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淮安市居民中西医就医偏好的调查研究 

李欢
1
 

(江苏护理职业学院,江苏 淮安 223003) 

【摘 要】：[目的]通过对居民中西医就医偏好的调查及分析，为政府及医疗机构提供中西医医疗服务政策的制

定提供依据。[方法]采用自设的居民中西医就医偏好调查问卷，选取江苏省淮安市 350 名居民进行调查，并对回收

的数据进行描述性统计，计算中西医就医选择百分比，运用卡方检验探索不同人口学特征居民的中西医就医选择差

异。[结果]不同年龄、学历、收入、职业类型的人群就医偏好均有差异；居民在日常生活中，相信及选择中药的比

例与西药比例相当；处于不同健康状况居民的中西医就医偏好存在差异，急性病、慢性病治疗时，居民倾向于选择

西医比例分别为：63%、42%,其原因多为见效快、治疗效果好、西医医院距离近。而慢性病保健、健康状态养生、亚

健康状态养生时，中医使用人数较多，比例为：64%、74%、83%,其原因是其副作用小、医疗费用低廉。[结论]加大

中医宣传投入力度，提高其治疗水平，增强中医就医可及性，发挥中医药优势，加强其在养生保健领域的作用，关

注不同健康状况居民，中西医优势互补。 
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0 引言 

2016 年 2 月份国务院印发《中医药发展战略规划纲要(2016-2030 年)》,为 15 年我国中医药发展指明了方向和重点，它将

中医药发展，提升到“中医药治理体系和治理能力现代化”高度。2016 年 10月份国务院印发的《“健康中国 2030”战略规划》

指出要提高中医药服务能力，到2030 年，中医药在治未病中的主导作用、在重大疾病治疗中的协同作用、在疾病康复中的核心

作用得到发挥。居民是就医行为的主体，是中医药发展的土壤，如何充分发挥中医药服务的作用，使得中西医医疗服务在适应居

民就医需求方面更加完善，本文基于问卷调查探求不同人口学特征居民就医选择的差异、居民不同健康状态时选择中西医的偏

好及就医选择的影响因素，为中西医能够配合为居民提供更好地健康服务提供客观依据。 

1 资料和方法 

1.1 调查对象 

2019 年 3 月 5 日-4 月 25 日期间在淮安市清江浦区、淮阴区、涟水县、淮安区 3 个区 1 个县指定经过规范化培训的 3-6 名

社区工作人员采取街头偶遇的方式对居民中西医就医选择偏好进行调查。 

1.2 调查方法 

本研究采用文献资料法，搜集有关中西医就医偏好的研究成果及评价的相关文献和资料，通过对前人研究成果的分析与总
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结，设置有关中西医就医偏好的调查问卷，内容包括居民中西医就医选择，不同健康状况居民的就医选择及其原因。本次调查发

放问卷 350 份，回收问卷 342 份，剔除无效问卷 8份，回收率为 97.7%。 

1.3 数据分析 

运用 EpiData将调查所得第一手数据进行录入和整理，并且通过 SPSS18.0 的描述性统计和卡方检验进行分析。 

2 结果 

2.1 调查对象基本信息 

本次调查的人群中，男性167 人，女性 175人，分别占比为 48.8%和 51.2%;从年龄段来看，各个年龄阶段都有涉及，19～30

岁人数最多；在文化程度中，高中、中专及高职和大专及以上的占 68.2%,在个人月收入情况中，个人月收入主要集中在 1000～

2999 元、3000～4999元、5000～7999元这 3个区间段上，分别占比为 36.1%、32.1%、12.9%,在职业类型中，农民及企业员工、

离退休人员占有绝大多数，其他行业也都有涉及。 

2.2 居民总体中西医就医偏好 

根据调查结果，居民日常生病时选择中医的有 111人，占总人数的 32.5%;选择西医的有 231人，占总人数的67.55%。 

表 1样本的基本特征 

 特征 人数 百分比  特征 人数 百分比 

性别 

男 167 49%  1000 以下 28 8% 

女 175 51%  1000-2999 123 36% 

年龄 

18 岁及以下 21 6% 月收入 3000-4999 110 32% 

19-30 岁 78 23%  5000-7999 44 13% 

31-40 岁 64 19%  8000-9999 23 7% 

41-50 岁 81 24%  1 万及以上 14 4% 

51 岁及以上 98 29%  学生 28 8% 

学历 

小学及以下 45 13%  农民 86 25% 

初中 64 19% 职业 个体户 62 18% 

高中 105 31%  企业员工 75 22% 

中专或大专 70 21%  
公务员/事业单位 

工作人员 
21 6% 

本科及以上 58 17%  离退休人员 70 21% 
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2.3 不同人口学特征居民的中西医选择情况 

对不同人口学特征的居民中西医就医选择进行差异分析(见表 2),居民中西医就医选择在年龄、学历、月收入、职业类型 4

项指标上的显著性 P值小于 0.05,表示有统计学意义，而在不同人口学特征居民的中西药治疗效果来看在职业类型这 1项指标上

的显著性 P值小于 0.05,表示不同职业类型的居民在中西药效果方面的认可具有显著差异。 

表 2居民自身因素对就医选择的差异分析 

 日常生活中，如果生病是选择中医还是西医治疗多? 从您就医的经验来看，您认为中西药效果哪个好? 

 特征  人数 卡方值 p 特征  人数 卡方值 p 

性别 

男 中医 51   男 中药 85   

 西医 167 5.682a 0.459  西药 82 2.187a 0.139 

女 中医 60   女 中药 103   

 西医 115    西药 72   

年龄 

18 岁以下 中医 0   18 岁以下 中药 5   

 西医 21    西药 16   

19-30 岁 中医 10   19-30 岁 中药 42   

 西医 68    西药 36   

31-40 岁 中医 22 46.588a 0 31-40 岁 中药 37 9.298a 0.054 

 西医 42    西药 27   

41-50 岁 中医 32   41-50 岁 中药 46   

 西医 49    西药 35   

51 岁以上 中医 54   51 岁以上 中药 58   

 西医 44    西药 40   

学历 

小学及以下 中医 5   小学及以下 中药 25   

 西医 40    西药 20   

初中 中医 10   初中 中药 45   

 西医 54    西药 19   

高中 中医 36 33.253a 0 高中 中药 52 8.056a 0.09 

 西医 69    西药 53   

中专或大专 中医 28   中专或大专 中药 37   
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西医 42    西药 33   

本科及以上 中医 32   本科及以上 中药 29   

 西医 26    西药 29   

月收入 

1000 以下 中医 5   1000 以下 中药 14   

 西医 23    西药 14   

1000-2999 中医 22   1000-2999 中药 68   

 西医 102    西药 55   

3000-4999 中医 46   3000-4999 中药 55   

 西医 64 30.728a 0.01  西药 55 3.525a 0.612 

5000-7999 中医 17   5000-7999 中药 27   

 西医 27    西药 17   

8000-9999 中医 12   8000-9999 中药 15   

 西医 11    西药 8   

1 万及以上 中医 9   1 万及以上 中药 9   

 西医 5    西药 5   

 

 日常生活中，如果生病是选择中医还是西医治疗多? 从您就医的经验来看，您认为中西药效果哪个好? 

 特征  人数 卡方值 p 特征  人数 卡方值 p 

职业 

学生 中医 4   学生 中药 13   

 西医 24    西药 15   

农民 中医 36   农民 中药 63   

 西医 50    西药 23   

个体户 中医 16   个体户 中药 45   

 西医 46 11.822a 0.037  西药 17 42.544a 0 

企业员工 中医 20   企业员工 中药 39   

 西医 55    西药 36   

公务员/事业单位工作人员 中医 9   公务员/事业单位工作人员 中药 5   

 西医 12    西药 16   
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离退休人员 中医 26   离退休人员 中药 23   

 西医 44    西药 47   

 

2.4 不同健康状况居民中西医就医选择状况 

(1)不同健康状况对中西医就医选择情况。 

由表 3可以看出，居民在患急性病时选择西医治疗比重较大，为 63%,中医只有 37%;而慢性病治疗时，选择中医比例是 42%,

选择西医的占调查样本的 58%;在慢性病保健时，中医比例明显高于西医，中医比例为 64%,而西医比例为 36%;健康状态养生时，

选择中医的为 74%,选择西医的为26%;亚健康状态养生时，中医的选择比例更大占 83%,西医 17%。 

表 3不同健康状况对中西医就医选择情况调查[N(%)] 

选择情况 

急性病治疗 慢性病治疗 慢性病保健 健康状态养生 亚健康状态养生 

人数 比例 人数 比例 人数 比例 人数 比例 人数 比例 

中医 127 37% 197 58% 219 64% 253 74% 284 83% 

西医 215 63% 145 42% 123 36% 89 26% 58 17% 

合计 342 100% 342 100% 342 100% 342 100% 342 100% 

 

(2)不同健康状况居民中西医选择的因素。 

根据不同健康状况居民的中西医选择结果，本研究进一步对不同健康状况居民的中西医就医选择偏好原因进行了调查。结

果显示，居民如果患急性病选择西医的主要原因是见效快，比例高达 38.30%,而药物成分清晰明了、治疗效果好、西医医院距离

等因素仅次于其后，分别为 13.30%,17.20%,13.30%;慢性病治疗选择中医的因素中，副作用小、治疗效果好的比例均较高，分别

为 32.81%,26.09%,而医疗费用低廉也是其中的重要因素，占比为 10.70%。慢性病保健选择中医的因素中，副作用小依旧为其主

要影响因素，患者也认可中医对慢性病的治疗效果，而医疗费用低廉、药物成分清晰明了也是其中的重要因素。在健康状态养生

选择中医的因素中，副作用小为主要影响因素，中医在慢性病保健方面的治疗效果认可程度也较高，认为其治疗效果好占总因素

的 23.31%,因为医疗费用低廉而选择中医的为 13.16%。亚健康状态养生选择中医也较多，副作用小、医疗费用低廉等都是其主要

影响因素。 

3 讨论 

3.1 不同健康状况居民的中西医选择具有差异 

从研究看出，在 342 名被调查对象中，在日常生活中一般选择中医的人数只有 111 名，而选择西医的人数却有 231 名，显

然人数相差较多，此结果启示我们，居民就医选择受到多种因素的影响。而不同健康状况角度，居民选择中西医的偏好差异较

大，急性病治疗多选择西医，这可能是因为西医对于急性病的治疗速度快，患者感受到西医的治疗效果十分明显，而且急性病一

般时间要求较高，而西医医院的距离近，患者能够在较短时间内接受治疗。而在慢性病治疗、保健、养生方面，选择中医的居民
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较多，这可能是因为在这些情况下，患者的诊疗过程一般较长，而且中医的费用较低，副作用小，治疗效果较好。 

3.2 不同人口学特征居民的就医选择有差异 

从研究可以看出，不同年龄段的中西医就医选择有所差异，对选择人数进行描述性统计得出，随着年龄的增加，居民的中医

选择比例呈现增加趋势，而且 51岁以后的居民的中医选择比例超过西医，这可能是因为随着年龄的增加，身体健康状况也呈现

衰弱的趋势，这时就会更加关注对健康养生、保健的关注，而中医在养生保健方面明显优于西医。 

学历方面的不同也是就医选择的差异原因之一。不同职业类型的中西医就医选择也具有显著差异，在调查对象中，学生选择

西医治疗比例最多；企业员工在日常就医中选择中医的比例低于西医。农民选择西医治疗比例最低。中医的治疗价格往往低于西

医，农民的可支配收入相对于其他职业也少很多，这应该也是农民选择中医的重要因素，同时新农合中，中医报销比例也在显著

增加；而公务员以及事业单位工作人员的中医就医比例也大于西医，很有可能是与他们的工作性质相关，这些职位相对来说较为

稳定，所以压力往往较小，他们也就愿意花时间、精力在中医的长期辅助治疗上。 

3.3 建议 

(1)加大中医宣传投入力度，提高中医就医可及性。(2)发挥中医药潜在功能，加强其健康管理覆盖范围。(3)关注不同健康

状况居民的中西医需求，中西医优势互补。 
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