 12．0

统计软件分析处理。

结 果

1．乳腺疾病患病状况：本次有效调查53 286人，

有效率为97．95％；其中5697人(10．69％)患有乳腺疾

病，其中乳腺增生症患病数最多，为5002例

(9．39％)，其次为纤维腺瘤、乳管内乳头状瘤，患病率

分别为0．65％和0．50％(表1)。

表1安徽省农村已婚育龄妇女乳腺疾病患病现状

2．乳腺疾病单因素分析：对农村已婚育龄妇女

有无乳腺疾病进行单变量分析，结果显示妇女及丈

夫年龄为30～44岁、职业为其他(主要是商人或教

师)、文化程度为初中毕业及以上、家庭年均收入>

10 001元、初次月经年龄≤14岁、月经周期在25～

34 d、月经量多、有痛经、初产年龄>15岁、总生育次

数为1次、产后2个月以上过性生活、有避孕措施、有

引流产史的妇女乳腺疾病的患病率较高，且差异有

统计学意义(表2)。

3．多因素logistic回归分析：以是否罹患乳腺疾

病为因变量(是=l，否=0)，以调查对象的一般社会

人口学特征、月经史、婚育生产史等为自变量进行多
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表2安徽省农村已婚育龄妇女罹患乳腺疾病单因素分析

≤29

30一

≥45

妇女职业

农民

外出务工

其他(商人或教师)

妇女文化程度

文盲

小学毕业

初中毕业及以上
丈夫职业

农民

外出务工

其他(商人或教师)

丈夫年龄(岁)
≤29

30～

≥45

丈夫文化程度

文肓

小学毕业

初中毕、Ip

家庭年均收入(元)
≤5000

5001—

8001一

≥10001

初次来月经年龄(岁)

≤14

15～16

≥17

月经周期(d)

≤24

25～

≥35

月经量

多
出

少

痛经

无

有

初产年龄(岁)
≤22

23～24

≥25

总生育次数

0

l

≥2

产后多久过性生活

2个月内

2个月以上

其他

采取避孕措施
无

有

引流产史
无

有

920 9．3 8 923 90．7

4 281 11．4 33 140 88．6

496 8．2 5 526 91．8

5064 10．4 43 754 89．6

219 12．3 l 556 87．7

414 15．4 2 279 84．6

1 476

1 565

2 656

3 913

878

906

628

4235

834

512

1 124

4 061

488

903

714

57l

2 366

2 399

932

4 970

300

427

924

4 318

455

3 587

2 llO

1 903

1 960

1 834

70

2 972

2 655

l 006

3 818

763

248

5 449

3 432

2 265

9．3 14404 90．7

10．3 13 604 89．7

11．9 19 581 88．1

10．1 34 685 89．9

10．5 7492 89．5

14_3 5 412 85．7

8．8 6497 91．2

11．6 32 274 88．4

8．6 8 818 91．4

7．8 6050 92．2

9．4 10 840 90．6

11．7 30 699 88．3

10．5 12 739 89．5

8．3 9 928 91．7

11．1 13 675 88．9

12．5 10 984 87．5

11．1 18 973 98．9

10．3 20912 89．7

lO．8 7704 89．2

10．6 42008 89．4

12．7 2 058 87．3

10．8 3 523 89．2

12．1 6686 87．9

10．4 37 094 89．6

lO．7 3 809 89．3

lO．1 3l 756 89．9

11．8 15 833 88．2

9．7 17 720 90．3

11．1 15 734 88．9

11．5 14135 88．5

7．3 889 92．7

12．3 21 238 87．7

9．4 25 462 90．6

9．7 9 341 90．3

11．0 30 786 89．0

10．6 6437 89．4

9．4 2 379 90．6

10．8 45 210 89．2

9．5 32 578 90．5

13．1 15 011 86．9

72．O O．000

71．2 O．Ooo

100．8 0．000

100．4 0．Ooo

114．2 0．000

110．3 O．Ooo

7．5 0．023

10．9 O．004

19．8 O．000

32．3 O．000

33．6 O．Ooo

121．1 0．000

14．4 O．ool

4．5 0．033

156．7 O．000
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因素logistic回归分析。表3显示，相对于妇女及其

丈夫年龄在≤29岁、识字不多(或小学未毕业)、丈

夫务农、月经量适中、无痛经、总生育次数为O次、无

引流产史的农村已婚育龄妇女，丈夫年龄在30～44

岁、妇女初中毕业及以上、丈夫小学毕业及以上、丈

夫从事其他职业(商人或教师)、月经量多、有痛经、

总生育次数1次、有引流产史的妇女罹患乳腺疾病

的危险度增高；而相较于家庭年均收入在、<5000元

的农村已婚育龄妇女，家庭年均收入在5001～8000

元的妇女罹患乳腺疾病的危险度降低。

表3多因素logistic回归分析

变量
卢岛fllZa值ld

P值OR N(95砺oCl)

妇女30一44岁

妇女初中毕业及以上

丈夫其他职业滴人
或教炯

丈夫30～“岁

丈夫小学毕业

丈夫初中毕q圾以上
家庭年均收入5001—
8000元

月经量多4

有痛经

0．245 0．058

0．118 0．04l

O-204 0．042

0．223 0．067

O．125 0．059

0．292 0．055

-0．261 0．045

o．142 0．039

O．178 0．030

17．720 0．000 1．278(1．140—1．433)

8．397 0．004 1．126(1．039～1_219)

23．528 0．000 1．2260．129—1．3311

11．221 0．001 1．250(1．097—1．425)

4．536 0．033 1．1330．010—1．271)

27．848 0．000 i．339(1．20l一1．492)

34．253 0．000 O．770(O．706—0．840)

12．878 0．000 1．152r1．066—1．245)

35．758 0．000 1．195(1．127—1．267)

总生育次数为1次0．330 0．149 4．937 0．026 1．391(1．040—1．861)

有引流产史0．124 0．090 1．921 0．166 1．132(0．950一1．350)

常数项 一3．075 0．180293．039 0．000 0．046

注：变量赋值：妇女及丈夫年龄：≤29岁=l，30～44岁=2，>45

岁=3；妇女及丈夫文化程度：识字不多(或小学未毕业)=l，小学=

2，初中毕业及以上=3；丈夫职业：农民=1，外出务工(连续时间超

过1年)=2，其他-----3；家庭年收入(元)：≤5000=1，5001—8000=

2，8001—10 000=3，>10 00l=4；月经量：少=1，中=2，多=3；痛

经：有=l，无=2；总生育次数：0次=l，1次=2，>2次=3；引流产

史：有=l，无=2。在“妇女及丈夫年龄、职业、文化程度、家庭年均

收入、月经量、总生育次数”等变量中设置哑变量，参照值分别为：≤

29岁、农民、识字不多(或小学未毕业)、≤5000元=1、中、0次。4月

经量按月经期使用卫生巾的量来计，lO片为l包，不足l包者为量

“少”，1～2包者为量“中”，每次用2包以上者为量“多”

讨 论

本研究显示，安徽省农村已婚育龄妇女总的乳

腺疾病患病率为10．69％，明显低于有些地区的研究

结果旧，9|，但乳腺疾病对妇女健康的危害仍不容忽

视。本研究中乳腺增生的患病率最高，占9．39％；其

次是纤维腺瘤、乳管内乳头状瘤，患病率分别为

0．65％和0．50％。这与田雅军等n们的研究结果一

致。乳腺增生症为妇女常见的乳房疾病，乳腺增生

主要为内分泌激素失调所致，雌激素与孕激素平衡

失调，导致乳腺增生疾病的发生【l¨。30～50岁为发

病高峰，青春期及绝经后则少见n引。
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纤维腺瘤和乳管内乳头状瘤好发于30～44岁

年龄段，考虑与体内雌激素水平相对或绝对升高，局

部乳腺组织对雌激素敏感性增高等因素有关。女性

一般18岁左右开始逐步进入性成熟期，作为乳腺小

叶支架的纤维组织在此时期生长最快，纤维腺瘤的

发病率最高n3|。

乳腺疾病与妇女及其丈夫的年龄、学历、职业有

明显关系，分析可能与其生活环境、经济条件、生活

节奏、工作压力、卫生行为习惯、心理素质、精神情

绪、不健康饮食等因素有关。30～40岁左右是乳腺

疾病易发年龄，而这段时期的妇女工作压力大、家庭

负担重、精神紧张、思想和情绪起伏大，易动怒，长期

反复不良的精神刺激大脑皮质，导致其对下丘腑的

调节发生紊乱进而引起内分泌失调[1"；易发生乳腺

增生‘11。。

本研究显示，农村已婚育龄妇女家庭年均收入

在5001～8000元，患乳腺疾病者较少。分析可能与

其收入水平在中层阶段有关，家庭年均收入水平过

低或过高，都有可能增加其生活和工作压力，导致内

分泌失调。

月经量多、有痛经是乳腺疾病的危险因素。月

经不调是体内激素水平失衡，这主要与妇女的牛理

特点有关，经期乳腺组织暴露于雌激素，而月经量

多、痛经增加了乳腺受雌激素刺激而损伤的机会，导

致患乳腺疾病的危险眭增大。

本研究发现，有过引流产史的妇女患乳腺疾病

较多，其主要原因是妊娠早期大量雌激素、孕激素可

以增加乳腺细胞增生、增大，在妊娠第3个月期间，

激素平衡可以使得这些细胞成熟和分化，如果这一

过程被人为破坏，未能成熟分化细胞极易复旧不全，

而流产大多在怀孕5个月内进行，破坏了正常的激

素水平，同时尚未能大量产生雌三醇n引，故引流产可

增加患乳腺疾病的危险性。多冈素logistic回归分

析还显示，总生育1次的妇女患乳腺疾病较多，这与

其他相关研究结果存在差异n 4|，可能与本次调查的

已婚育龄妇女中有1个子女的妇女人数所占比例较

高有关。

本次调查开展前考虑到离乡镇计划生育服务站

近的村中，妇女就医或接受检查比较方便，利于调查

工作的开展，因此采用单纯随机抽样方法以乡镇计

划生育服务站为圆心、5 km为半径抽取调查行政

村；同时也存在一些局限性，如半径以外的村没有机

会被抽到，可能会影响样本的代表性。综上所述，安

徽省农村已婚育龄妇女乳腺疾病是多因素所导致

的，应加强女性健康的宣传教育，使更多的女性掌

握规范乳房自我检查的方法，在治疗乳腺疾病时要

注重心理治疗，不断提高妇女自我保健意识是防治

乳腺疾病、减少癌前病变、降低乳腺癌发病的根本

措施。
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