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[摘 要] 目的：探讨溃疡性结肠炎（UC）患者住院费用构成及其影响因素，为合理控制医疗费

用、有效减轻患者经济负担提供参考。方法：收集 2018年 1月 1日至 2023年 12月 31日广州

市某三级甲等综合医院 UC患者的住院病案首页 4576例，采用单因素分析和多元线性回归探索

患者住院费用影响因素。结果：UC患者平均年龄 42.74岁，平均住院天数为 4.82天，人均住院

费用 14029.73元，其中药费占比最高（49.45%）。单因素分析和多元线性回归分析结果显示住

院天数、手术情况、年龄、出院年份是患者住院费总费用的影响因素（P＜0.05）。结论：UC
患者住院费用主要受住院天数、手术情况的影响，提示个人应重视肠镜检查，增强预防意识；

医护人员需要提高诊疗水平，不断优化治疗方案，密切监测患者病情，缩短平均住院时间，以

达到合理控制患者住院费用的目的。
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Abstract: Objective To explore the composition of hospitalization costs and influencing factors for patients

with ulcerative colitis (UC), providing references for rationally controlling medical expenses and effectively

reducing patients' economic burden. Methods A total of 4,576 medical record home pages of UC patients

admitted to a Grade A tertiary hospital in Guangzhou from January 1, 2018, to December 31, 2023, were

collected. Univariate analysis and multiple linear regression were used to explore the influencing factors of

hospitalization costs. Results The average age of UC patients was 42.74 years, with an average hospital stay of

4.82 days and per capita hospitalization costs of 14,029.73 yuan. Among these costs, medication fees accounted

for the highest proportion (49.45%). Results from both univariate analysis and multiple linear regression

indicated that hospital stay duration, surgical status, age, and discharge year were significant influencing factors

for total hospitalization costs (P < 0.05). Conclusion Hospitalization costs for UC patients are primarily

influenced by length of hospital stay and surgical status. This suggests that individuals should prioritize

colonoscopy examinations and enhance preventive awareness. Medical staff are recommended to improve

diagnostic and therapeutic capabilities, continuously optimize treatment plans, closely monitor patient

conditions, and reduce the average hospital stay to achieve the goal of rationally controlling hospitalization

costs.
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引言

溃疡性结肠炎（UC）是一种反复发作、病程迁延难愈

的慢性非特异性炎症性肠病，其特征是结肠弥漫性黏膜炎症，

临床表现为腹痛、腹泻、便血和体重减轻[1]。近年来，UC

患者的发病率和患病率呈逐渐上升趋势，且由于复杂的发病

机制和缺乏有效的治愈手段，已成为现代难治性疾病之一，

严重增加了患者家庭和社会的经济负担。目前，国内对 UC

的研究主要聚焦于发病特点、用药研究和治疗分析等方面[2-3]，

但关于 UC治疗费用分析的研究较少。本研究拟通过回顾性

研究分析广州市某三甲医院 2018 年 1 月 1 日至 2023 年 12

月 31日出院的 UC 患者住院费用的构成及影响因素，为合

理控制医疗费用、减轻患者家庭经济负担提供参考依据。



护理保健临床应用研究
第 3 卷◆第 5 期◆版本 1.0◆2025 年

文章类型：论文 | 刊号（ISSN）：2972-4384(P) / 2972-4376(O)

Copyright © This work is licensed under a Commons Attibution-Non Commercial 4.0 International License.

Clinical Application Research of Nursing Care

230

1 资料与方法

1.1 一般资料

收集 2018年 1月 1日至 2023年 12月 31日广州市某三

级甲等综合医院住院病案系统中所有第一出院诊断为溃疡

性结肠炎，且按国际疾病分类 ICD-10诊断编码为 K51的住

院患者。排除住院费用不全或费用为 0的患者，排除主要诊

断编码为 K51.4（炎性息肉）患者，共纳入有效病例 4576例。

1.2 研究方法

从住院病案首页中提取患者基本信息，包括性别、年龄、

医疗付费方式、住院天数、住院次数、出院日期、手术名称、

主要诊断疾病名称等；费用信息包括住院总费用、药费、检

验检查费、材料费、手术治疗费、护理费、床位费、临床诊

断项目费等。对 UC患者住院总费用的构成进行描述性分析。

选取性别、医疗付费方式、住院次数、出院年份、年龄、住

院天数、溃疡性结肠炎类型、手术情况为自变量，以住院总

费用为因变量，进行统计学处理。为了消除价格因素的影响，

使各年度的住院费用具有可比性，本研究中 2018—2023年

的费用指标均参照国家统计局发布的居民消费价格指数

(CPI)，以 2023年的住院费用为参照进行了调整。

1.3 统计学方法

采用 Excel2016 软件进行数据整理和录入，采用 SPSS

25.0 软件进行统计分析。计量资料经 Kolmogorov-Smirnov

检验均呈偏态分布。采用非参数秩和检验对总住院费用进行

差异性分析，其中两组数据比较采用Mann-Whitney U检验，

多组数据比较采用 Kruskal-Wallis H检验，将单因素分析有

统计学差异的变量进行多元线性回归分析，检验水准α=0.05。

使用方差膨胀因子（VIF）控制变量的多重共线性。

2 结果

2.1 溃疡性结肠炎患者基本情况

纳入的 4576 例 UC 患者中，男性 2608 例，女性 1968

例。平均年龄 42.74岁，最小年龄 0.33岁，最大年龄 89岁；

平均住院天数为 4.82天，中位数为 2天；城镇居民基本医疗

保险 2184 例，城镇职工基本医疗保险 1540 例，全公费 48

例，全自费 487例，其他 317例。

2.2 溃疡性结肠炎患者住院费用构成

4576例患者中，住院总费用范围 458.35～350362.85元，

人均住院费用 14029.73元，住院费用中位数 7443.93元。住

院总费用构成分析中，药费占比最高，为 49.45%，其次为检

验检查费，占 22.08%，见表 1。

表 1 住院总费用构成情况

类别 费用（元） 构成比（%）

药费 31744501.43 49.45%

检验检查费 14174569.38 22.08%

材料费 7064845.56 11.00%

手术费 2917655.48 4.54%

非手术治疗费 1698469.83 2.65%

一般医疗服务费 1528095.01 2.38%

临床诊断项目费 1508752.52 2.35%

其他费用 1435723.86 2.24%

床位费 1357152.67 2.11%

护理费 770269.60 1.20%

总费用 64200035.33 100.00%

2.3 溃疡性结肠炎患者影响因素分析

对 UC患者的性别、医疗付费方式、住院次数、出院年

份、年龄、住院天数、溃疡性结肠炎类型、手术情况进行单

因素分析，结果显示医疗付费方式、住院次数、出院年份、

年龄、住院天数、溃疡性结肠炎类型、手术情况对住院费用

的影响均有统计学意义，性别对住院费用无统计学意义，

P<0.05。以住院总费用为因变量，将单因素分析具有统计学

意义的 7个影响因素作为自变量，进行多元线性回归分析。

F=284.567，P＜0.001，说明回归模型具有统计学意义；调整

后 R2为 0.303，说明该回归方程拟合程度较好。多元线性回

归分析结果显示，住院天数是影响患者住院总费用的首要因

素，其次是手术情况、年龄、出院年份；共线性诊断结果显

示变量间不存在严重的共线性（VIF＜10)，见表 2。

表 2 溃疡性结肠炎住院费用的多元线性回归分析
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3 讨论

3.1 溃疡性结肠炎患者住院费用的构成
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研究发现医院溃疡性结肠炎的人均住院费用为

14029.73元，住院费用中位数 7443.93元，医保与自费比例

为 7.75:1。住院患者费用主要由药费、检验检查费和材料费

构成，其中药费费用占比最高。近年来，随着 UC 基础和临

床研究不断深入，各种新药不断上市，生物制剂、小分子药

物由于可以良好控制疾病进展，减少患者发生住院、手术、

术后管理事件及合并用药费用，已广泛应用于临床[4]；但因

其价格昂贵，医保报销范围有限且比例偏低[5]，对住院总费

用仍有很大影响。其次，检验检查费占比居第 2位，为 22.08%，

这一费用类型与 UC 复杂的发病机制密切相关。目前，UC

的诊断没有金标准，需要结合临床表现、肠镜检查、影像学

检查、X线钡剂灌肠检查及病理活检、血清指标等结果进行

确诊，这将导致检验检查费用在患者住院总费用中占比增加

[6]。材料费占比居第 3位，为 11.00%，分析原因一方面可能

跟 UC患者病情严重程度相关，另一方面可能与医保、全自

费患者的住院费用大部分由医保基金负担，在治疗及手术过

程中选择的材料价格较高相关。

3.2 溃疡性结肠炎患者住院费用的影响因素

本研究对 UC患者进行了单因素分析，然后将有统计学

意义的 7个影响因素作为自变量，对住院总费用进行了多元

线性回归分析，结果显示住院天数是影响患者住院总费用的

首要因素，总效应是 0.802。住院天数反映了患者的病情严

重程度，患者住院时间越长，患者病情越复杂，其住院期间

所消耗的医疗资源则越多，相应的药费、检验检查费、护理

费、床位费等也越高，与龚军[7]等研究结果一致。手术情况

与住院费用的总效应是 0.453，患者进行了诊断性操作、治

疗性操作或手术的住院总费用高于只进行常规诊疗的住院

总费用。内窥镜活组织检查在所有诊断 UC 的工具中灵敏度

和特异度最高，因此广泛用于 UC的诊断、分期分度分段以

及治疗效果的评估等。随着社会的发展，各种新药的不断上

市，临床不断改进的治疗策略，多数 UC 患者可以通过用药

进行缓解，但仍有超过十分之一的患者药物不耐受，需要通

过手术进行治疗[3]。年龄与住院费用的总效应是 0.026，本研

究中 UC患者的平均年龄是 42.74岁，其中 20岁至 40岁的

UC 患者 1965例，60 岁以上的 UC 患者 694 例。研究表明

UC发病的高峰年龄是 20岁至 40岁，且患有合并症或 60岁

以上人群发病率和死亡率也逐渐上升[6]。随着患者年龄的增

加，身体机能逐渐下降，其合并的其他疾病也相应增多，从

而造成住院费用的增加[8]。出院年份与住院总费用的总效应

是-0.04，2018年至 2023年的 UC 患者平均住院总费用呈逐

年下降趋势。随着科技的发展，一系列用于治疗 UC 炎患者

的先进疗法[4]被应用于临床实践，有效降低了患者的住院总

费用。

3.3 建议

本研究深入分析了 2018年 1月 1日至 2023年 12月 31

日广州市某三级甲等综合医院 UC患者住院费用的影响因素，

发现 UC患者住院费用主要受住院天数、手术情况、年龄等

影响。因此，从个人层面，应该养成良好的生活习惯，重视

肠镜检查，做到早预防、早发现、早治疗，以减少病情发展

而产生的高额医疗费用。从医院层面，医生应该不断提高诊

疗水平，在临床诊疗过程中，根据患者病情严重程度和病变

范围，采用分期分度分段原则，不断优化治疗方案，减少并

发症的发生；同时在保证医疗质量和安全的前提下，提高治

疗效率，缩短平均住院时间以达到合理控制 UC患者住院费

用的目的。从国家层面，一方面需要提高 UC相关药物医保

报销比例以减轻患者的医疗负担，确保更多患者能够获得有

效的药物治疗。另一方面应该高度重视家庭医生的培养，通

过家庭医生这一贴近民众的医疗力量，大力强化 UC健康宣

教活动，普及相关预防知识；同时扩大 UC 筛查范围，尽早

发现并识别 UC的高危人群。
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