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某医院 3945 份死亡病例死因分析
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摘要 目的：探讨地处四川境内某医院 3945 例住院病人的死亡原因及其分布特征。方法：对 2000 年 ~ 2010 年经某医院 3945 份死

亡病例资料进行分析。结果：住院死亡病例主要死因为：恶性肿瘤、呼吸系统疾病、脑血管疾病、肝脏疾病、心血管疾病、消化道疾

病、意外死亡、肾病、骨病变。男性死亡病例均明显高于女性, 45 岁以上年龄组占 3/4 主体比重。结论：交通事故仍然是主要意外死

因，值得警惕；西南地区人们喜辛辣食物、酗酒、熬夜等不良生活习惯增大了引发致死疾病的几率；政府应加大综合预防保健与健

康生活方式的引导力度；医院也应开展主要致死疾病针对性研究，加强收治工作。
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ABSTRACT Objective: To investigate the cause of death and its distributive characteristics in 3945 death cases of the hospital
located in sichuan province. Methods: We analyzed 3945 cases of death material of the hospital from 2000 to 2010. Results: We know
the main causes of death: malignant tumor, respiratory system disease, cerebrovascular disease, liver disease, cardiovascular disease,
gastrointestinal disease, accidental death, kidney, bone lesions. Male death cases are significantly higher than that in female, Above 45
years of age group accounts for 3 / 4 body proportion. Conclusion: The traffic accident is still the main accidental death, be worth
vigilance. The bad habits of the people Located in the southwest region Eating spicy food, alcohol, staying up late increase triggered
lethal disease risk. The government should increase the preventive health care and health lifestyle guide strength.The hospitals should
also carry out the targeted research of the main lethal diseases,and strengthen the treatment work.
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前言

研究人群疾病死亡原因及其动态变化，是掌握人群健康状

况，政府制定卫生工作规划的重要依据，而研究死亡病例可以

快捷地从一定程度上反映人群疾病谱的变化，医院地处四川省

境内，患者多为西南片区居民，因此对我国西南地域范围，有一

定的针对适用价值。

1 材料与方法

1.1 一般资料

病例来自该医院 2000 年 ~2010 年间全部 3945 份死亡病

例，同期该院共出院病人约 27 万，其中男性死亡病例 2770 人，

女性死亡病例 1175 人。资料来源可靠，记录完整。
1.2 研究方法

⑴遍历整个住院病历数据库，提取性别、年龄、职业等基

本信息和诊断、治疗相关信息。按 ICD-10 标准[1]将主要诊断疾

病与死亡原因进行归类整理，对诊断名称与编码过于详细的，

按 ICD-10 亚目或类目进行归类整理。死亡病种按住院疾病第

一和第二主要诊断或根本死亡原因疾病归纳总结，存在某个死

亡病历同时具有两种主要致死病种的情况。
⑵用 Powerbuild9.0 自行设计小软件和 Eexel2007 辅助工

具软件对死亡病例按年龄、性别、病种进行统计分析。

2 结果与分析

2.1 年龄结构[2,3]

平均年龄 59.32 岁，其中男性病例平均 60.05 岁，占比

70.22%，女性病例平均 57.6 岁，占比 29.78%，性别比为 2.36：1，

男性明显大于女性。最大年龄 105 岁，超过全国人均寿命 74 岁

的有 1229 人，占比 31.15%，其中女性 298 人，占比 24.25%，男

性 931 人，占比 75.75%；35 岁以上的占比达 86.08%。死亡人数

与平均年龄如图 1 所示，死亡病例年龄分布如表 1 所示。
2.2 意外死亡原因

意外原因死亡 382 人，占比 9.68%；其中男性 285 人，占比

74.61%，女性 97 人，占比 25.39%。因机动车辆交通事故死亡

155 人，占比 40.58%，仍然是主要意外死因，其中男性 123 人，
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图 1 死亡人数与平均年龄示意图

Fig. 1 The schematic diagram of the death toll and the average age

年龄（岁）

Age
死亡病例数

The number of death cases
构成比

Constituent ratio

At the age of 1 40 1.01%

1~4 years old 36 0.91%

5~14 years old 55 1.39%

15~24 years old 177 4.49%

25~34 years old 241 6.11%

35~44 years old 419 10.62%

45~54 years old 454 11.51%

55~64 years old 663 16.81%

65~74 years old 778 19.72%

Over 75 years of age 1082 27.43%

Total 3945 100%

表 1 死亡病例年龄分布

Table 1 The age distribution of death cases

占比为 79.35%；农药中毒死亡 11 人，占比 2.9%，与其他资料比

较[4-7]，仍较高。
2.3 死亡病种分析[8-12]

按住院科室分，内科系疾病 2630 人，占比 66.67%，其中肿

瘤科 394 人，占内科系疾病比例为 14.98%，内科系排名第一，

消化内科 346 人，占内科系疾病比例为 13.16%，内科系排名第

二；外科系疾病 1315 人，占比 33.33%，其中神经外科 505 人，

占外科系疾病比例为 38.4%，外科系排名第一，普通外科 478
人，占外科系疾病比例为 36.35%，外科系排名第二。该院前八

大死亡疾病种类如表 2 所示。
另从性别区分来看，男性前列腺睾丸类疾病 23 例，占男性

死亡病例 0.83%，女性卵巢子宫乳腺类疾病 34 例，占女性死亡

病例 2.9%。从发病性质看，急性病症致死 417 例，占比 10.57%；

感染致死 122 例，占比 3.09%；器官衰竭致死 121 例，占比

3.07%；休克致死 70 例，占比 1.77%。

3 讨论

我国现调查公布的最严重的十大致命疾病是：心脏病、癌
症、脑血管病、胃肠炎、肺炎、支气管炎、糖尿病、肝硬化、结核

病、外伤及感染。从死亡疾病谱分析可以看出，基本涵盖了以上

十类致命疾病，但在影响排序上有所不同，这可能要归结到西

南地域特征上[13,14]。通过查阅病历，针对问题假设问卷调查患

者，结合西南片区风土民情，做几点分析讨论：

I．在癌症种类[15,16]上主要是肺癌、结直肠癌、胃癌、食管

癌、肝癌，与卫生部系统公布的主要癌症类型没有太大差别，但

其中胃肠癌比例相比偏高，与西南地域饮食口味重，喜食麻辣

刺激性食物密不可分。
II．随着人们的各类压力感增大，心脏病成了头号杀手，但

在本文中不是首要致命疾病，原因在于西南地区虽然经济欠发

达，但民风纯朴，生活节奏没有发达地区快，较为休闲，民众幸

福指数高，积劳成疾诱发心血管病的因素相对轻一些。
III．交通意外死亡占比较重，男性占主要部分，是影响社

会人力资源的主要因素之一，国家加强交通安全管理、处罚和

教育是十分必要的。
Ⅳ．酗酒、熬夜等不良生活习惯所可引发的肝病、脑血管

病、心脏病比重教高，值得人们警惕。
因此，政府应加强综合预防保健措施，大力开展健康教育，

宣扬倡导健康生活方式，增强公民自我保健意识，形成良好的

健康行为。医院也应开展主要致死疾病针对性研究，加强收治

工作。
参 考 文 献(References)

[1] 董景五.国际疾病和有关健康问题的国际统计分类标准[M]. 北京:

人民卫生出版社, 2007:1-1086

Dong Jing-wu. International Statistical Classification of Diseases and

Related Health Problems [M]. Beijing: People's Medical Publishing

House,2007:1-1086

[2] 林红，孙巍. 2002-2010 年大连市区居民死因和减寿年分析[J]. 职业

与健康,2011,27(20):2285-2287

Lin Hong, Sun Wei. Analysis on the Causes of Death and YPLL in

4527· ·



现代生物医学进展 www.shengwuyixue.com Progress inModern Biomedicine Vol.12 NO.23 AUG.2012

死亡病种

Death disease
死亡病例数

The number of death cases
构成比

Constituent ratio
顺位

Cis position
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2
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