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［摘　要］目的：分析１９１例创伤性颅脑损伤的流行病学特征，为预防和减少创伤性颅脑损伤提供参考。方
法：采用描述流行病学的方法，对１９１例创伤性颅脑损伤病例的年龄、性别、受伤时间、季节、地区、职业及受伤
原因进行分析。结果：创伤性颅脑损伤病例男性高于女性，以３０～６０岁发病为主，农民或农民工等群体发病率
高，受伤时间主要发生在活动较为集中的时间段；经济不发达的农村和城乡结合部发病较严重，交通事故导致颅

脑损伤较多。结论：创伤性颅脑损伤发生率有逐年上升趋势，应从致伤源头采取综合措施减少创伤性颅脑损伤

的发生。
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　　创伤性颅脑损伤（ＴｒａｕｍａｔｉｃｂｒａｉｎｉｎｊｕｒｙＴＢＩ）
在外伤患者中仅次于四肢骨折，ＴＢＩ的发病率呈逐
年上升趋势［１］。对２００７年８月～２０１０年９月１９１
例ＴＢＩ病例资料进行分析，力图通过分析ＴＢＩ的致
伤原因、患者的年龄、性别、职业及地区等情况的分

布特点，为各有关部门对减少 ＴＢＩ的决策提供信

息，也有利于提高颅脑外伤的救治成功率，提高患

者的生存质量。

１　资料与方法

１．１　资料来源
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资料来源于重庆市北碚区中医院２００７年８月
～２０１０年９月病案管理系统的病案首页和入院记
录资料。

１．２　分析方法
从性别、年龄、婚姻、职业、致伤原因、受伤时间

段、治疗效果、地区分布、治疗方法等方面，采用

Ｅｘｃｅｌ软件对ＴＢＩ患者的情况进行对比分析。

２　结果

２．１　基本情况
２００７年８月 ～２０１０年 ９月年出院 ＴＢＩ患者

１９１例，占出院患者的２１２％。按第一诊断计算，
脑震荡等轻型脑伤患者５０人，脑挫伤合并硬膜外
血肿、硬膜下血肿、蛛网膜出血或脑内血肿等病例

９５例，颅底骨折或者颅骨骨折等病例４１例，其他
脑伤５例（头皮外伤等未涉及颅脑损伤的未纳入
统计）。

２２　流行病学特征
２．２．１　性别、年龄、婚姻、职业　１９１例 ＴＢＩ病例
中，男性１３８例，女性５３例，男性占 ７２２５％，男女
性别比平均为２６０∶１，男性发病率明显高于女性。
发病年龄５～８７岁，各年龄段分布见表１。３１～４０
岁、４１～５０岁、５１～６０岁年龄段发病较高。在１９１
例ＴＢＩ病例中，已婚患者１５６例，未婚患者３１例，
婚姻状况不详的 ４例，已婚患者占发病总数的
８１６８％。从职业来看，农民或农民工占比最大，其
次为企业生产型工人。农民或农民工８７例，占比
为４５５５％；企业生产型工人３５人，占１８３２；无固
定职业者 ２２人，占 １１５２％；学生 ２２人，占
１１５２％；事业单位或企业文员 １１人，占 ５，７６％；
普通居民或退休人员９人，占４７１％；服务性人员
５人，占２６２％。

表１　１９１例创伤性颅脑损伤年龄、性别分布
Ｔａｂ．１　Ａｇｅ，ｓｅｘｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｏｆ１９１ｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈＴＢＩ
年龄

（岁）

创伤性颅脑损伤

男性（％） 女性（％）
合计（％）

５～１０ ３６６ １５７ ５２４
１１～１８ ４１９ ０５２ ４７１
１９～３０ ７３３ ６２８ １３６１
３１～４０ １５１８ ４７１ １９９０
４１～５０ １４１４ ５２４ １９３７
５１～６０ １６２３ ３１４ １９３７
６１以上 １１５２ ６２８ １７８０
合计 ７２２５ ２７７５ １００００

２２２　发病时间、季节、地区及受伤原因　２４ｈ出
险时间分布：除凌晨３～６时时段无受伤外，其余
时段均有发病。发病时间主要集中上午９～１２时、
晚８～０时，其次为在下午２～５时，颅脑损伤发生
各时间段病例分布见表２。发病的较为密集的９～
１２时、２０～２４时、１４～１７时三个时段，男性的发病
分别占 ６４２９％、７５％、９２％。在发病的农民工人
群中，９～１２时时段的发病占１９５４％，仍占最多，
其次为 ２０～２４时及 １４～１７时时段，发病均占
１３７９％。季节分布：全年１２个月均有发生，按整
３个年度病例统计，各年度１～１２月平均发病无明
显差 异。地 区 分 布：城 市 发 生 的 ６６例，占
３４５５％；农村发生的７７例，占４０３１％；城乡结合
部发生的３８例，占１９９０％。致伤原因：交通事故
致伤６４例，占３３５１％；无其他外因不慎跌伤摔伤
患者６３例，占３２９８％；工作或劳作致伤２９例，占
１５１８％；殴打致伤１３例，占６１８％；酒后致伤４
例，占２０９％；因其他原因致伤１８例，占 ９４２％。
在交通事故致伤病例中，６～９时时段发病最多，占
交通事故致伤的１９０５％，其次为２０～２４时及１７
～２０时时段，均占１７４６％。

表２　１９１例创伤性颅脑损伤受伤时间分布
Ｔａｂ．２　Ｉｎｊｕｒｙｔｉｍｅｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎｏｆ

１９１ｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈＴＢＩ
时间（时） 人数 构成比（％）
０～６ ５ ２６
６～９ ２２ １１５２
９～１２ ３４ １７８０
１２～１４ １６ ８３８
１４～１７ ２５ １３０９
１７～２０ ２３ １２０４
２０～２４ ２８ １４０６
不详（１） ３８ １９９０

注：（１）病历中无具体受伤时间记录。

２２３　 出院时情况 　 治愈出院 ５０例，占
２６１８％；好转出院１２０例，占６２８３％；自动出院
１８例，占 ９４２％；转院 ２例，占 １０５％；死亡 １
例，占 ０５２％。从治疗方式上看，手术后病人治
愈出院和好转出院占比达９６７７％，非手术治疗病
人的治愈出院和好转出院占比为８５６３。死亡病
例分布在非手术治疗患者群中。

３　讨论

ＴＢＩ是一种常见的神经外科系统疾病，也是威
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胁人类生命的主要的创伤性疾患之一。在社会环

境、生活方式、就业等多种因素综合作用下，国内

ＴＢＩ发病率逐渐增高，给社会经济的发展带来了损
失，同时也给家庭带来极大的伤痛［２］。本组资料

显示，在不同的年龄段、不同的职业群体中男性患

者明显高于女性患者，各年段均有发病，发病主要

集中在３０～６０岁中壮年。由于男性职业、生活方
式（饮酒、驾车）等原因，使其暴露或接触致伤因素

的机会增加，从而导致发生颅脑损伤的发生率增

加。危险程度越高的职业，致伤发生率越高。农民

或农民工由于多从事建筑、煤矿、坑道、矿山等高风

险职业，又因安全意识不强、防护设施的不完善、劳

动强度大等原因遭致颅脑损伤的最多。经济不发

达的农村及农村结合部地区，除了职业因素外，社

会治安相对薄弱，一定程度上造成了农民或农民工

容易发生 ＴＢＩ［３］。ＴＢＩ致伤原因以车祸伤为首
位［４］，其次为不小心导致的受伤（摔伤，跌伤、撞

伤），而因工作或劳作致伤位于第三位。随着人们

物质生活水平的提高，机动车保有量逐年猛增，小

轿车逐渐进入寻常百姓家，由于市民整体上安全意

识不高，加之社会交通环境相对落后，导致机动车

交通事故发生率逐年增加［５，６］。另外，因工作或劳

作致伤主要分布在农民工或者农民等人群，这与职

业危险程度有较大关系；３年数据显示，ＴＢＩ发生率
呈逐年上升趋势，该现象也不容忽视。

本组受伤时间多为上午工作时间，主要与患者

所从事工作有关；而晚上８～１２时，又因娱乐、饮酒
等引起纠纷或夜间视野不佳易致车祸发生，导致该

时段颅脑损伤发生率较高，仅次于上午９～１２时时
间段。由于本组ＴＢＩ病例来源于中小城市，交通压
力相对较小，故在上下班高峰时段的事故发生率与

其他时段无明显差异，可见城市交通的改善程度对

减少因车祸导致的颅脑损伤有较为明显的关系。

综上所述，为使ＴＢＩ发病率下降。首先应该从

减少致伤原因入手。（１）政府要加快发展经济，改
善交通运输环境，加强交通安全宣传工作；（２）抓
好高危行业安全工作，加大安全防护设施投入，加

大新技术的运用，减少高危行业意外事故的发生；

（３）强化农民工或农民等从事高危职业的岗前培
训，强化安全意识；（４）提倡市民改善生活习惯，减
少社会不安定因素，减少斗殴现象的发生，保持良

好的社会安定状态［１］。另外，医患双方面对ＴＢＩ要
做到“早就诊、早诊断、早治疗”，保证颅脑损伤得

以及时有效处理和减轻继发性脑损伤［７］。同时政

府应继续加大对医疗卫生事业的投入，改善急救环

境及医疗条件，使伤员在最短时间内可以到达有条

件救治的医院。只有通过全社会的共同努力，才能

降低ＴＢＩ发病率，提高重型颅脑损伤规范化治疗水
平，逐步降低重型颅脑损伤的病死率及致残率。
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