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2013 年 6 月，《 柳 叶 刀》

发表中国疾病预防控制中心杨

功 焕 教 授 等 对 2010 年 全 球 疾

病负担、伤害及危险因素研究

（GBD2010） 中 我 国 数 据 的 分

析文章。分析发现，1990-2010

年，随着城市化进程、收入的增

加和人口老龄化，导致中国非传

染性疾病快速增加；缺血性心脏

病取代下呼吸道感染，与卒中和

慢性阻塞性肺疾病（COPD）一

并成为国人死亡的三大主因。

（Lancet.2013,9882:1987）

结果显示，1990 年，我国的

健康状况与许多的发展中国家相

似，前三位死因依次为下呼吸道

感染、卒中和 COPD。时至 2010

年，我国在卫生健康方面发生的

快速改变，首位死因变为卒中

（170 万人死亡），其次是缺血

性心脏病（94.87 万人死亡）和

COPD（93.4 万人死亡）。现今，

发展中国家和工业化国家的疾病

状况在我国均有体现，存在双重

挑战。

1990-2010 年，我国因新生

儿疾病、感染性疾病和儿童损

伤导致的年龄标准化寿命损失

年（YLL）显著下降。2010 年，

精神和行为障碍、物质使用障

碍和肌肉骨骼疾病是我国近半

年龄标准化残疾损失健康生命

年（YLD） 的“ 来 源”， 我 国

YLD 的前十位病因包括：腰背

痛、 重 度 抑 郁 症、 颈 痛、 其 他

肌肉骨骼疾病、糖尿病、骨关

节 炎、 跌 倒、COPD、 酒 精 滥

用和其他听力丧失。我国 YLD 

中残疾调整生命年（DALY）所

占比例从 1990 年的 28.1% 升至

2010 年的 39.4%。

20 年间，我国的疾病谱发

生了巨大的变化。我国在降低

传染性疾病大致的死亡率和伤

残负担中取得了重大的成绩，肠

道线虫感染、脑膜炎、破伤风、

麻疹和腹泻等疾病的发病率显

著下降，但传染性疾病控制方面

的挑战并未消除，艾滋病的负担

正在不断增加，流行性感冒也间

断性暴发。

儿童早死率下降 80%，5 岁

以下儿童腹泻和下呼吸道感染死

亡自 1990 年起下降超过 90%；

传染性疾病、妊娠期疾病、新生

儿疾病和营养相关疾病在各年龄

段均明显减少。曾经高风险的下

呼吸道感染、肺结核等传染性疾

病的致死率大幅下降，缺血性心

脏病、肺癌、糖尿病等致死率有

所上升，而食管癌、胃癌、肝癌、

结直肠癌、缺血性卒中、出血性

卒中、高血压性心脏病等致死率

一 直 居 高 不 下，COPD 虽 然 致

死率有所下滑，但仍然是仅次于

卒中、缺血性心脏病的第三大死

因（图 1）。

20 年间，我国药物滥用疾

病和自杀得到较好控制。1990-

2010 年，全球 20~40 岁人群药物

滥用疾病增长 38%，而我国下降

了 5%。在我国，自杀比率急剧

下降，年轻女性达 75%，年轻男

性为 49%。然而，2010 年全球年

轻女性自我伤害的疾病负担只下

降了 7%，而同年龄段年轻男性

则增长了 18%。

研究还指出， 2010 年我国

居民患病的第一大危险因素为

不健康饮食（其中最重要的危

险因素是低水果摄入、高钠饮

食和低粗粮摄入），其次为高

血压，两大高危因素引发的非

传染性疾病所占比例显著增高。

而烟草则是第三大风险因素，

自 1990 年起，我国因烟草死亡

率已达 16.5%，2010 年约有 136

万人死亡归因于烟草。细悬浮颗

粒（PM2.5）两大暴露源——大

气污染和室内空气污染（包括二

手烟草烟雾）分别为第四和第五

大危险因素（图 2）。
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过 去 二、

三十年间，我国

疾病谱发生了快

速转变。我国在

降低死亡和某些

传染病致残方面

取得了非凡的成

果。然而，城市化、

老龄化进程以及

国人行为方式、

生活习惯导致非

传染性疾病骤增。

纠正不良饮

食习惯、减少烟草

暴露以及控制高

血压、胆固醇和空

腹血糖水平等降

低致病危险因素

的措施成为我国

公共政策需要优

先考虑的事情。

—— 中国疾

病预防控制中心

杨功焕教授

慢性非传染性疾病负担日益增加

20 年间疾病谱发生巨大变化
传染性疾病快速下降，非传染性疾病快速增加 

慢性非传染性疾病（NCD）

是世界范围内最严重的疾患威

胁，其中心脏病、2 型糖尿病、

肺部疾病以及各类癌症所导致的

死亡达全世界总死亡人数的半数

以上。研究表明，自 1975 年起，

NCD 也已成为我国居民最主要

的 健 康 威 胁。（Public Health. 

2014，26：210）

从 1975-2005 年 , 我国 NCD

死 亡 率 虽 从 569.0/ 万 人 下 降

至 523.5/ 万 人， 但 患 病 率 却 从

71.1% 升至 80.2%。时至 2009 年，

NCD 中癌症，心、脑血管疾病

及呼吸系统疾病已成为国人健康

的最大威胁，其所导致的死亡占

全年总死亡人数的 78.7%（城市

地区）和 79.7%（农村地区）。

近年来，我国居民健康正在

发生快速转变，疾病负担显著增

加。2011 年来自中国疾病控制

预防中心的数据表明，从 1993-

2005 年，NCD 的 疾 病 负 担 持

续增长，增加了 6.4 倍，而同期

GDP 仅 增 长 了 4.2 倍。NCD 所

占的医疗成本从 1993 年的 54%

增 至 2005 年 的 65%，2005 年

NCD 的医疗总成本已达 1.48 万

亿元人民币。

NCD 的三大危险因素为吸

烟、不良饮食习惯和缺乏运动。

我国约有 3.7 亿吸烟者，7.4 亿

被动吸烟者，2.15 亿人超重或

肥胖，均为潜在 NCD 高危人群。

（ 图 3） 然 而， 防 治 情 况 却 不

乐 观。1979-2002 年， 高 血 压

的患病率在我国城市和农村地

区均呈增加趋势。然而，2011

年国家心血管病中心的一项数

据显示，高血压知晓率和治疗

率 分 别 为 30.2% 和 24.7%， 实

际控制率则更低仅为 6.1%。预

计到 2030 年，我国 NCD 患者

将持续增加，所造成的社会负

担将成为我国面临的重要公共

卫生问题。

之
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近日，北京大学公共卫生

学院郭岩教授等与伦敦卫生与

热带医学院的研究者在《柳叶

刀》上联合发表了《关于中国住

院分娩策略和新生儿死亡》一

文。该研究显示，我国自上个世

纪 90 年代倡导和推行住院分娩

政策后，1996~2008 年间新生儿

死亡率下降过半，住院分娩显著

降低新生儿死亡率，表明我国的

全面住院分娩策略在降低新生儿

死亡上取得了巨大成功。（The 

Lancet.2011，378：1493）

2010 年，郭岩教授等在《柳

叶刀》曾发表文章指出，早产并

发症或将成为我国儿童的首要死

因，先天性畸形、意外伤害和婴

儿猝死综合征等在死因中所占比

重将继续增加。在此基础上，郭

岩教授等利用中国孕产妇和儿

童死亡监测数据，进一步分析

1996~2008 年我国 150 万活产新

生儿的死亡情况，并评估住院分

娩策略对新生儿死亡率的影响。

结果发现，出生时窒息和早

产并发症是最常见的死亡原因，

其次为先天性畸形和败血症。在

这 12 年间，我国新生儿死亡率下

降 62%；在Ⅱ类县城医院和Ⅳ类

县城（经济发展水平最低）医院中，

住院分娩活产新生儿的死亡风险

显著低于家庭分娩活产新生儿的

死亡风险，相对危险度分别为 0.30

到 0.52，说明住院分娩促使活产

新生儿的死亡风险降低 48%~70%

（右上图）。我国的家庭分娩活

产新生儿的死亡风险与其他发展

中国家相当，但住院分娩在降低

新生儿死亡方面的效果却显著高

于其他国家的社区干预策略效果。

进一步分析发现，在住院分

娩的活产新生儿中，死亡率依然

存在明显的地区差异。随着所处

地区经济发展水平降低，我国住

院分娩活产的新生儿死亡率升高。

在城市医院住院分娩的新生儿

中，死亡风险仅为 5.7‰，而Ⅳ类

县城医院住院分娩活产的新生儿

的死亡风险约为城市医院的 4 倍

（RR=3.8）。这就说明，在我国

社会经济发展水平较低地区，医

院的产科服务质量仍需要改进。
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研究者观点 同期述评观点
在降低新生儿死亡率上，我国的住院分

娩策略成效显著，优于其他国家推行的社区

干预策略。然而，农村地区的院外新生儿死

亡率仍较高，反映了社区基层分娩策略的落

后。在农村贫困地区，家庭、社区和医院之

间的联系必须从技术、行政和经济等三个层

面进一步加强。随着住院分娩政策的广泛推

行，产科医疗质量成为目前首要关注问题。

我国十年间新生儿死亡率下降 62%
城市住院分娩新生儿死亡风险 5.7‰，Ⅳ类县医院是其 4 倍

南京大学医学院附属金陵

医院肾病研究所刘志红教授等

发现，在局灶性节段性肾小球

硬化（FSGS）患者中，急性肾

损伤（AKI）、感染和血栓栓

塞均很常见。因此，控制这些

并发症对改善 FSGS 患者的预

后很重要。（J Nephrol.2011 年

10 月 12 日在线版）

该研究纳入 90 例伴蛋白

尿、经活检证实的 FSGS 患者，

观察 16 周内 AKI、感染和血栓

栓塞等并发症的发生率。AKI

定义为：48 h 内血肌酐水平绝

对 值 升 高 ≥ 0.3 mg/dl 或 50%

以上。

结果显示，在该人群中，

AKI、 感 染 和 血 栓 栓 塞 的 发

生 率 依 次 为 44.4%、25.6%

和 12.2%；合并 AKI 的患者

相对年轻，血白蛋白水平较

低，尿蛋白更严重，严重急

性肾小管间质损害更常见；

伴感染的患者尿蛋白相对严

重，血白蛋白、球蛋白和免

疫 球 蛋 白 G（IgG） 水 平 较

低；在伴血栓栓塞的患者中，

循环内皮细胞（CEC）计数

增 加，von Wi l lebrand 因

子升高。

Logistic 回归分析显示，尿

视黄醇结合蛋白增加、血白蛋

白和 IgG 水平降低、CEC 计数

增加和血红蛋白水平升高分别

是 AKI、感染和血栓栓塞的独

立危险因素。

中国医科大学第一附属医

院普外科张佳林等发表的一项

Meta 分析显示，在治疗肝细

胞肝癌（HCC）时，手术切

除（RES）的效果优于射频消

融（RFA）。（J Gastroenterol 

Hepatol.2011 年 10 月 17 日 在

线版）

该 Meta 分析共纳入 877

例 HCC 患 者， 其 中 441 例

接 受 RFA 治 疗，436 例 接 受

RES治疗。分析结果表明，随访

第 1 年（94.95% vs. 90.93%，

OR=0.50）、第 3 年（81.09% 

vs. 72.24%，OR=0.51） 和

第 5 年（60.41% vs. 50.54%，

OR=0.62） 时， 接 受 RES 治

疗 者 的 总 生 存 率 均 显 著 高

于 RFA 组。 此 外，RES 组

中 1 年（83.80% vs. 79.02%，

OR=0.65）、3 年（58.95% 

vs. 50.75%，OR=0.65） 和 5

年无复发生存率（33.58% vs. 

22.30%，OR=0.52） 也 明 显

高 于 RFA 组。 在 HCC 直 径

≤ 3 cm 的 患 者 中，RES 组

的 1 年（99.04% vs. 93.83%，

OR=0.21）、3 年（93.27% vs. 

83.95%，OR=0.38）和 5 年总

生 存 率（69.23% vs. 59.88%，

OR=0.69） 也 较 高， 而 RFA

组的局部复发率较高（17.04% 

vs. 4.85%，OR=4.08）。

美 国 神 经 病 学 学 会

（AAN） 质 量 标 准 小 组 委

员会近期更新了特发性震颤

（ET）治疗指南。在新指南

中，普萘洛尔和扑米酮仍为

优选治疗药物；左乙拉西坦

和 3,4- 二氨基吡啶禁止用来

治疗 ET 患者的肢体震颤。此

外，氟桂利嗪也不建议用来治

疗肢体震颤，普瑞巴林、唑尼

沙胺和氯氮平的应用证据也不

足。（Neurology.2011，77：

1752）

AAN 质量标准小组委员

会对 2004~2010 年 4 月间的相

关文献进行回顾分析后，对

2005 版 ET 治疗指南进行了更

新。新指南继续保留了 2005

版指南的某些建议：普萘洛尔

和扑米酮仍为 A 级证据水平

药物；B 级证据水平的药物包

括阿普唑仑、阿替洛尔、加巴

喷丁（单药治疗）、索他洛尔

和托吡酯。此外，纳多洛尔、

尼莫地平、氯硝西泮、A 型肉

毒毒素、脑深部刺激和丘脑

切开术也可考虑用来治疗 ET

（ 证 据 水 平：C 级）。 丘 脑

γ 刀手术的应用证据不足。

本次新增的建议包括：左乙

拉西坦和 3,4- 二氨基吡啶禁

止用来治疗 ET 患者的肢体震

颤；氟桂利嗪也不建议用来

治疗肢体震颤；普瑞巴林、

唑尼沙胺和氯氮平的应用证

据不足。

局灶性节段性肾小球硬化患者

应预防急性肾损伤、感染和血栓栓塞

高血压可致三叉神经痛

我 国 台 湾 学 者 Shin-Liang 

Pan 等发现，在高血压患者中，

三叉神经痛的发生风险显著增加。

（Neurology.2011 年 10 月 12 日

在线版）

研 究 者 纳 入 2001 年 确 诊 的

138 492 例高血压患者，同时入选

276 984 例非高血压受试者作为对

照，观察 3 年无三叉神经痛生存

率和三叉神经痛累计发生率。结

果显示，在高血压组中，121 例患

者出现三叉神经痛，非高血压受

试者中出现三叉神经痛者 167 例。

高血压患者出现三叉神经痛的风

险 是 非 高 血 压 受 试 者 的 1.52 倍

（HR=1.52，P=0.0005）；校正人

口学特征和合并症后，高血压患

者出现三叉神经痛的风险仍显著

增加（HR=1.51，P=0.0006）。

胆囊切除术与胰腺癌
风险增加有关

复 旦 大 学 附 属 中 山 医

院 介 入 放 射 科 王 小 林 教 授

等 近 日 发 表 的 一 项 Meta 分

析 提 示， 在 有 胆 囊 切 除 术

史 的 患 者 中， 胰 腺 癌 风 险

增 加。（Cance r  Cau s e s 

Control.2011 年 10 月 19 日

在线版）

研究者共入选 18 项相关

观察性研究，其中 10 项为病

例对照研究，8 项为队列研究。

分析结果显示，对于有胆囊

切除术史的受试者，胰腺癌

风险增加 20%（SRR=1.23）。

性别分层分析显示，胆囊切

除术后的男性或女性受试者

罹患胰腺癌的风险分别增加

17%（SRR=1.17） 和 16%

（SRR=1.16）。按地域分析，

在欧洲和美国受试者中，胆

囊切除术与胰腺癌风险正相

关（SRR 分别为 1.16 和 1.35），

而在亚洲受试者中，两者之

间的关系无统计学意义。校

正体质指数、糖尿病和吸烟

等胰腺癌危险因素后，胆囊

切除术仍与胰腺癌风险增加

明显相关。

抑郁症患者易患脑卒中

苏州大学公共卫生学院营养

与食品卫生系秦立强教授等近日

发表的一项 Meta 分析显示，抑郁

症显著增加脑卒中发生风险，且

可能独立于高血压和糖尿病等其

他脑卒中危险因素。（Stroke.2011

年 10 月 20 日在线版）

该随机效应 Meta 分析共纳

入 17 项相关前瞻性研究，包括

206 641 例 受 试 者。 对 6086 例

受试者进行分析后发现，抑郁

症与脑卒中风险正相关（汇总

RR=1.34）， 男 性（RR=1.49）

和女性（RR=1.35）无明显差异；

美国和欧洲抑郁症患者罹患脑卒

中的风险分别增加 28% 和 47%。

研究者认为，抑郁症与脑卒中

之间的关系是多因素导致的。抑

郁症患者的生活方式相对不健康，

吸烟和缺乏体力活动等均增加脑

卒中风险。此外，抑郁症增加高

血压和糖尿病风险，且抑郁症患

者对降压或降糖治疗的依从性较

差。其他可能的机制包括炎症、

动脉粥样硬化、脑白质病变、心

律失常和血小板反应性增加。

治疗肝细胞肝癌

手术切除效果明显优于射频消融

美国神经病学学会更新特发性震颤治疗指南

普萘洛尔和扑米酮仍为首选药物

该研究是一份及时的贡献，不仅因为其报告

了世界上人口最多的国家中新生儿死亡率的经验

性、全国代表性数据，还因其发现，社会经济发

展水平不同地区以及住院分娩和家庭分娩两种不

同情况下，新生儿死亡率存在差异。中国的经验

表明，提供高质量的产科和新生儿护理无疑可改

善新生儿生存率。然而，中国需要更彻底地评估

住院分娩策略对新生儿死亡率的影响。

图 不同地区和分娩地点对新生儿死亡率的影响
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《2012 中国肿瘤登记年报》

显示，我国每年新发肿瘤病例约

为 312 万例，平均每天 8550 例，

每分钟有 6 人被诊断为癌症，有

5 人死于癌症，每人一生中患癌

概率为 22%。其中，肺癌、胃癌、

肝癌成为发病与死亡率最高的癌

症，而乳腺癌、结直肠癌、宫颈

癌使女性健康受到威胁。

该“中国癌症地图”由中国

医学科学院肿瘤研究所乔友林教

授研究团队绘制，让公众直观地

看到不同癌症在全国的高发区域。

2012 年， 乔 友 林 等 发 文 指

出，在我国总体癌症死亡中，

57.4% 都可避免。其中，慢性感

染是导致癌症发病和死亡的首要

原因，占 29.4%；主动和被动吸

烟占第二（22.61%）；其次为食

用蔬菜、水果不足，饮酒，职业

暴露与环境污染等因素。（Ann 

Oncol.2012,23:2983）

中 国 疾 病 预 防 控 制 中 心 王

羽等发表的一项研究表明，在我

国，耐药性结核越来越普遍，新

诊断结核病和经治结核病患者中

多药耐药（MDR）结核病的比

例 分 别 为 5.7% 和 25.6%；1/4 结

核患者对异烟肼、利福平或两

种 药 物 耐 药，1/10 为 MDR 结

核患者。研究者指出，MDR 结

核与患者在公共卫生机构或医院

的治疗不充分有关，但主要原

因还在于原发感染。（N Engl J 

Med.2012,366:2161）

我国是世界上 MDR 结核病

患者最多的国家，原发感染是主

要原因。在管理 MDR 结核病时，

应根据初次耐药试验结果选择治

疗方案。同时，还应改善结核病

专科医院的治疗，在患者离院后

还应确保继续治疗。

中国慢性病前瞻性研究

2030 年约 1/3 年轻
男性将因吸烟致死

中国慢性病前瞻性研究项

目是中国医学科学院与英国牛

津大学联合开展的慢性病国际

合作项目。该项目共涉及 51 万

余人，持续时间 15~20 年。现

多项研究结果已发表于国内外

知名期刊上。

发表在《柳叶刀》杂志上的

最新研究显示，除非大部分吸烟

者戒烟，否则我国约 1/3 年轻男

性最终将因吸烟致死。（Lancet. 

2015,386:1447）

此外，研究的另一项结果显

示，多吃辛辣食品可能与死亡率

降低有关（BMJ.2015,351:h3942）。

该研究结果引起广泛关注，但无

法确证常吃辣食与降低的死亡风

险之间是否为真正的因果关联。

我国艾滋病病死率
降低 63.9%

中国疾病预防控制中心艾滋

病 / 性传播疾病预防控制中心张

福杰教授等公布的一项全国性观

察队列研究提示，2002-2009 年，

我国艾滋病总病死率降低 63.9%，

艾 滋 病 治 疗 率 从 几 乎 为 0 升 至

63.4%，这得益于我国的免费高效

抗病毒治疗。然而，对于经静脉

吸毒和性传播感染的艾滋病患者，

病死率较高而治疗率较低。（Lancet 

Infect Dis. 2011,11:516）

我国对 HIV 感染者治疗的覆

盖率及感染者死亡率下降方面在

发展中国家位居前列，但与发达

国家相比还有一定差距，除医疗

水平和医疗资源外，主要是我国

HIV 感染者诊断和治疗太晚。

全球疾病负担研究

20 年间疾病谱
发生巨大变化

2013 年 6 月，《 柳 叶 刀》

发表中国疾病预防控制中心杨

功 焕 教 授 等 对 2010 年 全 球 疾

病负担、伤害及危险因素研究

（GBD 2010）中我国数据的分

析文章。分析发现，1990-2010

年，随着城市化进程、收入的增

加和人口老龄化，我国的疾病谱

发生了巨变，传染性疾病快速

下降，非传染性疾病快速增加，

缺血性心脏病取代下呼吸道感

染，与卒中和慢性阻塞性肺疾病

一并成为国人死亡的三大主因。

（Lancet.2013,9882:1987）

2010 年我国居民患病的前

五位危险因素为不健康饮食、高

血压、烟草、大气污染和室内空

气污染。

中国医学科学院阜外医院顾

东风教授、北京安贞医院赵冬教

授等发表的研究预测，在未来 20

年，我国将有约 3800 万人发生冠

心病，1.2 亿人发生卒中。2010-

2030 年，我国心血管病患者将增

加 2130 万，心血管病死亡人数

将增加 770 万。（Circ Cardiovasc 

Qual Outcomes. 2010,3:243）

此外，顾东风还在《新英格

兰医学杂志》发表两项研究：一

项发现心血管病和癌症是我国成

年人死亡的主要原因（N Engl J 

Med.2005,353:1124）； 另 一 项 研

究发现，2005 年全国 67.3 万人死

于与吸烟相关的肺癌、心血管病

或慢性阻塞性肺疾病（N Engl J 

Med .2009,360:150）。

2010 年，《新英格兰医学杂

志》刊登了中日医院杨文英教授

牵头的中国糖尿病和代谢综合征

的患病调查研究，覆盖我国 14

个省（市），共 46 239 人参与。

据推算，我国已有超过 9200 万

糖尿病患者，成为全球糖尿病第

一大国。此外尚有约 1.5 亿中国

人属于糖尿病前期。（N Engl J 

Med.2010,362:1090）

2013 年， 上 海 交 通 大 学 医

学院附属瑞金医院宁光教授等进

行的研究，显示出更加严峻的

现状。该研究调查了近 10 万名

成人，据调查结果推算，我国成

人糖尿病患病率已升至 11.6%，

糖 尿 病 前 期 患 病 率 为 50.1%，

即 我 国 有 1.139 亿 糖 尿 病 患

者，4.934 亿糖尿病前期患者。

（JAMA.2013,310:948）

我国十年间新生儿
死亡率下降 62%

北京大学公共卫生学院郭岩

教授等研究显示，我国自 20 世纪

90 年代倡导和推行住院分娩政策

后，1996-2008 年 间 新 生 儿 死 亡

率下降过半（62%），住院分娩显

著降低新生儿死亡率，表明我国

的全面住院分娩策略在降低新生

儿死亡上取得了巨大成功。（The 

Lancet.2011,378:1493）

该研究报告了世界上人口最

多的国家中新生儿死亡率的经验

性、全国代表性数据，表明提供高

质量的产科和新生儿护理无疑可

改善新生儿生存率。

浙 江 大 学 医 学 院 董 恒 进 教

授研究显示，近些年，城市与农

村孕产妇死亡率的差距正不断缩

小，农村死亡率大幅减少，但与

之相比城市死亡率却并未明显改

善。（Lancet Glob Health. 

2014,2:e451）

我 国 农 村 孕 产

妇死亡事件减少始

于 2003 年新型农

村合作医疗制度

施行。该制度启

动 8 年 间， 农 村

孕产妇死亡率下降

59.5%，而城市死亡

率仅减少 3.3%。此外，

住院分娩比例有所提升。

北 京 大 学 第 一 医 院 王 海 燕

教授等开展了“中国慢性肾脏

病流行病学调查”，覆盖全国

13 个 省（市、自治区）， 入 选

近 5 万名≥ 18 岁成年居民。研

究显示，我国慢性肾脏病患者

达 1.2 亿，而慢性肾脏病的知晓

率仅为 12.5%。经济快速发展的

农村地区居民成为慢性肾脏病

的 高 发 人 群， 推 测 与 高 血 压、

糖尿病等代谢性疾病的激增及

医疗保健欠完善有关。（Lancet. 

2012,379:815）

该调查是科技部“十一五”

科技项目，是我国首次大型慢性

肾脏病流行病学调查，《柳叶刀》

杂志对该研究的重要性给予高度

评价。
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