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2017—2022年荆州市常住居民伤害死亡趋势

颜杰，孙春，肖瑶

荆州市疾病预防控制中心慢性非传染性疾病预防控制所，湖北 荆州 434000

摘要：目的 了解2017—2022年湖北省荆州市常住居民伤害死亡变化趋势，为制定伤害干预措施提供依据。方法 通

过中国疾病预防控制信息系统人口死亡信息登记管理系统收集 2017—2022年荆州市常住居民伤害死亡资料，分析

伤害粗死亡率，采用 2010年第六次全国人口普查数据计算标化死亡率；采用年度变化百分比（APC）分析伤害死

亡率变化趋势。结果 2017—2022年荆州市常住居民伤害死亡 29 220例，伤害粗死亡率为 88.61/10万。男性伤害

粗死亡率为 101.04/10万，高于女性的 75.97/10万（P<0.05）；男性、女性与全人群伤害粗死亡率呈上升趋势（APC=
6.572%、9.232%、7.731%，均 P<0.05）。≥65 岁组男性、女性和全人群伤害粗死亡率呈上升趋势 （APC=4.603%、

5.064%、4.851%，均P<0.05）；<15岁组和 15~<65岁组伤害粗死亡率未见变化趋势（均P>0.05）。伤害死因前五位

分别是自杀（25.81/10万）、跌倒（24.38/10万）、机动车辆交通事故（17.23/10万）、溺水（8.61/10万）及其他非故

意事故和有害效应（5.63/10万）；2021—2022年跌倒上升至伤害死因第一位。结论 2017—2022年荆州市常住居民

伤害粗死亡率呈上升趋势；男性、≥65岁居民是伤害干预的重点人群。2021—2022年跌倒成为伤害死因首位。
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Trend in injury mortality among permanent residents in Jingzhou
City from 2017 to 2022

YAN Jie, SUN Chun, XIAO Yao
Department of Non-communicable Disease Control and Prevention, Jingzhou Center for Disease Control and Prevention,

Jingzhou, Hubei 434000, China

Abstract: Objective To investigate the changing trends in injury mortality among permanent residents in Jingzhou City,
Hubei Province from 2017 to 2022, so as to provide the basis for formulating injury intervention measures. Methods
Injury death data of permanent residents in Jingzhou City from 2017 to 2022 were collected through the Population
Death Information Registration and Management System of Chinese Disease Prevention and Control Information System.
The crude mortality of injury was analyzed and the standardized mortality was calculated using the data from the Sixth
National Population Census in 2010. The changing trend in injury mortality was analyzed using the annual percent
change (APC). Results There were 29 220 injury deaths among permanent residents in Jingzhou City from 2017 to
2022, with a crude mortality rate of 88.61/105. The crude mortality rate of injury was higher in males than in females
(101.04/105 vs. 75.97/105, P<0.05). The crude mortality rates of injury in males, females and the whole population all
showed upward trends (APC=6.572%, 9.232% and 7.731%, all P<0.05). Males, females and the whole population at the
ages of 65 years and above appeared upward trends in crude mortality rates of injury (APC=4.603%, 5.064% and
4.851%, all P<0.05). No significant trends were observed in the crude mortality rate in the residents aged <15 years
and 15 to <65 years (both P>0.05). The top five causes of injury death were suicide (25.81/105), falls (24.38/105),
motor vehicle traffic accident (17.23 / 105), drowning (8.61 / 105), and other unintentional accidents and harmful effects
(5.63/105). From 2021 to 2022, falls rose to the first cause of injury mortality. Conclusions The crude mortality of
injury among permanent residents in Jingzhou City from 2017 to 2022 showed an upward trend. Males and residents
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aged 65 years and above should be prioritized for intervention measures. Notably, falls have become the top cause of in⁃
jury from 2021 to 2022.
Keywords: injury death; trend; cause of injury mortality

2019 年，伤害和暴力造成全球 440 万人死亡，

占所有死亡人数的 8%［1］，给社会经济发展和公共

健康带来了沉重的负担。近年来，我国居民主要伤

害死亡率总体呈下降趋势［2］，但仍有部分地区和人

群伤害死亡负担较重，如 2017—2022 年四川省老

年人年均伤害死亡率为 142.49/10 万，且呈上升趋

势［3］。2019 年湖北省伤害死亡率为 62.59/10 万，占

全部死因的 9.36%［4］。相较于其他疾病，伤害可以

通过合理规划、制定安全预防方案等系列措施减轻

和避免［5］。荆州市 2014 年实现死因监测工作全覆

盖，2014—2016 年死因监测数据质量不高，迟报、

漏报严重，本研究通过分析 2017—2022 年荆州市

常住居民伤害死亡变化趋势，为制定伤害防控策略

提供依据。

1 资料与方法

1.1 资料来源

2017 年 1 月 1 日—2022 年 12 月 31 日荆州市

常住居民（生前住址为荆州市辖区）伤害死亡资料来

源于中国疾病预防控制信息系统人口死亡信息登记管

理系统。常住居民人口数来源于中国疾病预防控制信

息系统疾病预防控制综合管理系统。

1.2 方法

按照《疾病和有关健康问题的国际统计分类（第

十次修订本）》（ICD-10）进行疾病编码，纳入根本

死因编码为 V01~Y98 的死亡数据。计算伤害粗死亡

率，采用 2010 年全国第六次人口普查数据计算标化

死亡率。采用年度变化百分比 （annual percent
change，APC）分析伤害死亡变化趋势。按国家统计

局年龄划分标准，将伤害死亡人群分为＜15 岁组、

15~＜65 岁组和≥65 岁组进行分析。

1.3 质量控制

医院内或来院途中死亡个案由诊治医生上报至人

口死亡信息登记管理系统，家中或其他场所死亡个案

由所在辖区社区卫生服务中心或乡镇卫生院医生经调

查后上报至系统，县（市、区）级疾病预防控制中心

定期收集非正常死亡个案，由所在辖区医疗机构核实

补报。市级及县（市、区）级疾病预防控制中心定期

对辖区内医疗机构死因监测工作开展制度建设、报告

流程和报告质量的督导检查。2017—2022 年荆州市

根本死因正确率＞97%，漏报率＜5.00%，数据准确

性和完整性较好。

1.4 统计分析

采用 Excel 2010 软件整理数据，采用 SPSS 20.0
软件统计分析。定性资料采用相对数描述，组间比

较采用 χ2 检验。采用 Joinpoint 软件计算 APC 值，

APC= （eβ-1） ×100%，β 为回归系数［6］。检验水准

α=0.05。
2 结 果

2.1 2017—2022 年荆州市伤害死亡情况

2017—2022 年荆州市伤害死亡 29 220 例，其中

男性 16 796 例，占 57.48%；女性 12 424 例，占

42.52%。2017—2022 年男性、女性和全人群伤害粗

死 亡 率 均 呈 上 升 趋 势 （APC=6.572%、 9.232%、

7.731%，均 P＜0.05）；全人群伤害粗死亡率为

88.61/10 万，男性伤害粗死亡率为 101.04/10 万，高

于女性的 75.97/10 万（χ2=584.798，P＜0.001）。2017—
2022 年男性、女性和全人群伤害标化死亡率未见变

化趋势 （均 P＞0.05）；全人群伤害标化死亡率为

64.17/10 万，男性伤害标化死亡率为 81.79/10 万，

高于女性的 47.36/10 万（χ2=1 511.170，P＜0.001）。

见表 1。
2.2 2017—2022 年荆州市不同年龄居民伤害死亡趋

势分析

2017—2022 年荆州市≥65 岁组男性、女性和全

人 群 伤 害 粗 死 亡 率 呈 上 升 趋 势 （APC=4.603%、

5.064%、4.851%，均 P＜0.05）；＜15 岁组和 15~＜

65 岁组伤害粗死亡率未见变化趋势（均 P＞0.05）。

见表 2。
2.3 主要伤害死因顺位

2017—2020 年荆州市前五位伤害死因依次为自

杀、跌倒、机动车交通事故、溺水及其他非故意事

故和有害效应，粗死亡率分别为 25.81 / 10 万、

24.38/10 万、17.23/10 万、8.61/10 万和 5.63/10 万。

跌倒导致的伤害粗死亡率上升较快，由 2017 年的

17.99 / 10 万升至 2022 年的 37.05 / 10 万。 2021—
2022 年荆州市跌倒升至伤害死因第一位，自杀降至

第二位；机动车辆交通事故、溺水、其他非故意事故

和有害效应顺位无变化。
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表 1 2017—2022 年荆州市不同性别居民伤害死亡率趋势（1/10 万）

Table 1 Trend in gender-specific injury mortality in Jingzhou City from 2017 to 2022 (1/105)
年份

2017
2018
2019
2020
2021
2022
APC/%
t值

P值

男性

粗死亡率

86.61
97.19
92.03
99.19

107.29
125.51

6.572
4.495
0.011

标化死亡率

78.09
85.11
78.48
82.25
79.32
86.89
1.061
0.981
0.382

女性

粗死亡率

62.01
70.84
67.07
73.52
81.12

104.11
9.232
4.293
0.013

标化死亡率

45.50
49.49
46.12
47.10
43.47
53.31
1.221
0.668
0.541

全人群

粗死亡率

74.45
84.11
79.46
86.34
94.45

115.03
7.731
4.351
0.012

标化死亡率

61.46
66.85
61.88
64.21
61.21
69.94
1.204
0.914
0.412

表 2 2017—2022 年荆州市不同年龄居民伤害粗死亡率趋势（1/10 万）

Table 2 Trend in age-specific crude injury mortality in Jingzhou City from 2017 to 2022 (1/105)
年份

2017
2018
2019
2020
2021
2022
APC/%
t值

P值

＜15岁
男性

12.18
14.11
13.78
12.47
9.08

14.61
-1.453
-0.319
0.766

女性

9.11
8.34
6.43
8.79
6.50
9.57

-0.538
-0.117
0.913

全人群

10.76
11.44
10.33
10.76
7.93

12.31
-1.101
-0.277
0.795

15~＜65岁
男性

57.66
62.20
57.98
58.96
61.39
63.41
1.303
1.542
0.198

女性

25.05
25.75
22.49
23.12
22.76
27.58
0.402
0.183
0.864

全人群

41.56
44.15
40.19
41.12
42.52
46.01
1.201
1.003
0.373

≥65岁
男性

380.64
418.19
402.90
438.63
426.97
506.50

4.603
3.524
0.024

女性

317.53
359.00
347.27
366.01
354.71
447.15

5.064
2.823
0.048

全人群

346.60
386.15
372.16
398.71
387.89
474.82

4.851
3.128
0.035

3 讨 论

研究结果显示，2017—2022 年荆州市年均伤害

标化死亡率为 64.17/10 万，高于 2015—2019 年湖南

省的 36.48/10 万［7］和 2012—2021 年山东省烟台市

的 35.48/10 万［8］，提示荆州市伤害死亡负担较重。

2017—2022 年荆州市伤害粗死亡率呈上升趋势。一

方面，荆州市人口老龄化程度加剧给伤害防控工作带

来了巨大的压力；另一方面，荆州市经济社会发展相

对滞后，居民生活环境和社会安全管理上仍存在不

足。男性伤害粗死亡率高于女性，可能与男性承担更

多的家庭与社会压力，以及从事职业的伤害发生风险

较高有关［9］。

2017—2022 年荆州市≥65 岁组居民伤害粗死亡

率呈上升趋势，与老年人更容易主动或被动地受到伤

害有关。一方面，老年人生理功能减退、社会角色发

生转变，更容易受到消极事件影响发生伤害；另一方

面，荆州市青壮年大量外出务工，老年人需承担的家

庭责任增多与躯体、社交、认知和经济能力下降不匹

配，容易发生伤害［10］。提示≥65 岁老年人是伤害干

预的重点人群。

2017—2022 年荆州市前五位伤害死亡原因分别

是自杀、跌倒、机动车辆交通事故、溺水及其他非故

意事故和有害效应，与 2019 年湖北省伤害死因前五

位［4］一致，但位次略有不同。2021—2022 年跌倒成

为荆州市首要伤害死因，这与荆州市老龄化相关，跌

倒是老年人的首位死因［11］。建议高危人群在加强身

体锻炼的同时，重点改善居住和工作环境，如放置防

滑垫、尖角处包软垫等，预防和控制老年人跌

倒［12-13］。

自杀导致的伤害粗死亡率由第一位降至第二位，

可能与荆州市经济社会稳定发展，自杀粗死亡率上升

趋缓有关，但仍然对荆州市居民生命健康造成严重影

响。提示应重视居民心理健康，建立以儿童青少年为

中心、社会-学校-家庭为一体的自杀干预服务体

系［14］，并从医疗保健、心理健康、社会支持和家庭

关系方面综合防控中老年人的自杀行为倾向［15］；同

时，应严格做好网络不良导向监测和线上购物平台管
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理，限制自杀工具的可及性。

机动车交通事故居荆州市伤害死因第三位，可能

与机动车数量增加、“窄路密网”的路网规划未能适

应城市快速发展的需求有关，提示应积极改造原有道

路、优化交通条件。溺水居伤害死因第四位，可能与

荆州市水系分布广泛有关。应加强防溺水安全教育，

增强安全风险意识，加强溺水易发场所的监管和儿童

青少年的看护，完善安全设施的配备。

综上所述，2017—2022 年荆州市伤害死亡率总

体呈上升趋势，自杀、跌倒、机动车交通事故和溺水

是荆州市的主要伤害死因，老年人和男性是伤害干预

的重点人群，应加强伤害预防控制知识的健康教育，

增强居民安全防控意识［16］，进一步贯彻教育预防、

环境改善、工程策略、强化执法及评估的伤害预防综

合策略［17］。
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