
·预防自杀的迫切性·

!"家综合性医院急诊科中毒
自杀未遂病例分析

李中杰 陈曙旸 周静 吴宜群

【摘要】 目的 了解医院急诊科收治的中毒自杀未遂病例发生的特点、规律以及救治情况。

方法 对全国 !"家综合医院急诊科 !##$年 %月 $日至 !##!年 &月 ’#日期间收治的中毒患者进行调
查，制定统一的病例信息登记表收集数据，重点对中毒未遂病例进行分析。结果 在调查期间内共收

治中毒自杀未遂患者 (#&#例。男女性别比为$)! *+"，绝大多数为口服毒物（占+,*(#-），发生地点主
要是在家中，合计 ’,,&例（+’*"%-）。自杀未遂者的平均年龄为’$*"岁，最小 ,岁，最大 +’岁。患者
主要职业构成：农民排在首位，占近$ . ’（’$*#$-），然后依次是家务（$#*,(-）、待业（$#*&%-）、服务业
（+*!$-）和学生（,*,!-）等。药物和农药是自杀未遂中毒的主要毒物，分别为 !!#( 例（"(*!+-）和
$(""例（’"*,(-），其中，药物以安定类为主，农药主要是有机磷和杀鼠剂。大多数首诊中毒自杀未遂
病例在$ /内就能送往医院急诊科接受抢救。县级医院中毒自杀未遂病例占中毒病例的比重显著高
于省市级医院；省市、县级医院病例的性别构成差异有显著性（! 0 #*#"）；省市医院病例的首位中毒
物质是药物，而县医院病例的首位毒物是农药。结论 医院急诊科收治的中毒自杀未遂病例占中毒

病例的很大一部分，农民、妇女自杀以及安定类药物、农药自杀等问题比较突出，应加强高危人群的教

育引导，规范药物和农药的管理，并进一步提高医院急诊科对中毒患者的抢救能力。
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随着社会工业化进程的加速，自杀成为一个严

重的社会问题。椐 GSX估计，$++, 年全球死于自
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杀的人数达到 +"万［$］，联合国认为全球自杀未遂人
数是自杀成功人数的$# Y !#倍［!］，即全球每年估计
有 +"#万至 $+##万人自杀未遂。在我国，每年约有
!, *%万人死于自杀，!##万人自杀未遂，自杀是我国
全部人群死因的第五位、$" Y ’(岁人群第一位的死
因［’，(］。自杀未遂是发生自杀死亡最危险的人群之

一，许多相关研究均表明自杀未遂者有非常高的自
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杀死亡危险性［!］。对自杀未遂人群的研究始终是自

杀研究、危机干预的一个非常重要的内容。自杀行

为的方式有多种，以口服毒物最为常见［"］。鉴于绝

大多数中、重度中毒患者首先到医院急诊科进行救

治，故急诊科中毒患者的资料是很有价值的，是研究

中毒自杀未遂行为的重要信息来源［#$%］。为此，我们

对我国 &!家综合医院急诊科在调查期间收治的中
毒自杀病例进行分析，旨在了解急诊中毒自杀未遂

的特点和规律以及救治情况，为制订相应的预防和

控制策略提供科学依据。

对象与方法

’ (研究对象：在全国范围内选择 &!家综合性医
院的急诊科作为调查点，其中省市级医院 ’)家（教
学医院 !家、省市级 #家、市区级 &家）、县级医院 ’’
家。调查点的地域分布为东、西、南部各 !家，北部
#家，中部 *家。以调查点 &++’年 #月 ’日 +时至
&++&年 "月 *+日 &)时期间收治的所有中毒自杀未
遂病例为研究对象。

& (研究方法：采用自制的急诊病例信息登记表
进行资料的收集，对急诊科医务人员进行培训，由其

负责询问调查对象，填写登记调查表。用 ,-./0
12345/0 # (+编制的软件建立数据库，676 "(’&统计软
件进行数据的统计分析。

结 果

’ (中毒自杀未遂病例基本情况：在调查期间内
所有调查点共收治中毒病例’’ ’!’例，其中意外中
毒 "%%% 例（"& (##8），自杀未遂 )+"+ 例（*" ()’8），
自杀 %& 例（+ (9&8）。对自杀未遂病例进行进一步
分析显示，绝大多数病例是通过口服毒物而致（占

%9 ()+8），’!*9例（*# (998）就诊时使用了救护车，
*)!’例（9! (++8）为首诊病例（相对于转诊病例），
*!""例（9# (9*8）为本地居民病例，中毒发生地点主
要是在家中，合计 *#%%例（%* (!#8）。

& (不同性别自杀未遂病例的年龄分布：将自杀
未遂病例的年龄按+ :、’! :、*! :、!"+岁进行分组
分析。其中，男性 ’+&# 例，女性 *+** 例，男女性别
比为’ ;& (%!，女性显著多于男性（!

& < !&# (#9，! =
+(++’）；’! : 岁 年 龄 组 占 大 多 数，共 &#)* 例
（"# (!"8），男性!% (998、女性#+ (’"8发生在该年
龄组，*! : 岁年龄组合计 ’+)# 例，占&! (#%8；自杀
未遂病例的平均年龄为 *’ (!岁 > +()岁［标准差

（ "）< ’*(+岁］，最小 9岁，最大 %*岁；男性平均年龄
** (!岁 > ’岁（ " < ’"(+岁），女性平均年龄*+ (9岁 >
+()岁（ " < ’’(#岁），男女平均年龄差异有显著性
（ # < )(%’，! = +(++’）。

* (职业分布：本调查所使用的职业分类以国家
统计调查制度的职业分类标准（?1"!"!$9!）和调查
对象现从事工作为准［’+］。分析结果显示，中毒自杀

未遂病例的主要职业顺位依次是：农民 ’&!% 例
（*’ (+’8）、家务 ))+ 例（’+ (9)8）、待业 )** 例
（’+ ("#8）、服务业 *#) 例（% (&’8）、学生 *!9 例
（9 (9&8）、生产运输业 &!"例（" (*’8）、不详 &&) 例
（! (!&8）、商业 ’9)例（) (!*8）、其他（办公管理、专
业技术、离退休等）合计 !*&例（’* (’+8）。

) (中毒类型分布：药物和农药是自杀未遂病例
中毒的主要毒物，分别为 &&+) 例（!) (&%8）和 ’)!!
例（*! (9)8），另外，化学品中毒 &%)例（# (&)8），其
他物品 ’+# 例（& ("*8）。药物中以安定类为主，共
’)%"例（占"# (998）；农药中，有机磷中毒 #%#例（占
!) (#98），杀鼠剂 *99 例（占&" ("#8）；化学品中毒
主要为酒精中毒（&’#例，#* (9’8）。

! (自杀未遂在一天内发生的时间：自杀未遂在
&) @发生的时间分布差别较大，凌晨+ : 时发生最
少，共 !9’ 例（’) (*’8），" : 时 %%9 例（&) (!98），
’& :时 ’’*"例（&# (%98），’9 : &*时最多，共 ’*)!例
（** (’*8），各组间差异有显著性（!

& < ’#’ (’’，! =
+(++’）。

" (自杀未遂首诊病例就诊时间：急诊首诊病例
指首次到急诊科接受抢救的病例。大多数首诊中毒

自杀未遂病例在’ @内就能送往医院接受抢救，共计
&+))例（!% (&*8），’ : * @内得到抢救的病例 %)#例
（&# ())8），* @ 后 得 到 救 治 的 病 例 为 )"+ 例
（’* (**8）。

# (患者救治后的转归情况：中毒自杀病例经过
急诊科救治后继续留观 ’9+) 例（)) ()*8），住院
’*&’例（*& (!)8），离院 "%* 例（’# (+#8），转入 ABC
&&" 例（! (!#8），不详 ’+ 例（+ (&!8），转院 " 例
（+ (’!8）。

9 (省市、县级医院比较：’)家省市级医院（市医
院）收治中毒自杀未遂病例占所有中毒病例的

*+ (*98（&*’* D #"’*），’’ 家县级医院（县医院）收治
中毒自杀未遂病例占中毒病例的 )% (*98（’#)# D
*!*9），后者的构成比显著高于前者（!

& < *#" ()"，
! = +(++’）。市医院女性自杀未遂病例占#" (*’8
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（!"#$ % &’!’），县医院女性病例占 "& ($)*（!&#) %
!"+"），市医院女性患者比例显著高于县医院（!

& ,
" (’!，! - .(.$）。市医院自杀未遂病例的主要中毒
物质是药物 !$!’ 例（#$ (+!*），其次为农药 $#! 例
（&+ (&#*），其他物质 &’/例（!. (’’*）；县医院病例
的首位毒物是农药 )/+ 例（$! (!"*），其次是药物
#/!例（’/ ($#*），其他物质 !#&例（/ (&"*），两种类
型医院收治病例的中毒物质构成差异有显著性

（!
& , ’&+ (/)，! - .(..!）。

讨 论

本次调查发现，医院急诊科收治的中毒患者中，

由自杀行为导致中毒的比例为’" (&+*，其中自杀未
遂与自杀的比例为++ (! 0!，高于联合国估计的全球
比例（!. 1 &.0!）［&］。绝大多数中毒自杀未遂病例是
通过口服毒物而致（占/) (+.*），这与国内有关报道
一致［#］。国内外绝大多数研究显示，自杀未遂女性

多于男性［$，!!］，西方国家研究资料表明，自杀未遂男

女性别之比为! 0’左右，本次调查结果中毒自杀未遂
的男女性别比为! 0& (/$，女性显著多于男性（ ! -
.(..!），这一比例与国外研究结果相当接近。自杀
未遂发生的年龄组主要集中在!$ 1岁和’$ 1 $/岁年
龄组。根据国内研究报道，年轻女性心理脆弱，极易

出现恋爱、婚姻、家庭等矛盾冲突，现实与理想冲突

而出现自杀或自杀未遂行为［!&］。

中毒自杀未遂的职业构成分析显示，农民、家

务、待业、服务业和学生所占的比重较高，是预防的

重点人群。服用药物（主要是安定类）是市医院中毒

自杀未遂病例的主要方式，县医院的病例主要是农

药中毒导致。国内相关研究表明，自杀行为与自杀

工具的易得性有关［$，!’］，严格控制自杀工具会显著

降低自杀率，如英国、瑞士和日本对家用燃气进行脱

毒处理后，当地的自杀率随之显著降低［!+］，国内有

报道称，仅加强有机磷农药管理力度，我国自杀率可

降低 $.*［!$］。
自杀未遂在一天&+ 2发生的时间分布差异有显

著性，其中发生在!) 1 &’ 时的病例最多，与国内的
相关报道相符［!#］。大多数自杀病例都能在! 2内送
到医院，得到有效救治，有部分病例在’ 2后才得到
救治，可能是与农村医疗条件较差、中毒症状出现较

迟、交通运输状况差等原因有关。经急诊处理后继

续留观和住院的病例合计约占’ % +，而直接出院的病
例还不到! % $，说明中毒自杀未遂病例的病情一般都
比较重，急诊救治后还需要进一步进行救治。

本次调查的市医院为 !+ 家，多于县医院的 !!
家，且市医院急诊科的规模、服务范围等一般要优于

县医院，故中毒自杀未遂的总病例数远远大于县级

医院。县医院的服务人群主要是农村人口，而市医

院主要是城市居民，在所有中毒病例中，县医院收治

的自杀未遂病例所占比例显著高于市医院，该结果

与人群调查发现农村的自杀率高于城市的结论相一

致［!"］。在市医院女性病例所占比例显著高于县级

医院，即女性中毒自杀未遂在市医院病例中较县医

院更为突出些。
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