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  摘 要:目的 分析重庆市某三甲医院医务人员体检结果,了解医务人员健康状况及高发疾病,为制订健

康管理策略、改善医护人员的整体健康水平提供科学依据。方法 回顾性分析重庆市某三甲医院2021年及

2022年医务人员的健康体检资料,统计分析一般情况、总体异常指标分布、不同性别异常指标检出率,比较2年

不同性别异常指标变化情况。结果 2021年与2022年的异常指标检出率分别为99.54%、99.55%,同时检出

4项及以上异常指标检出率分别为53.98%、59.18%;2022年男性甘油三酯升高的检出率低于2021年,差异有

统计学意义(P<0.05);2022年女性双侧乳腺增生、宫颈腺囊肿、甲状腺结节和子宫肌瘤检出率均高于2021
年,差异均有统计学意义(P<0.05);排名前10的男女性共有检查项目异常指标包括尿酸升高、甲状腺结节、低

密度脂蛋白胆固醇升高,男性医务人员该3项异常指标检出率2年变化情况比较,差异均无统计学意义(P>
0.05);女性医务人员该3项异常指标中2022年尿酸升高、低密度脂蛋白胆固醇升高检出率均低于2021年,甲

状腺结节检出率高于2021年,差异均有统计学意义(P<0.05)。结论 医务人员有较严重的亚健康问题,男女

性受检者2年所患疾病的种类与患病率变化情况均有所不同,应有针对性地进一步加强相关健康管理工作。
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Abstract:Objective To

 

analyze
 

the
 

physical
 

examination
 

results
 

of
 

medical
 

staff
 

in
 

a
 

tertiary
 

hospital
 

in
 

Chongqing,to
 

understand
 

the
 

health
 

status
 

and
 

high-incidence
 

diseases
 

of
 

medical
 

staff,and
 

to
 

provide
 

scientif-
ic

 

basis
 

for
 

formulating
 

health
 

management
 

strategies
 

and
 

improving
 

the
 

overall
 

health
 

level
 

of
 

medical
 

staff.
Methods The

 

health
 

examination
 

data
 

of
 

medical
 

staff
 

in
 

a
 

tertiary
 

hospital
 

in
 

Chongqing
 

from
 

2021
 

to
 

2022
 

were
 

retrospectively
 

analyzed.The
 

general
 

situation,the
 

overall
 

distribution
 

of
 

abnormal
 

indicators,the
 

detec-
tion

 

rates
 

of
 

abnormal
 

indicators
 

in
 

different
 

genders
 

were
 

statistically
 

analyzed,and
 

the
 

changes
 

of
 

abnormal
 

indicators
 

in
 

different
 

genders
 

were
 

compared.Results The
 

detection
 

rates
 

of
 

abnormal
 

indicators
 

in
 

2021
 

and
 

2022
 

were
 

99.54%
 

and
 

99.55%
 

respectively,and
 

the
 

detection
 

rates
 

of
 

four
 

or
 

more
 

abnormal
 

indicators
 

were
 

53.98%
 

and
 

59.18%
 

respectively.The
 

detection
 

rate
 

of
 

elevated
 

triglyceride
 

in
 

men
 

in
 

2022
 

was
 

lower
 

than
 

that
 

in
 

2021,and
 

the
 

difference
 

was
 

statistically
 

significant
 

(P<0.05).The
 

detection
 

rates
 

of
 

bilateral
 

breast
 

hyperplasia,cervical
 

adenocele,thyroid
 

nodule
 

and
 

uterine
 

fibroids
 

in
 

2022
 

were
 

higher
 

than
 

those
 

in
 

2021,and
 

the
 

differences
 

were
 

statistically
 

significant
 

(P<0.05).The
 

top
 

10
 

common
 

abnormal
 

indicators
 

of
 

male
 

and
 

female
 

included
 

elevated
 

uric
 

acid,thyroid
 

nodules
 

and
 

elevated
 

low-density
 

lipoprotein
 

cholesterol
 

and
 

there
 

was
 

no
 

significant
 

difference
 

in
 

the
 

detection
 

rate
 

of
 

these
 

3
 

abnormal
 

indicators
 

in
 

male
 

medical
 

staff
 

between
 

two
 

years
 

(P>0.05).Among
 

the
 

three
 

abnormal
 

indicators
 

of
 

female
 

medical
 

staff,the
 

detection
 

rates
 

of
 

ele-
vated

 

uric
 

acid
 

and
 

elevated
 

low-density
 

lipoprotein
 

cholesterol
 

in
 

2022
 

were
 

lower
 

than
 

those
 

in
 

2021,and
 

the
 

detection
 

rate
 

of
 

thyroid
 

nodules
 

was
 

higher
 

than
 

that
 

in
 

2021,and
 

the
 

differences
 

were
 

statistically
 

significant
 

(P<0.05).Conclusion There
 

are
 

serious
 

sub-health
 

problems
 

in
 

medical
 

staff.The
 

types
 

and
 

prevalence
 

of
 

diseases
 

in
 

male
 

and
 

female
 

subjects
 

are
 

different
 

from
 

those
 

in
 

the
 

past
 

two
 

years,and
 

relevant
 

health
 

man-
agement

 

should
 

be
 

further
 

strengthened.
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  医务人员是医院最宝贵的“财富”,其身心健康不

仅影响着医疗质量,更关系着医院的发展[1-2]。在临

床工作中,医务人员会面临多种职业有害因素,包括

生物化学因素、心理因素、夜班生活不规律、轮班、超
负荷工作等不良作息因素[3-4]。随着我国医疗卫生行

业的飞速发展,人们对医疗技术、医疗服务、健康的需

求明显提升,加上激烈的竞争压力和繁重的临床、教
学、科研工作,我国医务人员肩负着来自社会、家庭和

工作的多重压力[5-6]。因此,关注医务人员的健康现

状及提供科学可靠的健康指导刻不容缓。本研究对

重庆市某三甲医院
 

2021-2022年医务人员的体检资

料进行分析,统计医务人员健康状况及高发疾病,旨
在为制订健康管理策略提供科学依据,现报道如下。
1 资料与方法

1.1 一般资料 选取重庆市某三甲医院
 

2021年与

2022年参加健康体检的医务人员的体检资料作为研

究对象。2021年参加健康体检2
 

384人,其中男性

493人,女性1
 

891人;年龄22~71岁,平均年龄为

35.96岁。2022年参加健康体检2
 

457人,其中男性

510人,女性1
 

947人;年龄20~72岁,平均年龄为

36.05岁。
1.2 方法 体检项目包括(1)物理检查:一般检查

(身高、体质量、血压)、内科、外科、眼科、口腔科、耳鼻

喉科等专科;(2)实验室检查:血常规、尿常规、大便常

规、甲状腺功能、肝肾功、血脂、乙肝两对半,已婚女性

增加宫颈刮片、白带常规等;(3)辅助检查:腹部B超、
乳腺B超、甲状腺B超、心电图及胸片等。
1.3 诊断标准 (1)实验室检查结果以医院检验报

告为标准;(2)物理检查结果以医生的诊断结果为标

准;(3)其他各项辅助检查结果以检查报告为标准。
1.4 统计学处理 采用SPSS23.0统计软件对体检

数据进行处理和统计分析。计数资料以例数或百分

率表示,组间比较采用χ2 检验。以P<0.05为差异

有统计学意义。
2 结  果

2.1 2021年与2022年异常指标种数与检出人数比

较 2021年参与体检2
 

384人,2
 

373人检查出异常

指标,占体检总人数的99.54%,其中,195人检查出1
项异常指标,380人同时检查出2项异常指标,511人

同时检查出3项异常指标,1
 

287人同时检查出4项

及以上异常指标。
2022年参与体检2

 

457人,2
 

446人检查出异常

指标,占体检总人数的99.55%,其中,188人有1项

异常指标,359人同时检查出2项异常指标,445人同

时检查出3项异常指标,1
 

454人同时检查出4项及

以上异常指标。见表1。

表1  2021年与2022年异常指标种数与检出

   人数比较[n(%)]

年份 n 1项 2项 3项 4项及以上

2021年 2
 

384 195(8.18) 380(15.94) 511(21.43) 1
 

287(53.98)

2022年 2
 

457 188(7.65) 359(14.61) 445(18.11) 1
 

454(59.18)

2.2 2021年与2022年检出率前10的异常指标情况

及男、女性共有检查项目的异常指标比较 2021年与

2022年双侧乳腺增生检出人数均为最多,2021年尿

酸(UA)升高人数为497人,2022年 UA升高为423
人。见表2。男性和女性医务人员均参与的体检项目

检查结果显示,2022年UA升高和低密度脂蛋白胆固

醇(LDL-C)升高检出率均低于2021年,差异均有统

计学意义(P<0.05),而甲状腺结节和脂肪肝检出率

均高于2021年,差异均有统计学意义(P<0.05)。见

表3。
表2  2021年与2022年检出率前10的异常指标情况

2021年

异常指标
检出人数

[n(%)]
排名

2022年

异常指标
检出人数

[n(%)]
排名

双侧乳腺增生 1
 

641(68.83) 1 双侧乳腺增生 1
 

737(70.70) 1

UA升高 497(20.85) 2 宫颈腺囊肿 748(30.44) 2

甲状腺结节 463(19.42) 3 甲状腺结节 562(22.87) 3

宫颈腺囊肿 449(18.83) 4 UA升高 423(17.22) 4

宫颈糜烂 341(14.30) 5 脂肪肝 369(15.02) 5

LDL升高 325(13.63) 6 宫颈糜烂 299(12.17) 6

甲状腺功能异常 312(13.09) 7 LDL-C升高 279(11.36) 7

脂肪肝 281(11.79) 8 子宫肌瘤 261(10.62) 8

甲状腺囊肿 269(11.28) 9 尿潜血阳性 224(9.12) 9

肝囊肿 187(7.84)10
乙肝表面抗体

(抗-HBs)阳性
216(8.79)10

表3  2021年与2022年男、女性共有检查项目的

   异常指标比较[n(%)]

年份 n UA升高 甲状腺结节 LDL-C升高 脂肪肝

2021年 2
 

384 497(20.85) 463(19.42) 325(13.63) 281(11.79)

2022年 2
 

457 423(17.22) 562(22.87) 279(11.36) 369(15.02)

χ2 10.365 8.640 5.746 10.869

P 0.001 0.003 0.017 0.001

2.3 男性异常指标分析 2021年男性医务人员检出

率排在前10的异常指标依次为:UA升高、脂肪肝、甲
状腺结节、LDL-C升高、血脂异常、甘油三酯(TG)升
高、甲状腺囊肿、肾囊肿、肝囊肿、肾结晶;2022年男性
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医务人员检出率排在前10的异常指标依次为:UA升

高、脂肪肝、甲状腺结节、LDL-C升高、血脂异常、肾囊

肿、肝囊肿、肾结晶、抗-HBs阳性、TG升高。2年检

出率均排在前10位的异常指标见表4,且2022年TG
升高指标的检出率低于2021年,差异有统计学意义

(P<0.05)。
2.4 女性异常指标分析 2021年女性医务人员检出

率排在前10的异常指标依次为:双侧乳腺增生、宫颈

腺囊肿、甲状腺结节、宫颈糜烂、UA升高、甲状腺功能

异常、LDL-C升高、甲状腺囊肿、乳腺囊肿、子宫肌瘤;
2022年女性医务人员检出率排在前10的异常指标依

次为:双侧乳腺增生、宫颈腺囊肿、甲状腺结节、宫颈

糜烂、子宫肌瘤、UA升高、尿潜血阳性、LDL-C升高、
脂肪肝、尿常规异常。2年检出率均排在前10位的异

常指标见表5,且2021年与2022年这7项异常指标

检出率比较,差异均有统计学意义(P<0.05),其中,
2022年双侧乳腺增生、宫颈腺囊肿、甲状腺结节和子

宫肌瘤检出率均高于2021年,差异均有统计学意义

(P<0.05);2022年宫颈糜烂、UA升高和LDL-C升

高检出率均低于2021年,差异均有统计学意义(P<
0.05)。见表5。

表4  2021年与2022年男性医务人员检出率均在前10的异常指标比较[n(%)]

年份 n UA升高 脂肪肝 甲状腺结节 LDL-C升高 血脂异常 TG升高 肾囊肿 肝囊肿 肾结晶

2021年 493 210(42.60) 155(31.44) 90(18.26) 83(16.84) 78(15.82) 72(14.60) 53(10.75 51(10.34) 49(9.94) 

2022年 510 191(37.45) 181(35.49) 95(18.63) 83(16.27) 81(15.88) 46(9.02) 65(12.75) 60(11.76) 58(11.37)

χ2 2.766 1.846 0.023 0.057 0.001 7.532 0.961 0.513 0.540

P 0.107 0.181 0.935 0.865 1.000 0.008 0.378 0.483 0.476

表5  2021年与2022年女性医务人员检出率均在前10的异常指标比较[n(%)]

年份 n 双侧乳腺增生 宫颈腺囊肿 甲状腺结节 宫颈糜烂 子宫肌瘤 UA升高 LDL-C升高

2021年 1
 

891 1
 

641(86.78) 449(23.74) 373(19.73) 341(18.03) 158(8.36) 287(15.18) 242(12.80)

2022年 1
 

947 1
 

737(89.21) 748(38.42) 467(23.99) 299(15.36) 261(13.41) 232(11.92) 196(10.07)

χ2 5.391 96.250 10.186 4.943 25.154 8.726 7.075

P 0.022 <0.001 0.002 0.027 <0.001 0.003 0.008

2.5 总体、男性和女性医务人员2年异常指标变化

比较 男性和女性医务人员2021年及2022年排名

前10相同的异常指标包括 UA升高、甲状腺结节、
LDL-C升高,总体分析该3项异常指标检出率,2022
年UA升高、LDL-C升高检出率均低于2021年,差异

均有统计学意义(χ2=10.365、5.746,P=0.001、
0.017),甲状腺结节检出率高于2021年,差异有统计

学意义(χ2=8.640,P=0.003);男性医务人员该3项

异常指标2年检出率比较,差异均无统计学意义

(χ2=2.766、0.023、0.057,P=0.107、0.935、0.865)。
女性医务人员该3项异常指标中2022年UA升高检

出率、LDL-C升高检出率均低于2021年,差异均有统

计学意义(χ2=8.726、7.075,P=0.003、0.008);甲状

腺结节检出率高于2021年,差异有统计学意义(χ2=
10.186,P=0.002)。
3 讨  论

 

  医务人员作为医疗卫生事业最重要的组成部分,
战斗在医疗服务的一线,工作环境特殊,身体和精神

长期处于过度消耗状态,容易受到各种疾病侵害,且
医务工作是一项具有高技术、高风险、高强度、高探索

性的工作,需要不断地学习,医务工作者常利用休息

时间进修、培训,常常无暇顾及自身健康[7]。健康体

检作为一种新型的保健方式,对疾病的预防和提高人

们的健康水平具有重要作用[8],有助于提高人们的保

健意识[9]。
本研究回顾性分析2021年与2022年重庆市某

三甲医院医务人员健康检查数据,发现检出异常结果

者高达99.54%和99.55%,与黄徐等[10]报道的2013
年和2015年的89.48%、93.94%亚健康率呈增长趋

势一致。同时检出4项及以上异常指标达53.98%、
59.18%,与倪海莱等[11]报道的同时患有4种及以上

疾病者占体检总人数的27.61%比较,本研究中医务

人员健康状况不容乐观,应提高医务人员自我保健意

识及医院领导的重视程度。
男性连续2年检测指标异常排列前5位的依次

为UA升高、脂肪肝、甲状腺结节、LDL-C升高、血脂

异常,且男性患病率明显高于女性,这与刘聪等[12]的

研究结果一致。代谢性疾病的发生与发展都与环境、
遗传、精神状态、日常的饮食运动习惯等因素相关,男
性患病率高可能与男性和女性的生活方式、社会责任

与分工不同等因素相关[13]。因此,院方应该提升男性

医务工作者体检项目的针对性和深入性,而男性医务

人员更应该改变生活习惯,积极参加体育锻炼,保持

愉悦的心情,调整饮食结构[14-15]。
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本研究中女性医务工作者占比为79.28%,平均

年龄约为36岁。有研究发现女性临床医务工作者生

殖系统疾病发生率较高,而遗传、精神压力大及家属

不理解、接触大量化学物、频繁夜班为引发女性医务

工作者生殖系统疾病的主要原因[16]。本研究的2021
年和2022年体检数据分析显示,女性前5位体检异

常指标为双侧乳腺增生、宫颈腺囊肿、甲状腺结节、宫
颈糜烂、子宫肌瘤,除甲状腺结节外均为妇科疾病。
李飞等[17]分析女性医务工作者妇科疾病患病情况得

知,女性医务工作者妇科疾病患病率可能与其岗位、
年龄、受教育程度有关。建议医院领导应加强宣教工

作,增强医院管理的针对性和人文性[18],作为个人应

该注意自我调节,保持乐观心态,注重自体检查和定

期复查[19]。
有文献报道我国女性患代谢性疾病的风险明显

高于男性[20-21]。但本研究发现,重庆地区男性的各种

代谢性疾病发病率明显高于女性,与余纪会等[22]的研

究结果相一致。排除女性2年体检异常指标中妇科

相关检查项目,比较男女性共有体检项目中排名前10
的异常指标分析发现,2022年 UA升高、LDL-C升高

检出率均低于2021年,差异均有统计学意义(χ2=
10.365、5.746,P=0.001、0.017),甲状腺结节检出率

高于2021年,差异有统计学意义(χ2=8.640,P=
0.003);男性医务人员该3项异常指标检出率2年变

化比较,差异均无统计学意义(χ2=2.766、0.023、
0.057,P=0.107、0.935、0.865);女性医务人员该3
项异常指标中2022年 UA升高、LDL-C升高检出率

均低于2021年,差异均有统计学意义(χ2=8.726、
7.075,P=0.003、0.008),甲状腺结节检出率高于

2021年,差 异 有 统 计 学 意 义 (χ2 =10.186,P=
0.002)。说明男性代谢性疾病的发病率变化趋势较

为稳定,而女性代谢性疾病的发病率随着时间不同存

在差异,其中可能与女性的激素水平变化、饮食结构

调整等情况有关。因此,对于男女性的健康管理,应
该有地域性、针对性、差异性地制订健康保健策略。

综上所述,医务人员存在较严重的亚健康问题,
男性和女性医务人员所患疾病的种类与患病率各有

差异,不可将整体情况作为制订健康管理策略的

依据。
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