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《医师报》社出品

高屋建瓴：一场国家慢病防控的顶级对话
▲  本报记者  董杰  许奉彦 

“要实现中国心血管病防控目标，该如何走？要克服哪些困难？我们将为防控提供哪些政

策？为政策制定可提供什么依据？”

9 月 28 日，在国际医学科学院组织（IAP for Health）2016 年学术大会暨“健康促进”高端

论坛召开之际，全社会高血压防控策略及计划高级研讨会随后召开，此次研讨会由国际医学科学

院组织主席 Detlev Ganten、世界高血压联盟前任主席刘力生教授倡议组织，中华预防医学会会长

王陇德院士、中国医学科学院原副院长刘德培院士及心血管及相关领域的专家出席并建言献策，

北京力生心血管健康基金会支持。

“此次高血压研讨会是对 IAP 国际顶级大会做出的最快反应。”刘力生教授表示，会议可谓

“及时雨”，希望讨论结果能为我国慢病防控提供重要方向与依据。

事实上，为了实现联合国慢病防控目标，我国政府、各学协会、专家学者一直不遗余力，抓

住一切可利用的机会，努力促进高血压防控，寻找切实可行的高血压防控手段。

IAP 会 议 刚 闭 幕，

刘力生教授和刘德培院

士等马上组织本次高血

压防控研讨会，王陇德

院士认为此举“非常好、

雷厉风行、行动有力。”

王陇德院士说，“现

在很多领域都在‘炒’

精准医学，但针对国情，

我们更应该把精力与资

金投入到最需要的慢病

防控上！”

他提出一系列建议：

通过队列研究了解高血

压发病率的情况，评估

一级预防的效果；推广

各地的防控网络建设；

改变基层医疗机构运营

机制和办医体制，鼓励

私人诊所的建立；鉴于

目前基层医疗机构很少

做预防工作，可将医疗

质量与绩效挂钩；上级

医疗机构下到基层，费

用应由政府买单；提高

基层医生的医疗水平；

关注职工健康，各大企

业配备健康督导员，管

理员工健康。他还呼吁，

患者在任何学科就诊时

均应测量血压，且高血

压应实现免费治疗。

刘德培院士倡议：慢病防控应

该由政府主导，全社会参与。

“要让患者知道，高血压是心

脑血管病和肾病的重要危险因素，

高血压控制不好，会导致卒中等严

重的心脑血管病。另外，医改应该

调动医生的积极性。”

刘德培院士指出，可借鉴国外

经验，如在一些地区，医院会评估

基层医疗机构，医疗服务、公共卫

生和健康促进这三方面是否都做到

了位，与绩效挂钩。结果看到，医

院服务质量提高，医生待遇增加，

疾病总发病率减少。

他还建议削弱药品流通的中

间环节，降低药价，保证公众利益。

刘梅林教授呼吁，临床上不

要追求太低的降压目标，过低的

血压甚至导致对老年人的危害。

一定要把握 140/90 mmHg 的基

本目标，其后根据个体情况决定

进一步的降压目标，应重视特殊

高血压人群的规范管理。

在慢病防控的推进过程中，

要让患者听到科学规范的声音，

得到理性的引领，而非盲目推崇

一些特别昂贵的药物，以免患者

支付不起而停用降压药物，关键

是要让公众能得到基本医疗保障。

她还提出，女性除了自己还

管理着家庭，应通过对女性的健

康教育，促进女性管理好全家的

健康。另外，还应加强基层医生

的体系建设。

李南方教授指出，在慢病防

控中，高血压是最好做的，少花

钱多办事，甚至比糖尿病更能取

得好效果。

她建议，我国高血压防控应

从三方面入手：第一，全民的健

康教育。如果患者没有积极性，

医疗队伍再努力也是徒劳。很多

患者认识不到高血压与卒中之间

的关系，一些人甚至认为医生管

理其高血压是在添麻烦。第二，

给患者提供血压的测量、管理的

平台。管理工具要分层，比如管

理手册要设计得简单、明了、易

于操作。第三，强调血压的自我

管理，每个人都是自己健康的第

一责任人，要加强宣传，提高自

我管理意识。

“防控行动需要正确的引

导，正确的舆论导向，要做到规

范，要体现公益性，不能和商业、

药企的利益挂钩。”管廷瑞教授

介绍，北京力生心血管健康基金

会成立以来，组织了三年的全民

心血管健康行动项目。该项目是

基金会和中华医学会、卫计委宣

教司共同开展的公益活动，效果

非常好，受益人群达到数百万。

他还介绍，在推广 WHO 慢

病防控方案的项目中，基金会也

给予了支持，这些活动都是在公

益的平台上运作。

管廷瑞教授强调，基金会参

与疾病的管理，也是对习近平主

席强调的“把健康融入全社会”

的积极响应。

Detlev Ganten 教 授 指 出， 刘

延东副总理和中国工程院院长都强

调，教育和健康在国家的发展日程

上居首要位置。他认为教育应该是

第一位的，教育是所有疾病最好的

“疫苗”。通过良好的教育可使居

民理性地思考，更好地照顾自己，

照顾家庭，与社会进行良好的沟通

并积极参与社会活动。

不要强调哪个疾病更重要，很

多国家的临床医生为肿瘤、心血管

病或其他疾病的重要性争资金，争

公众宣传。其实很多预防措施对预

防所有疾病都有效。心血管病特别

是高血压不仅能预防，也能治疗，

因此可作为防控的模式推广。

张新华教授指出，高血压防

控是心血管病防控的切入点。目前

我国高血压的三率只达到发达国家

20 世纪 80 年代的水平。提高控制

率的关键是建立全民覆盖的医疗服

务体系，让所有居民获得公平的医

疗服务。我国有超过 3 亿的慢病患

者或高危个体，而仅有少数获得了

治疗。因此，防治重点是为没有获

得治疗的个体提供治疗，而不是把

有限的医疗资源仅用于对少数患者

的精细治疗。

管理庞大的慢病人群，专科医

生和专家，以及相关专业机构的力

量有限，基层医疗服务是很大的资

源，因此关键是提高其医疗水平。

此外，通过健康促进，健康教育，

让所有患者都主动地参与到疾病管

理过程中，才是高血压管理经济有

效的，且真正能够实现的方案。

王陇德：中华预防医
学会会长

刘德培：中国医学科学院原副院长 刘梅林：中国医师协会心血管内科医师分会副会长

李南方：新疆维吾尔自治区人民医院副院长

管廷瑞：北京力生心血管健康基金会秘书长

Detlev Ganten：国际医学科学院组织主席

张新华：世界高血压联盟秘书长

对 心 血 管 病
防 控 应 投 入
更多资源

慢病防控中的评估系统亟需构建 要让公众得到基本医疗保障

在慢病防控中   高血压防控是抓手

公益平台鼎力支持中国防控事业

教育是所有疾病防控最重要的“疫苗”

医治尚未治疗的患者是当务之急

         Detlev Ganten（左一）、刘力生（左二）、王陇德（左三）、张新华（左

五）就慢病防控进行讨论


