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TÓM TẮT

Nghiên cứu 51 bệnh nhân chấn thương ngực đến khám tại khoa Chẩn đoán hình ảnh, bệnh viện E từ 6/2014 tới 10/2015: Nam: 78,4%, nữ: 21,6%. Tuổi > 60: 37,3% , 18-60: 62,7%. Lao động tự do và làm ruộng: 35,3%; hưu trí: 27,5%; tự do, buôn bán: 19,6%. Tai nạn giao thông: 54,9. Tai nạn sinh hoạt: 21,6%, đánh nhau: 11,8%. Tai nạn lao động: 23,5%. Uống rượu 51%. Đau ngực trung bình: 54,9%, nặng: 27,5%, nhẹ: 17,6%.  Nôn: 23,5%. Sốc: 21,6%. Khó thở: 64,7%.

SUMMARY

COMMENT OF SITUATION AND CLINICAL SIGNS OF CHEST INJURY GOING TO IMAGING DIAGNOSTIC DEPARTMENT OF E HOSPITAL

Studying of 51 patients of chest injury going to imaging diagnosis department at E hospital, from 6/2014 to 10/2015: men: 78,4%; female: 21,6%. >60years: 37,3%, 18-60: 62,7%. Farmers and free work: 35,3%. Retirements: 27,5%. Businessmans: 19,6%. Traffic accidents: 54,9%; motorcycle–motorcycle 25,6%; life accidents: 21,6%; work accidents: 23,5%, alcoholic: 51%. Medium thorax pain: 54,9%, grave: 27,5%, easy: 17,6%. Vomit: 23,5%. Shock: 62,2%. Dyspnea:64,7%.
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