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这种非均一性改变是折返性心律失常
、

恶性心律失

常事件的重要电生理基础
。

虽然急性心肌梗塞患者

v A 的发生 和 S C D 密切相关
,

但多数学者认为
,

C H F 患者 V A 发生和 SC D 无相关关系
,

V A 仅仅是

心衰严重程度的一个标志
,

而不是特殊的致心律失

常状态
。
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沧州地区 2 0 年来急性心肌梗塞住院例数及病死率的变化

张振岭
`

戈继业
,

崔晨霞
`

鲁学凤
,

近年来急性心 肌梗塞 ( A M D 住院病人迅速增 24 0
.

66 %
,

其中男性增加了 241 例
,

女性增加了 197

加
,

为了解本地区 A M I 发病与死亡率变化趋势
,

对 例
,

增长率分别为 1 81
.

20 %和 40 2
.

04 写
,

女性增长

近 20 年的住院病例进行了连续观察分析
。

显著快于 男性 (尸 < 0
.

0 0 1 )
。

城 市居 民增长了 2 21

一
、

对象与方法
:
1 9 7 6一 1 9 9 5 年住院 A M I 病 例

,

农村居民增长了 21 7 例
,

增长率分别为 2 21 %和

例
,

诊断符合 w H O 标准
。

病例资料逐例登记
,

以每 5 264
.

63 %
,

城乡间无显著差异 (尸> 。
.

05 )
,

见表 1
。

年为一个时段对住院人数与住院病死率进行前后对 2
.

不同性别
、

年龄组住院病死率
:

住院期间共死

比
,

同时对不同性别
、

年龄和 居住环境分组进行 比 亡 2 01 例
,

住院病死率为 14
.

62 环
,

年龄越大病死率

较
。

越高
,

其中男性死亡 105 例
,

女性死亡 96 例
,

男女性

二
、

结果
:

住院病死粗率分别为 n
.

96 编和 19
.

32 %
,

年龄调整

1
.

住院人数变化趋势
:

20 年中住院 A M I 病人 后住院病死率为 12
.

41 %和 17
.

92 %
,

女性显著高于

共 1 3 7 5 例
,

平均年龄 5 9
.

3 6 士 1 0
.

7 3 岁 ( 1 7 一 1 0 0 男性 ( P < 0
.

0 1 )
,

见表 2
。

岁 )
。

其中男性 8 78 例
,

女性 4 97 例
,

男女之 比为 1
.

77 3
.

不同时期住院病死率比较
:
1 9 9 1一 1 9 9 5 年与

:
1 ;

城乡居民分别为 6” 和 6 7 6 例
,

二者之 比为 1 9 7 6~ 1 980 年相比
,

总住院病死率下降了 32
.

08 %

1
.

03
:
1

。

20 年来住院人数呈增长趋势
,
1 9 91 一 1 9 9 5 (表 3 )

,

具有显著统计学意 义 (尸 < 。
.

0 5 )
,

但死亡绝

年 比 一9 7 6 一 1 9 8 0 年 增 加 了 4 3 5 例
,

增 长 率 为 对数呈增长趋势
。

表 1 4 个时期 A M I住院病例数比较

时期
例数

1 3 3

1 5 3

2 1 8

3 7 4

8 7 8

环比增 长率 ( 写 ) 例数 环 比增长率 ( 写 )

合 计

例数 环 比增长率 (% )。

一
。

一
,目O曰亡JCùno,ú

J组,一,土9曰dOób1 9 7 6一 r 9 8 o 年

1 9 8 1一 19 8 5 年

1 9 8 6~ 19 9 0 年
1 9 9 2~ 19 9 5 年

1 5
.

03

4 2
.

48

7 1
.

5 6

4 9

7 5

12 7

5 3
.

0 6

6 9
.

3 3

9 3
.

7 0

25
.

2 7

5 1
.

3 2

7 9
.

7 0

合计 13 7 5

表 2

年龄组

( 岁 )

男 性

各年龄组 A M I 住院病死率比较

女 性 合 计

住院
例数

死亡
例数

住院

例数
死亡
例数

住院

例数
死亡
例数

ó匕?1内bo目八
、éō卜J斗八合9一nU

91
.J L月1少1

Où今J血hpló了

亡J,口1八巧
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< 40

4 0~

5 0~

6 0~

7 0~

合计

57

1 89

3 00

2 16

1 16

8 78

3

14

3 7

2 7

2 4

10 5

5
.

26

7
.

4 1

1 2
.

33

1 2
.

5 0

2 0
.

6 9

1 1
.

9 6

2

5

l 8

4 6

2 5

2 2
.

2 2

9
.

魂3

1 3
.

2 4

2 1
.

7 0

2 8
.

7 4

1 9 3 2 13 7 5

匕

1 9

5 5

7 3

4 9

20 1

7
.

5 8

7
.

8 5

12
.

6 1

17
.

0 6

2 4
.

1 4

14
.

6 2

河北省沧州市中心 医院 0 6 1 0 0 2

沧州卫生学 校附属医院

三
、

讨论
:

本组 资料显示 A M I 住院人数逐年增

加
,

在一定程度上反映出本地 区 A M I 发病率呈上升

趋势
。

上升的原因可能与生活水平提高
、

膳食营养结
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表 3 4 个时期 A M I 住院病死率比较

男 性 女 性 合 计

时期 住院
例数

死亡
例数

住院
例数

死亡

例数

住院

例数

死亡

例数

1 97 6一 19 8 0 年

1 98 1一 1 98 5 年

19 8 6一 19 9 0 年

1 99 1一 1 9 95 年

4 9

75

1 27

1 8 2

2 2 8

3 4 5

6 2 0

3 2

3 9

5 6

7 4

nU夕úOJ
`泣工n/é9曰夕曰八」

133153218374一878

合计

1 5
.

0 4

14
.

3 8

1 3
.

3 0

9
.

0 9

1 1
.

9 6

l 2

l 7

2 7

4 0

9 6

2 4
.

4 9

2 2
.

6 7

2 1
.

2 6

16
。

2 6

1 9
.

3 2 1 3 7 5 2 0 1

1 7 58

1 7
.

1 1

1 6
.

23

1 1
.

94

14
.

6 2

构改变
、

生活节奏加快有关
。

本组 A M I住院病死率后 5年有较明显的下降
,

与 C C U 病房的建立
、

监护与治疗措施不断改进有

关
。

由于住院人数增长迅速
。

虽住院病死率下降
,

但

死亡绝对数仍呈增加趋势
,

反映了本地 区 A M I 死亡

率在不断上升
。

(收稿
: 1 99 7
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1 0
一
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北京市 1 9 9 2一 1 9 9 6 年 。一 4 岁儿童意外伤害监测分析

瓮学清

随着感染性疾病的有效控制
,

意 外事故所致的

伤亡对儿童的健康与生存构成了 日益严重的威胁
。

由于意外死亡属可预防死因
,

为把握其特点及变化

规律
,

寻求干预措施
,

现将北京市 1 9 9 2一 1 9 9 6 年意

外死亡监测结果分析如下
。

一
、

对象与方法
:

监测对象为 1 9 9 2 年 1 月 1 日

后出生的
、

有本市正式户 口的 5 岁以下活产儿
。

死因

分类依据国际疾病分类 ( CI D
一

9) 进行
。

意外死亡参考

《CI D
一
9 损伤和中毒外 因的补充说明 》

,

意外死亡分

为溺水
、

交 通意外
、

意外窒息
、

意外中毒
、

意外跌落
、

其他意外六种
。

二
、

结果和分析
:

1
.

儿童意外死亡性别构成
、

占总死亡 比及序位
:

19 9 2 ~ 1 9 9 6 年 5 岁以下儿童意外死亡 男女之 比为

1
.

2~ 2
.

5
:
1 ; 意外死亡是历年婴儿的第 4 位

、
1~ 4

岁的首位死因
;
分别占婴儿

、
1~ 4 岁总死亡的 2

.

9 %

~ 4
.

3% ( 5 年 均 值 为 3
.

7 %
,

下 同 ) 和 1 9
.

2 % ~

38
.

0% (均值 32
.

8 % )
。

2
.

年龄构成及其变化趋势
:

北京市意外死亡 5

年来均以 1~ 4 岁儿童为主
,

占 61
.

4 %
.

死 亡率为

72
.

4 l/ O 万
;
婴 儿死 亡 占 38

.

6%
,

死 亡率 为 4 4
.

8/

l]J 万
;
两年龄组 死 亡 人数 由低向高依次排列为城

区
、

i丘郊
、

远郊
; l ~ 4 岁死亡率下降速度快于 婴儿

,

导致婴儿意外死亡在 。 一 4 岁中的构成比呈
_

_

L升趋

作者单 位
:

北 京 市 儿童医 院北 京市 儿童保 健 所

10C0 45

势
,

至 1 9 9 6 年
,

婴儿意外死亡率 ( 42
.

7 / 1 0 万 ) 已超

过了 l ~ 4 岁 ( 3 0
.

5 / 1 0 万 )
。

3
.

前三位主要死因
:

北京市婴儿意外死亡前三

位死因依次为
:

意外窒息 (占 68
.

0纬 )
、

意外中毒 (占

12
.

9% )
、

意外跌落或交通意外 (占 4
.

2% )
;
意外窒

息死亡 以 1 岁内为主 〔占 7 3
.

5 % )
,

远郊县多见 (占

67
.

8% )
,

冬季高发 (占全年的 “
.

8肠 )
;
< 6 月婴儿

的 5 5
.

7%
、

新生儿的 66
.

3 %因 呛奶
、

呛水
、

被捂
、

母

翻身不慎受压而 窒息死 亡
,

> 6 月者多因气管异物

所致 (占 37
.

9% )
。

1一 4 岁意外死亡历年前三位死 因

依次为
:

交通意外 (占 32
.

。% )
、

意外中毒或意外窒

息 (占 ] 9
.

7 % )
、

溺水 (占 1 0
.

3% )
。

4
.

意外死亡 率变化
:

全市及城
、

近 郊
、

远县 5 年

平均 意外 死 亡 率 ( / 10 万 )分 别为
:

10 6
.

8
、

45
.

7
、

66
.

4
、
151

.

8
,

经 丫检验
,

历年远郊县死亡率均明显

高于 城
、

近郊 ( P < 。
.

01 ) ; 纵向看
,

全市意外死亡率

呈下降趋势
,

下降率依次为远郊县
、

近郊
、

城区
。

5
.

各意外死 因死 亡率纵向变化及其年龄
、

季节

分布特点
:

监测以来
,

除意外窒息死亡率呈上升趋势

(年均上升率为 5
.

6 % )外
,

其余各意外死因均呈下

降趋势
,

年均下降率皆大于 8 %
,

且 以 l 一 4 岁为主
。

需注意的是
:

交通 意外在城区反以年均 1
.

62 %的速

度上 升
。

意外死亡季节分布
:

全市 61
.

8%的意外死

亡发生于 每年 3一 9 月份
;
其中

,

溺水以 4 一 9 月 为

多
,

占全年的 62
.

3%
;

意外窒息和意外中毒以冬季

(l 一 3 月
、

10 ~ 12 月份 )高发
,

分别占其全年死亡的

6 6
.

8 %和 71
.

7环
;
意外中毒以冬季煤炉取暖致 C O

中毒为主要原 因
。


