
� 2016年4月7日
16 循环

CIRCULATION

本版责编： 许奉彦 见习编辑：宋箐
美编：林丽       

电话：010-58302828-6853
E-mail：2660526318@qq.com

2016 年世界卫生

日活动的主要目标：

★ 提 高 对 于 糖 尿

病上升、特别是在低

收入和中等收入国家

中糖尿病惊人负担和

后果的认识；

★发起一套具体、

有效和负担得起的行

动应对糖尿病。其中

包括采取措施预防糖

尿病及诊断、治疗和

照护糖尿病患者；

★ 发 起 全 球 首 份

糖尿病报告，阐述糖

尿病的负担和后果，

倡导加强卫生系统，

确保改进监测，加强

预防，并更有效地管

理糖尿病。

3 月 14 日，世界卫生组织（WHO）将 2016 年世界卫生日的重点定为“应对糖尿病”。活动的主要目标是

提高对于糖尿病上升、特别是在低收入和中等收入国家中糖尿病惊人负担和后果的认识；发起一套具体、有效

和负担得起的行动应对糖尿病。其中包括采取措施预防糖尿病及诊断、治疗和照护糖尿病患者；发起全球首份

糖尿病报告，阐述糖尿病的负担和后果，倡导加强卫生系统，确保改进监测，加强预防，并更有效地管理糖尿病。

糖 尿 病 足 是 糖 尿 病 的 主

要慢性并发症之一，不仅严重

影 响 患 者 的 生 活 质 量， 而 且

给我国医疗系统带来了巨大的

挑战。近日，在《柳叶刀·糖

尿病及内分泌学杂志》上，解

放军第 306 医院许樟荣教授和

四川大学华西医院冉兴无教

授撰文介绍了我国糖尿病足

所 面 临 的 挑 战 与 应 对 策 略。

（Lancet Diabetes Endocrinol. 

2016,4:297）

1998 年，对我国慢

性创面住院患者进行一

项多中心流行病学研究

显示，慢性皮肤创面的

主要原因是外伤（67%），

糖尿病足溃疡所占比例

不 足 5%。 然 而，10 年

后进行的一项类似研究

发现，糖尿病足已成为

引起慢性皮肤创面的主

要 原 因， 占 32.6%， 外

伤和烧伤占 23.8%。

糖 尿 病 足 还 是 引

起全球糖尿病患者下肢

截至的主要原因。根据

2010 年调查数据，我国

三级医院中 27.3% 的截

肢发生在糖尿病足治疗

患者中；而排除交通事

故等引起的紧急截肢后，

该比例升至 56.6%。

2004 年，我国平均

每例糖尿病足患者的直

接 医 疗 费 用 为 1850 美

元，是因其他糖尿病并

发症住院患者的医疗费

用的两倍。至 2012 年，

该 费 用 增 至 人 均 2685

美元。

此外，数据显示，

我国糖尿病足分布具有

明显的地区差异，北方较

南方地区更为常见且更

为严重，北方接受截肢的

患者比例明显高于南方

（9.5% 与 2.8%）。 北 方

地区糖尿病足患者的大

血管病和小血管病风险

更高。许樟荣教授认为，

北方患者的收入和教育

水平较低，吸烟者更多且

吸烟量更大，温度较低，

以及运动偏少，可能是造

成这种差异的原因。

我国糖尿病患者在

截肢（包括大截肢和小

截肢）术后 5 年内的死

亡率将近为 40%（不同

研究中差异很大），低

于 或 接 近 于 欧 洲 和 北

美国家。

首先，与许多国家

一样，我国没有专门的

足医学院和医院内的足

病专科。糖尿病足病患

者分布在内分泌科、骨

科、血管科、整形外科

等不同科室。

只 有 在 极 少 数 三

级医院中，建立了糖尿

病足病的多学科合作诊

疗模式。在多学科诊疗

中，外科医生的早期介

入使患者得到有效的创

面 清 创 和 外 周 血 管 开

通，从而使糖尿病足溃

疡患者小截肢（踝关节

以下）的比例从 2004 年

的 10.2% 升至 2012 年的

17.2%，大截肢的比例从

5.9% 降至 2.3%。

其次，我国还存在

延迟就诊的问题。一些

患者被截肢是因为转诊

至多学科诊疗科室时为

期太晚。不过，庆幸的是，

这种状况正在不断改善：

2004 年，糖尿病足患者

平均在 6 个月后才会去

三级医院，2012 年这一

时间已缩短至 1 个月。

再次，在某些地区，

传统信仰和经济条件差

也是患者治疗的阻碍。

轻度糖尿病足溃疡患者

可能自己在家治疗，或

在社区医院未得到妥善

管理，直至发生严重感

染或坏疽。

最后，我国糖尿病

足患者的医保政策也存

在一些问题。我国医保只

包括了短期住院，不包括

治疗鞋以及某些类型的

治疗袜。而糖尿病足患者

通常需要长期住院治疗，

常需对严重感染、外周血

管疾病和肾病等其他并

发症进行治疗。

我国已开展了多项

项目来应对糖尿病足负

担。2005 年 以 来， 由

中华医学会糖尿病学分

会每年开办糖尿病足与

相关疾病论坛，已吸引

了 6000 多名国内外不

同科室专家的参加。

在 世 界 糖 尿 病 基

金会和和康乐保健康

之路基金会的支持下，

中华医学会创伤学分

会组织修复专业委员

会还开展了创面治疗

的 3 年 培 训 项 目。 项

目集中于培训糖尿病

足溃疡和其他慢性皮

肤创面治疗的医生和

护士。在过去 2 年中，

来 自 全 国 21 个 省 200

多 家 医 院 的 915 名 医

生 和 703 名 护 士 已 接

受 培 训。 每 个 月 约 有

1200 例患者从该项目

中获益。共有 13 家医

院 成 为 培 训 基 地， 将

继续教育项目。

此外，我国还刊发

了大量出版物，以使更

多 人 接 受 教 育。 越 来

越多的国家指南被翻

译为中文并广泛发布。

基于国际和中国经验，

我国还发布了中国指

南和专家共识。此外，

中华医学会糖尿病学

分会糖尿病足学组还

发布了《糖尿病足病规

范化诊疗手册》。

糖 尿 病 足 虽 然 难

以治疗，但如果早期诊

断并及时就诊，其是可

以预防和治愈的。中国

糖尿病足学组将加强与

国内外相关学协会的合

作，以建立国家和地区

数据库，进一步培训医

护人员，推进全国不同

层次医疗系统的糖尿病

足规范化诊疗。

许樟荣等在《柳叶刀》子刊撰文

中国糖尿病足面临四大挑战
▲ 本报记者  牛艳红

全 世 界 约 有 3.5

亿人患有糖尿病，在

未 来 的 20 年 里 患 病

人数很可能要增加一

倍以上。

2012 年，糖尿病

直接造成 150 万例死

亡，超过 80% 的糖尿

病死亡发生在低收入

和中等收入国家。

2 型 糖 尿 病 约 占

全 球 糖 尿 病 总 数 的

90%。儿童 2 型糖尿

病的报告数在世界各

地均已增加。

3.5 亿

150 万

90%

扩大预防
加强护理
并增强监测

现状堪忧

教育应对

四大挑战

许樟荣 教授

《柳叶刀·糖尿病及内分泌学杂志》发表的

同期述评指出，我们要保证那些有需要的人能负

担得起最基本的糖尿病治疗药物和诊断手段，这

是一个至关重要的问题。

WHO 预防和控制非传染性疾病的全球行动

计划的目标之一就是让 80% 的患者负担得起的药

物和诊断费用，其中包括 5 种治疗糖尿病的药物。

当前，一些药物已列在许多低收入和中等收

入国家基本药物清单中，这是一个良好的开端，

要保证这些地区的药品供应。

述评还指出，药品供应不足、诊断方法落后以

及临床管理不善形成了一种恶性循环。如果足够的

药物和技术用于患者，糖尿病的流行将继续超过许

多国家的应对能力，由此产生的并发症费用将进一

步削弱其国家的卫生系统。

重在预防

WHO 为今年在全球开展世界卫生日活动设计的系列海

报之遏制上升趋势
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