
 

·700 · 

· 经 验 交 流 · 

中国危重病急救医学 2005年 l1月第 17卷第 1l期 Chin Crit Care Med，Nov．2005，Vo1．17，No．1l 

21万余例急诊患者的病谱分析 

张蓬川 王克军 李爱芳 陈洪文 刘国英 
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急诊 医学作为一门年轻学科，越来 

越受到国内外医学界的重视，并得到积 

极的探索和发展，各地区因受政治、经济 

和社会文化的影响，急诊患者的疾病谱 

也相应不同“ 。针对北京京郊地区急诊 

患者的就诊情况，对北京京南地区的一 

家综合性医院 9年间急诊患者的疾病谱 

进行统计分析，试图从中找出急诊患者 

疾病谱的规律性，为首都郊区急诊医学 

的规划发展和功能定位提供科学依据。 

1 临床资料 

1．1 病例 与方法：选择我 院 1995年 

1月1日一2OO3年 12月 31日急诊科就 

诊资料完整的 219 379例患者。采用回 

顾性分析方法，以ICD一10疾病和有关 

健康问题的国际统计分类“ ，根据我院 

急诊科所设疾病诊疗范围，统计分析了 

18类病种，另外 3类疾病 不涉及急诊 

科 ，故未列入本组统计资料中，对诊断不 

明确患者列为其他项。将所有数据列入 

计算机，利用 EXCEL软件进行统计处 

理，以图表形式对各类病种进行排序，以 

总结有关数据变化规律并得出结果。 

1．2 结果与分析 

1．2．1 急诊内科患者的年龄和性别分 

布 (图 1)：219 379例 急诊 患者 中，男 

130 753例，女 88 626例，男 ：女 为 

1．46：1。<20岁占 19．04 ，21～3O岁 

占 2O．6O％，31～4O岁占 18．26 。随着 

年龄增高，急诊患者数呈逐渐递减趋势。 

1．2．2 急诊患者疾病 归类 及构 成 比 

(表 1)：将219 379例急诊患者归类于 18 

大类疾病中，依次是损伤、中毒和外伤 

(88 076例，占 40．1 5％)，呼吸系统疾病 

(39 944例，占 18．21％)，消化系统疾病 

(28 624例，占 13．05％)，循环系统疾病 
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(22 983例，占 10，47 )。根据疾病分类 

不同，性别构成比也有所不同，泌尿生殖 

系统疾病，内分泌、营养和代谢疾病发病 

女性略高于男性，其余 16类疾病发病均 

为 男性 高 于 女性 ，总体 患 病 率 男 性 

(130 753例，占 59．60 )也 高于 女 性 

(88 626例 ，占 4O．4O％)。 

1．2．3 急诊患者就诊的月份分布特点 

(图 2)：7、8、9月份急诊 患者最 多，占 

27．O4 ，1、2月 份 急 诊 患 者 最 少 ，占 

14．48 ，其余各月患者基本呈平缓趋 

势。发病率高的前4位疾病其发病月份 

比较见图 3。 
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图 1 219 379例急诊患者年龄和性别分布 

图2 219 379例急诊患者月分布 

2 讨 论 

从本组资料来看，急诊患者年龄分 

布主要在 2O～50岁，占 73．25 。分析 

其原因可能与社会人群年龄分布有关。 

从急诊患者性 别分布、疾病 归类及 

构成比来看，男性患者更易发生意外伤 

害和急性病，国内外都有类似报道。 。 

从急诊患者的月份分布情况看，在 

18类疾病 中，全年急诊患者 以7、8、9月 

图 3 219 379例急诊患者前 

4位病种月分布变化 

份最多(占 27．O4％)，1、2月份患者最少 

(占 14．48 )，说明疾病变化有一定的 

规律性，此现象与我国其他地区的结果 

相似。“”。这种规律性变化也为开展急 

诊工作的医院提供了一定依据，使急诊 

科和医院相关科室能在急诊患者高峰期 

到来前对急诊设备、仪器和药品有所准 

备，合理调配急诊工作人员，从而使急诊 

科能更好地满足急诊患者的诊疗需要。 

病种分析表明，在 18类疾病 中，排 

在前 4位的疾病分别是损伤、中毒和外 

因，呼吸系统疾病，消化系统疾病 ，循环 

系统疾病 。第 1位疾病也是急诊外科的 

主要疾病。 ，它的发病高峰期是在 6月 

和7月份，这就要求急诊外科除了安排 

好高峰期的急诊工作外，还要重视和完 

善对急诊外伤和中毒患者的诊疗、手术 

和抢救工作，不断提高对创伤、中毒的综 

合抢救治疗能力与水平，使这一类患者 

能得到及时的救治，提高抢救成功率，降 

低病死率和致残率。“”。呼吸系统疾病 

以 1、2、12月份为多发病期，消化系统疾 

病主要发病在 6、7、8月份，这两类疾病 

的特点是发病与季节气候有关 ，而循环 

系统疾病尚无明显的季节变化规律，但 

是呼吸、消化和循环系统疾病仍然是 内 

科系统的主要疾病。 
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