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中医医院缺血性中风住院费用回顾性调查

曹晓岚　 郭闫葵　 付巍　 王晓东　 陈敏　 陈建强　 耿昌　 孟旭　 刘晓婷　 董杨

【摘要】　 目的　 通过调查缺血性中风患者的住院费用，探讨其合理性，为制定有效、经济、合理
的治疗方案提供参考。方法　 采取多中心回顾性调查的方法，选取山东省具有代表性的八家中医
医院作为调研单位，各中心分别自病案室抽取２００６年间符合纳入标准的缺血性中风病住院病历，如
实、客观地填写《既往脑卒中患者住院情况调查表》，统计分析住院费用情况。结果　 ３４６例患者平
均住院总费用为（６２６２ ６１ ± ６２２９ ３８）元，平均日均住院费用为（３３７ ２４ ± １８６ ３３）元，总花费为
１００００元内者占８６ ７％；药物总费用占住院总费用的７１ ５２％。西药使用率占１００％，其中花费２０００
元以内者仅占３２ ６６％，５０００元内者占７６ ８８％；中成药使用率占４３ ０６ ％，其中花费１００元以内者
占３６ ２４％，５００元内者占７５ １７％，２０００元以内者占９５ ３０％；中药汤剂使用率占５６ ９％，花费１００
元以内者占４９ ２４％，５００元内者占８２ ２４％，２０００元以内者占９４ ４２％。结论　 既往山东省各级中
医医院缺血性中风病的诊疗中，药费占住院费用比例偏高，中、西药治疗费用悬殊，中医药使用率不
足，缺乏具有中医药特色的针灸、推拿按摩等综合治疗手段，为进一步制定中风病中医综合治疗方
案提供了思路。

【关键词】　 中医医院；　 缺血性中风；　 住院费用；　 回顾性调查
【中图分类号】　 Ｒ２５５ ２　 【文献标识码】　 Ａ　 ｄｏｉ：１０． ３９６９ ／ ｊ． ｉｓｓｎ． １６７４１７４９． ２０１４． ０７． ０２１

基金课题：国家中医药管理局科研课题（０６０７ＬＰ２８）；山东省科
技厅课题（２００６ＧＧ２２０２０１９）

作者单位：２５００１１ 济南，山东中医药大学附属医院脑病科（曹
晓岚）；济南市中医院神经内科（郭闫葵）；蓬莱市中医院神经内科
（付巍）；泰安中医二院神经内科（王晓东）；郓城县中医院神经内科
（陈敏）；莱芜市中医院神经内科（陈建强）；淄博市中医院神经内科
（耿昌）；烟台市中医院神经内科（孟旭）；潍坊市中医院神经内科（刘
晓婷）；寿光市中医院神经内科（董杨）

作者简介：曹晓岚（１９５０ ），女，本科，主任医师，教授，博士生导
师。研究方向：中西医结合脑血管病的研究。Ｅｍａｉｌ：１３７９３１８８６６５＠
１６３． ｃｏｍ

　 　 脑卒中具有发病率高、死亡率、致残率高、复发率高的特
点，尤其是由于本病起病急骤、变化多端，常常需反复住院治
疗，从而给个人、家庭以及社会造成沉重的经济负担。本研
究通过对山东省具有一定规模的八家市、县级中医医院缺血
性中风患者住院费用情况进行回顾性调查，为进一步制定有
效、经济、合理的中风病中医综合治疗方案提供卫生经济学
参考依据。
１　 资料与方法
１ １　 临床资料

纳入符合研究标准且卫生经济学调研资料齐全者共
３４６例，其中济南市中医院８４例、潍坊市中医院３３例、淄博
市中医院３９例、泰安中医二院４０例、烟台市中医院３０例、
莱芜市中医院４０例、蓬莱市中医院４０例、郓城县中医医院

４０例。此八家调研单位，其中市级中医院７家，县级中医院
１家；国家中医药管理局中风病重点专科１家，省中医局中
风重点专科７家。
１ ２　 方法

采取多中心回顾性调查的方法，各中心分别自病案室抽
取２００６年间在本单位住院的符合纳入标准的缺血性中风病
病历，如实、客观地填写由课题组制定的《既往脑卒中患者
住院情况调查表》，对卫生经济学（住院费用、住院天数、治
疗用药费用等方面）进行分析评价。
１ ３　 诊断标准

诊断符合１９９５年国家中医药管理局全国中医脑病急症
科研协作组制定的《中风病诊断疗效评定标准》［１］和１９９５
年中华医学会第４次全国脑血管病学术会议第３次修订的
《各类脑血管病诊断要点》并经颅脑ＣＴ ／ ＭＲＩ，符合西医动脉
粥样硬化性血栓性脑梗死诊断［２］。
１ ４　 统计学处理

数据分析采用ＳＰＳＳ １７ ０软件，病程与住院天数、病程
与住院费用关系用方差分析。其余均为具体数量统计。
２　 结果
２ １　 患者住院总费用

患者最高住院总费用为７６７０６ ８５元，最低住院总费用
为４７８ ７５元，平均住院总费用为（６２６２ ６１ ± ６２２９ ３８）元。
最高日均住院总费用为１７５６ ６５元，最低日均住院总费用为
３６ ７４元，平均日均住院总费用为（３３７ ２４ ± １８６ ３３）元。住
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表２　 病程与住院天数、住院费用的关系（ｘ ± ｓ）
病程 例 住院天数（元） 住院总费用（元） 日均费用（元）
≤３小时 ３３ １９ ８２ ± １３ ０９ ７２５５ ９９ ± ５８７８ ５１ ３６３ ４９ ± １４６ ３１

３ ～ ２４小时 １４５ １６ ２３ ± ９ ４５ ５５３５ ３５ ± ６８２０ ０３ ３２２ ３８ ± １４０ １４

１ ～ ７天 １０９ １８ ４７ ± １２ ４３ ６４６８ ６１ ± ５８２７ ６２ ３５０ ２１ ± ２１０ ４７

８ ～ １４天 ２９ １８ ００ ± ７ ４３ ６０７５ ２６ ± ３２５９ ０１ ３６３ ６２ ± １８６ １２

１５ ～ ３０天 １７ ２１ ００ ± １２ ４１ ７６８４ ９８ ± ８６４８ ５９ ３２９ ８３ ± ２１３ １８

＞ ３０天 １３ ２２ ４６ ± ８ ４８ ８６８３ ４１ ± ４０４８ ２７ ４２５ ６９ ± ２５１ １４

院费用在５０００元以内者１８４例，占５３ ２％，５０００ ～ １００００元
者１１６例占３３ ５％，大于１００００元者４６例，占１３ ３％。提示
８６ ７％的病人总花费为１００００元内。
２ ２　 各项住院费用情况

患者各项住院费用详见表１。
表１　 中医医院缺血性中风患者各项住院费用回顾（ｘ ± ｓ）

项目 例数 平均花费（元）
床位费 ３４６ ３５２ ４６ ± ３１２ ０５

检查费 ３４６ ５８４ １５ ± ５６６ ６１

治疗费 ３４６ ９１４ ０８ ± １３３３ ８４

药物总费用 ３４６ ４４７９ １８ ± ４９０３ ８０

西药费 ３４６ ３７７６ ０８ ± ４２５８ ２８

中成药费 １４９ ３３７ １５ ± ６９８ ８５

中草药费 １９７ ４６８ ３９ ± ７８６ ０６

住院总费用 ３４６ ６２６２ ６１ ± ６２２９ ３８

２ ３　 药费情况
全部３４６例患者全部应用了药物治疗，药物总费用占住

院总费用的７１ ５２％。其中应用西药３４６例占１００％，仅有
１４９例应用中成药占４３ ０６ ％，１９７ 例服用中药汤剂占
５６ ９％。具体情况见表１。
２ ３ １　 西药费用情况　 ３４６例患者最大西药费用５３９５０ ３４
元，最小西药费用１５７ ６６ 元，平均西药费用３７７６ ０８ ±
４２５８ ２８元。其中西药费用低于２０００ 元者１１３ 例占
３２ ６６％，２０００ ～ ５０００元者１５３例占４４ ２２％，５０００ ～ １００００元
者６３例占１８ ２１％，１００００元以上者１７例占４ ９２％。
２ ３ ２　 中成药费用　 １４９例患者最大中成药费用５５５１ ６８
元，最小中成药费用４ ２３元，平均中成药费用４６８ ３９ ±
７８６ ０６元，其中中成药费用在５００ 元以内者１１２ 例，占
７５ １７％，５００ ～ １０００元者１６例，占１０ ７４％，１０００ ～ ２０００元者
１４例，占９ ４％，２０００元以上者７例，占４ ７０％。

２ ３ ３　 中草药费用　 １９７例患者服用了中药汤剂，最大中草
药费为６７６６ ５元，最小中草药费为３ ５６元，平均中草药费为
４３１ ８０ ± ９０１ ０７元。其中中草药费用在５００元以内者１６２
例，占８２ ２４％，５００ ～ １０００元者１４例，占７ １０％，１０００ ～ ２０００
元者１０例，占５ ０８％，２０００元以上者１１例，占５ ５８％。
２ ４　 病程与住院天数、住院费用的关系

对住院天数进行方差分析，Ｆ ＝ １ ７０，Ｐ ＝ ０ １３ ＞ ０ ０５，说
明各组住院天数之间无统计学差异；对住院总费用进行方差
分析，Ｆ ＝ １ １７，Ｐ ＝ ０ ３３ ＞ ０ ０５，说明各组住院总费用之间无
统计学差异；对日均费用进行方差分析，Ｆ ＝ １ ２２，Ｐ ＝ ０ ３ ＞
０ ０５，说明各组日均费用之间无统计学差异。见表２。
３　 讨论

卫生经济学（Ｈｅａｌｔｈ Ｅｃｏｎｏｍｉｃｓ）是在２０世纪５０ ～ ６０年
代形成和发展起来的的学科，是从经济学的角度对医药卫生
工作进行评价的一种方法。以上各种费用资料显示既往山
东省各级中医医院缺血性中风病的诊疗中，药费占住院费用
比例偏高，且中、西药治疗费用悬殊，中医药使用率不足，而
且所应用的仅为中成药或中药汤剂，缺乏具有中医药特色的
针灸、推拿按摩等综合治疗手段，以至于不能体现中医药在
治疗中风病的优势，为进一步制定中风病中医综合治疗方案
提供了卫生经济学思路。
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