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黄埔区伤害住院病例特征分析

马书丽，戴冉，杨春，郝晓萌，刘嘉聪，吴华国，吴梦琪

广州市黄埔区疾病预防控制中心（广州市黄埔区卫生监督所），广东 广州 510000

摘要：目的 了解2022年广州市黄埔区伤害住院病例特征，为完善伤害预防干预措施提供参考。方法 通过住院病

例登记系统收集黄埔区 17家医疗卫生机构中入院时间为 2022年 1—12月的伤害住院病例资料，描述性分析伤害住院

病例的人群分布、伤害发生原因、伤害发生部位、住院时间和住院费用。结果 2022 年黄埔区伤害住院病例

6 729 例，其中男性 4 277 例，女性 2 452 例，男女比为 1.74∶1。年龄为 （49.57±19.82） 岁，其中 45~＜60 岁

2 064 例，占 30.67%；≥60 岁 1 921 例，占 28.55%。住院时间M（QR） 为 9.00 （11.00） d，住院费用M（QR） 为

15 968.93（25 786.69）元。6—8月伤害住院病例较多，1 904例占28.30%。伤害发生原因前三位分别为跌倒、运输事

故和暴露于无生命机械性力量下，分别为2 895、1 247和1 104例，占43.02%、18.53%和16.41%。伤害住院病例伤害

发生部位前三位分别为下肢损伤、上肢损伤和其他，分别为1 850、1 596和1 178例，占27.49%、23.72%和17.51%。

住院时间前三位的伤害发生原因分别为火灾与烫伤、运输事故和跌倒，M（QR）为 12.00 （8.00）、10.00 （13.00）和

10.00（11.00） d；住院时间前三位的伤害发生部位分别为其他、下肢损伤和头颈部损伤，M（QR）为 11.00（13.00）、

11.00 （11.00） 和 10.00 （12.00） d。住院费用较高的伤害发生原因分别为跌倒和运输事故，M （QR） 为

23 550.13 （30 087.76）和 20 301.94 （30 589.86）元；住院费用较高的伤害发生部位分别为下肢损伤和上肢损伤，

M（QR）为 24 257.32（34 145.54）和 16 506.33（20 052.27）元。结论 黄埔区伤害住院病例以男性、≥45岁人群为

主，主要发生于6—8月，伤害发生原因主要为跌倒，伤害发生部位主要为下肢损伤，因伤害导致的住院费用较高。
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Characteristics of hospitalized injury cases in Huangpu District
MA Shuli, DAI Ran, YANG Chun, HAO Xiaomeng, LIU Jiacong, WU Huaguo, WU Mengqi

Huangpu District Center for Disease Control and Prevention (Huangpu District Institute of Public Health Supervision),

Guangzhou, Guangdong 510000, China

Abstract: Objective To investigate the characteristics of hospitalized injury cases in Huangpu District, Guangzhou City
in 2022, so as to provide evidence for optimizing injury prevention interventions. Methods Data on hospitalized injury
cases admitted between January to December 2022 were collected through the hospitalization registry system from 17
healthcare institutions in Huangpu District. The population distribution characteristics, causes of injury, injury sites, dura⁃
tion of hospital stay, and hospitalization costs were descriptively analyzed. Results A total of 6 729 hospitalized injury
cases were reported in Huangpu District in 2022, including 4 277 males and 2 452 females, with a male-to-female ra⁃
tio of 1.74∶1. The average age was (49.57±19.82) years, with 2 064 cases (30.67%) aged 45 to <60 years and 1 921
cases (28.55%) aged ≥60 years. The median length of hospitalization was 9.00 (interquartile range, 11.00) days, with
median hospitalization costs of 15 968.93 (interquartile range, 25 786.69) yuan. In the months of June to August, there
were more cases of injury hospitalization，with 1 904 cases accounting for 28.30%. The top three causes of injury were
falls (2 895 cases, 43.02%), transportation accidents (1 247 cases, 18.53%) and exposure to inanimate mechanical forc⁃
es (1 104 cases, 16.41%). The top three injured sites were lower limb injuries (1 850 cases, 27.49%), upper limb inju⁃
ries (1 596 cases, 23.72%) and other sites (1 178 cases, 17.51%). The three leading causes of injury with longest hos⁃
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pitalization duration were burns and scalds, transport accidents and falls, with the median duration being 12.00 (inter⁃
quartile range, 8.00) days, 10.00 (interquartile range, 13.00) days and 10.00 (interquartile range, 11.00) days, respective⁃
ly. The top three injury sites associated with the longest hospitalization duration were others, lower limb injuries, and
head and neck injuries, with the median duration being 11.00 (interquartile range, 13.00) days, 11.00 (interquartile
range, 11.00) days, and 10.00 (interquartile range, 12.00) days, respectively. The causes of injury associated with higher
hospitalization costs were falls and transportation accidents, with the median hospitalization cost being 23 550.13 (inter⁃
quartile range, 30 087.76) yuan for falls and 20 301.94 (interquartile range, 30 589.86) yuan for transportation acci⁃
dents. The injury sites associated with higher hospitalization costs were lower limb injuries and upper limb injuries,
with the median hospitalization cost being 24 257.32 (interquartile range, 34 145.54) yuan for lower limb injuries and
16 506.33 (interquartile range, 20 052.27) yuan for upper limb injuries. Conclusions In Huangpu District, hospitalized
injury mainly occurred among males and individuals aged ≥45 years, with the higher incidence observed between June
and August. Fall was the primary cause of injury, while lower limb injuries was the main injury sites. The injury result⁃
ed in substantially higher hospitalization costs.
Keywords: injury; fall; hospitalization cost

伤害是危害人类健康、导致经济损失和社会危害

的三大类疾病之一［1］。我国每年发生约 2 亿起伤害

事件，造成 1 400 万例病例住院治疗，100 万人致

残［2］。数据显示，我国因伤害产生的直接经济损失

高达 3 792.31 亿元，间接经济损失达 2 519.66 亿

元［3］，社会经济负担严重。伤害是我国第五大死亡

原因［4］，广州市死因监测数据显示，伤害居 2018—
2019 年广州市全人群死亡原因第四位［5］。本研究分

析广州市黄埔区 17 家医疗卫生机构伤害住院病例资

料，了解伤害住院病例特征，为完善伤害预防干预措

施提供参考。

1 资料与方法

1.1 资料来源

伤害住院病例资料来源于黄埔区 17 家医疗卫生

机构（13 家二级及以上综合性医院和 4 家社区卫生

服务中心/卫生院）的住院病例登记系统，入院时间

为 2022 年 1—12 月。剔除损伤中毒的外部原因信息

不全病例。

1.2 方法

根据《疾病有关健康问题的国际统计分类（第十

次修订版）》（ICD-10），纳入疾病编码为 S00~T97
的伤害住院病例，伤害原因编码为 V01~Y98。收集

病例的一般信息、出入院时间、诊断、疾病编码、损

伤中毒的外部原因和住院费用等资料，描述性分析伤

害住院病例的人群分布、伤害发生原因、伤害发生部

位、住院时间和住院费用。伤害发生原因分为暴露于

无生命机械性力量下，暴露于有生命机械性力量下，

操劳过度、旅行和贫困，跌倒，火灾与烫伤，运输事

故，中毒和其他［6］。伤害发生部位分为累及身体多

个部位的损伤、躯干损伤、头颈部损伤、上肢损伤、

下肢损伤和其他（腹部、骨盆损伤等）［7］。

1.3 质量控制

按照《广东省非致死性伤害流行病学调查工作手

册》要求，开展省、市、区三级培训和质量控制。医

疗卫生机构导出数据，与疾病预防控制中心共同核查

和质量控制。

1.4 统计分析

采用 Excel 2013 软件整理数据，合并因同一次

伤害重复入院病例的住院时间和住院费用；采用

SAS 9.4 软件统计分析。定量资料服从正态分布的采

用均数±标准差（x±s）描述，组间比较采用 t 检验

或单因素方差分析；不服从正态分布的采用中位数

和四分位数间距［M（QR）］描述，组间比较采用

Wilcoxon 秩和检验或 Kruskal-Wallis H 检验。定性资

料采用相对数描述，组间比较采用 χ2 检验。检验水

准 α=0.05。
2 结 果

2.1 基本情况

纳入伤害住院病例 6 729 例，其中男性 4 277
例，女性 2 452 例，男女比为 1.74∶ 1。年龄为

（49.57±19.82） 岁。0~＜15 岁 219 例，占 3.25%；

15~＜30 岁 821 例，占 12.20%；30~＜45 岁 1 704
例，占 25.32%；45~＜60 岁 2 064 例，占 30.67%；

≥60 岁 1 921 例，占 28.55%。住院时间为 1~407 d，
M（QR） 为 9.00 （11.00） d。住院总费用为 1.73 亿

元，M（QR）为 15 968.93 （25 786.69）元，日均费

用 M（QR）为 1 660.20（2 391.91）元。各月均有伤

害住院病例，6、3、7 和 8 月病例数较多，分别为

663、 645、 633 和 608 例 ， 占 9.85%、 9.59%、

9.41% 和 9.04%；2 月病例数最少，491 例占 7.30%。
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2.2 伤害发生原因分析

伤害住院病例伤害发生原因前三位分别为跌倒、

运输事故和暴露于无生命机械性力量下，分别为

2 895、1 247 和 1 104 例，占 43.02%、18.53% 和

16.41%。跌倒以男性、≥60 岁为主，分别为 1 615 和

1 260 例。运输事故以男性、45~<60 岁为主，分别为

794 和 428 例。暴露于无生命机械性力量下以男性和

45~<60 岁为主，分别为 925 和 458 例。不同伤害发

生原因的性别、年龄分布比较，差异有统计学意义

（χ2=289.200、831.261，均 P＜0.001）。见表 1。

表 1 2022 年黄埔区伤害住院病例伤害发生原因

Table 1 Causes of injury among hospitalized injury cases in Huangpu District in 2022

项目

性别

男

女

年龄/岁
<15
15~<30
30~<45
45~<60
≥60

住院时间/d
住院费用/元

暴露于无

生命机械

性力量下

925（21.63）
179 （7.30）

23（10.50）
169（20.58）
360（21.13）
458（22.19）
94 （4.89）

7.00（10.00）
8 975.93

（11 198.38）

暴露于有

生命机械

性力量下

108（2.53）
36（1.47）

3（1.37）
28（3.41）
61（3.58）
39（1.89）
13（0.68）

5.00（7.00）
4 611.20

（7 257.51）

操劳过

度、旅行

和贫困

190（4.44）
152（6.20）

6（2.74）
64（7.80）

107（6.28）
70（3.39）
95（4.95）

7.00（6.00）
12 424.42

（21 007.82）

跌倒

1 615（37.76）
1 280（52.20）

98（44.75）
222（27.04）
558（32.75）
757（36.68）

1 260（65.59）
10.00（11.00）

23 550.13
（30 087.76）

火灾与烫伤

42（0.98）
27（1.10）

14（6.39）
7（0.85）

12（0.70）
21（1.02）
15（0.78）

12.00（8.00）
7 123.12

（7 318.92）

运输事故

794（18.56）
453（18.47）

35（15.98）
218（26.55）
350（20.54）
428（20.74）
216（11.24）

10.00（13.00）
20 301.94

（30 589.86）

中毒

21（0.49）
12（0.49）

4（1.83）
6（0.73）

15（0.88）
4（0.19）
4（0.21）

3.00（4.00）
4 634.29

（6 221.69）

其他

582（13.61）
313（12.77）

36（16.44）
107（13.03）
241（14.14）
287（13.91）
224（11.66）
9.00（11.00）
13 323.98

（21 049.25）
注：性别、年龄采用n（%）描述，住院时间、住院费用采用M（QR）描述。

2.3 伤害发生部位分析

伤害住院病例伤害发生部位前三位分别为下肢损

伤、上肢损伤和其他，分别为 1 850、1 596 和 1 178
例，占 27.49%、23.72% 和 17.51%。下肢损伤以男

性、≥45 岁为主，分别为 1 135 和 1 145 例。上肢

损伤以男性、 30~<60 岁为主，分别为 1 117 和

1 023 例。其他以男性、≥60 岁为主，分别为 730
和 390 例。不同伤害发生部位的性别、年龄分布比

较，差异有统计学意义（χ2=81.097、346.514，均 P<

0.001）。见表 2。
2.4 住院时间和住院费用分析

住院时间前三位的伤害发生原因分别为火灾与烫

伤、运输事故和跌倒，M （QR） 为 12.00 （8.00）、

10.00 （13.00） 和 10.00 （11.00） d。住院费用前三

位的伤害发生原因分别为跌倒、运输事故和其他，

M（QR）为 23 550.13（30 087.76）、20 301.94（30 589.86）
和 13 323.98（21 049.25）元。不同伤害发生原因的

住院时间、住院费用比较，差异有统计学意义（Z=
272.896、599.097，均 P<0.001）。见表 1。

住院时间前三位的伤害发生部位分别为其他、下

肢损伤和头颈部损伤，M（QR） 为 11.00 （13.00）、

11.00（11.00）和 10.00（12.00） d。住院费用前三位

的伤害发生部位分别为下肢损伤、上肢损伤和躯干损

伤，M（QR） 为 24 257.32 （34 145.54）、16 506.33
（20 052.27） 和 14 979.60 （31 321.04） 元。不同伤

害发生部位的住院时间、住院费用比较，差异有统

计学意义 （Z=379.402、275.726，均 P<0.001）。见

表 2。
3 讨 论

本研究结果显示，2022 年黄埔区伤害住院病例

以男性为主，与广州市［6］、浙江省金华市［8］和常山

县［9］等地区结果一致。可能与男性在社会活动中较

为活跃，且主要从事高风险、高强度职业有关，从而

增加了男性伤害暴露风险。伤害住院病例年龄主要为

≥45 岁，与广州市［6］和上海市杨浦区［10］的调查结

果相似。中老年人群身体活动能力下降，面对危险时

反应速度减缓，更易因伤害住院。6—8 月是伤害住

院主要时间，与既往研究结果［11］类似。夏季气温升

高，生活及工作环境条件变差，潜在风险因素增加，

导致伤害事件发生风险升高。

跌倒是黄埔区伤害住院病例的首要原因，以≥60
岁老年人为主，与既往研究结果［6，8-9］一致。这可能

与我国老年人口数量增加有关［12］，老年人生理功能
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减退，骨质疏松发生率升高，更易发生跌倒［13］。建

议推进家庭、社区和公共场所适老化改造，积极开展

老年人跌倒预防知识的健康教育。伤害发生原因为运

输事故和暴露于无生命机械性力量下的比例也较高，

以中青年人群为主，可能因为中青年是社会主要劳动

力，社会活动较为活跃，伤害暴露风险增加。下肢损

伤是黄埔区伤害住院病例主要伤害发生部位，与既往

研究结果［6］一致。下肢损伤多因跌倒引起，建议针

对不同人群制定针对性的预防措施，在伤害高发场所

张贴醒目的预防跌倒标识，落实职业安全教育。

黄埔区伤害住院病例住院时间 M（QR）为 9.00
（11.00） d，高于杨浦区的 8（6） d［10］。伤害住院病

例住院总费用为 1.73 亿元，日均费用 M（QR） 为

1 660.20 （2 391.91） 元，高于广州市 ［1 540.11
（1 710.56）元］［6］。伤害发生原因为跌倒和运输事故，

伤害发生部位为下肢损伤的伤害住院病例住院费用较

高，应实施针对性的伤害预防措施，如对运输行业从

业人员加强安全警示教育，减少疲劳驾驶等；同时提

高普通医疗保险及工伤保险的覆盖率，缓解社会和家

庭因伤害产生的经济压力。

综上所述，黄埔区伤害住院病例以男性、≥45
岁人群为主，主要发生于 6—8 月，伤害发生原因主

要为跌倒，伤害发生部位主要为下肢损伤，因伤害导

致的住院费用较高，应对重点人群采取针对性的措

施，加强健康教育，减少伤害事件发生。
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表 2 2022 年黄埔区伤害住院病例伤害发生部位

Table 2 Injury sites among hospitalized injury cases in Huangpu District in 2022
项目

性别
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<15
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注：性别、年龄采用n（%）描述，住院时间、住院费用采用M（QR）描述。
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