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7341名疗养员新发生疾病的分析 

吴志彬，李秀增，余 涛，吴洪光 

[摘要] 目的 对南方某海滨疗养院疗养员新发生的疾病进行分析 ，为疗养员系列化和规范化的医疗保健工作提供科 

学依据。方法 对我院 2007年 1月至2010年 1月的3年间疗养员新发生疾病进行统计分析。结果 前 lO种常见单病种的 

发病率依次为上呼吸道感染 、急性胃肠炎、过敏性皮炎 、关节痛、外伤 、虫咬性皮炎、眼炎 、失眠、便秘、中暑。有7个病种呈现明 

显季节规律性及存在不同程度的聚集性。结论 疗养员在疗养期间非慢性病发病率较高，且有一定的季节规律性，要引起重 

视并提前做好预防和宣教，以保证疗养安全。 
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疗养员疗养期间的健康状况事关疗养安全，通 

过对疗养员的发病情况进行分析，掌握疗养员发病 

的分布及规律特征，可以为进一步加强疗养员的医 

疗保健、预防和监测提供可靠依据。本文采用回顾 

性分析方法，对近三年在南方某海滨疗养院疗养员 

新发生的疾病情况进行分析，现报告如下。 

1 临床资料 

1．I 临床资料 从本院 2007年 1月至 2010年 1 

月所有疗养员病案(简称疗案)7341份，选取在疗期 

间新发生疾病的疗案，计算出每月总的及单病种的 

发病人次，以当月发病人次除以当月住院人次得出 

当月发病率，并计算三年总的及单病种发病率的平 

均值，数据应用 Excel 2003软件进行处理。 

1．2 疾病分类标准 参照国际疾病分类标准 ICD一 

10，以每份病案的诊断为依据进行分类。 

1．3 结果 发病的疗养员中男性 714人次，女性 

634人次；30岁及以下 83人次，31～40岁 96人次， 

41～50岁 168人次，51～60岁 404人次，6l～7O岁 

280人次，70～80岁 284人次，81岁及以上 33人 

次。年平均发病率在 20％左右，3、4、5月份在 16％ 

左右，6、7月份则高达到 28％。疗养员上呼吸道感 

染常年均可发病，在 5％ 一9％之间，1、2、11月份有 

2个高峰，在8％以上。急性胃肠炎年平均发病率为 

3．8％，7月份达 5．65％。过敏性皮炎和虫咬性皮炎 

在6、7月达高峰。3年内慢性病发病如高血压病血 

压异常 12例、冠心病突发胸闷、心悸 1O例、糖尿病 

血糖异常升高 1例；有 2例突发心绞痛转体系医院 

治疗。见表 1。 

表 1 疗养员前 10种常见病发病率(％) 
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2 讨 论 
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疗养员的健康状况是影响其生活质量的重要因 

素之一。在疗养期间患了普通的常见疾病，会影响 

整个疗养质量，使其不能参加景观游览、体疗等 还 

可能会诱发、加重原慢性病。有些常见病很少引起 

医务工作者和疗养员本人重视，但却影响了疗养计 

划的实施。 

疗养员发病率在6、7月份达到峰值，这与夏季 

天气潮湿，北方来的疗养员不适应这种地域的气候 

差异以及使用空调有关。上呼吸道感染常年都处于 

高发病期，从表 1可见在南方入冬时、天气寒冷时及 

春夏交替气候变化较大时高发 J。这除了与疗养 

员旅途劳累、到达新的环境对气候还不适应有关，也 

与气候变化有很大关系。急性胃肠炎主要在 7月份 

有个高峰，这时正是在海鲜大量上市时节，天气炎热 

细菌容易繁殖，据罗朝晨等 研究报告福建细菌性 

痢疾发病高峰日集中在7、8月份。过敏性皮炎及虫 

咬性皮炎在6、7月份呈现单个高峰，这正是百花盛 

开、昆虫活动旺盛的季节，过敏原较多 J。关节炎 

病在最冷的 1月出现一个小高峰，而在 8、9月份秋 

季有个低谷，这与南方湿气有很大关系。鼓浪屿 1、 

2月份偏冷，月平均气温低于15℃，有时候空气中的 

相对湿度仍然达 60％ ～70％⋯。杨华艳等 对关 

节痛的发作与气温、湿度、气压等气象因素变化的关 

系作了详细的阐述。叶冬青等 认为寒冷和潮湿 

可作为一种不良的环境因素，诱发或加剧某些致病 

因子，通过改变自身免疫机制发生类风湿关节炎。 

外伤在6～8月发生率较高，这是南方最热的季节， 

不仅是中暑的高发病期，人还会感觉闷热、困乏，灵 

活性降低，遭受外伤的风险概率增高。疗养院要认 

真作好疗养员保障工作，合理安排好疗养生活计划， 

根据气候变化适当安排文体活动，及时准确给予健 

康体检和评估，合理安排膳食，根据不同季节易发常 

见病做好健康宣教工作 J，从而提高疗养生活质 

量，保障整个疗养期的安全。 
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