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前言

　　医学人口学(medical demography)，也有人将其翻译成医学人口统计学。
它是一门新兴的交叉学科，是从医学、卫生学角度出发研究人口数量、分布、结构和质量的变化规律
。
此外，医学人口学还研究人口与卫生事业发展的相互关系，研究计划生育政策与实践和人口健康的关
系，研究人口数量、结构、分布变化对人口健康的影响等。
由于医学人口学是一门新兴的学科，有关其学科定义，包含的内容目前尚在不断探索中。
随着时代的发展，医学人口学的定义与内容将会得到不断的发展与充实。
　　本书从1993年初版以来，受到医学院校的卫生事业管理、预防医学、临床医学等专业师生和计划
生育专业人员与干部的普遍欢迎，认为本书内容新颖，紧密联系医疗卫生、人口和计划生育的实际，
在总结已有工作与研究成果的基础上，有选择性地介绍国内外若干最新的理论与研究方法，因而容易
理解与掌握。
1998年被国家计划生育委员会和中国人口学会评为优秀成果奖。
为了及时吸收、补充国内外最新教学与研究成果，更好适应高校教学和专业培训的需要，我们组织有
关作者进行第二版的编写。
第二版中，对原书做了适当的删增与修改，增加了“人口学理论基础”与“人口学研究中的定性研究
方法”两章。
第二版除了原来参加编写的7家单位外，还邀请上海市计划生育科学研究所与浙江大学参加编写。
由于第一版的一些作者退休或退居二线，第二版的大多数作者由中青年教师组成。
　　本书作为适用于一本不同专业(卫生事业管理、预防医学、临床医学专业等)、不同对象(本科生、
研究生、进修生)的教材，教师可根据不同专业、不同对象、不同课时的需要来取舍书中的内容。
　　限于时间与水平，本书可能还存在不足之处，诚请读者指正。
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内容概要

　　近年来国内外在医学人口学领域的教学与科学研究的成果。
《医学人口学》包括人口学理论基础，人口与计划生育政策，医学人口学研究方法，人口数量、分布
、结构与人口健康，生育率分析，死亡率分析，人口质量，计划生育与健康等内容。
《医学人口学》适合于高等学校卫生管理、预防医学、临床医学等专业师生使用，可供从事人口与计
划生育工作的人士参考。
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作者简介

　　高尔生，男，复旦大学与上海市计划生育科学研究所教授，博士生导师。
国家人口与计划生育委员会科技专家，WHO／HRP流行病学专家。
1943年生。
1966年毕业于上海第一医学院。
1984－1985年在美国Johns Hopkins大学和疾病预防控制中心进修学习。
主要研究方向：生育与计划生育统计与评价，死亡率分析，生殖健康研究，青少年妊娠的社会与卫生
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主要从事人口健康领域的教学与研究工作。
在国内外著名杂志如BMJ发表论文近30篇。
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章节摘录

　　医学人口学起源于生命登记。
生命登记在中国从周朝开始，欧洲始于早期基督教会的仪式登记。
英国基督教会在1938年规定，教会牧师在星期日登记前一星期的受礼婴儿数、死亡数及结婚人数，目
的是计算教会的收入。
后来发现生命登记可用来研究人人口的自然变动规律。
对生命登记资料进行的统计分析，便发展为早期的生命统计。
生命统计是以人口事件为内容的统计分析方法及手段，包括生命表的编制。
生命统计包含了病、伤、死因的统计。
人们发现，医疗卫生事业的发展状况可以用生命统计数据来表述和分析，由此便产生了医学人口统计
。
　　医学人口统计，又称卫生人口统计，或生命统计。
医学人口统计学是从医学和卫生学的角度研究和描述人口数量、质量、分布、结构、变动及其规律，
研究人口与卫生事业发展的数量关系，研究医学人口统计方法的一门学科。
医学人口统计学的内容主要有人口状况和变化的描述(包括静态人口统计、生育统计、疾病统计、死亡
统计和人口质量统计等)和医学人口统计的方法学(抽样方法、标准化和人口预测等)两大部分。
医学人口统计学是一门重要的应用学科，因为：①人口是一切社会生活的基础和出发点，人口的数量
、质量、结构、分布、变动与社会、政治、经济、教育、卫生各方面有密切的关系。
任何一项社会生活均与人人口数量联系起来。
医学人口统计将为国民经济各部门的发展提供基础数据。
②卫生工作的目的是为全体人民服务，改善人民的劳动环境，增进健康，防止疾病，减少死亡，提高
生命质量，延长寿命。
因而医学人口统计是卫生状况评价的基础。
③计划生育的目的是控制人口数量，提高人口质量，因而医学人口统计是计划生育工作的重要评价工
具。
④掌握过去和现在人口状况及其问题，将有助于制定未来的卫生工作和计划生育政策，因而医学人口
统计可为卫生工作和计划生育政策的制定提供数据。
　　医学人口统计和人口学(demography)同起源于生命登记。
正如上面所述，当生命登记朝着向病伤死因医学的角度、向人群健康状况的评价和卫生事业的评价发
展时，便产生了医学人口统计，即生命统计。
而当生命登记朝着把人口现象和社会生产的发展及生态环境的平衡结合时，便产生人口学。
在英文中demography具有人口学和人口统计学两重含义。
这是因为在历史发展的早期阶段中，生命登记即为人口登记，生命统计即为人口统计。
只是由于人口学体系不断发展，内容不断丰富，许多分支人口学科相继产生和形成，此时人口统计学
才有别于人口学。

Page 7



第一图书网, tushu007.com
<<医学人口学>>

版权说明

本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问:http://www.tushu007.com

Page 8


