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JAMA 刊登中国糖尿病流行病学新数据

我国糖尿病防控形势依然严峻
2013 年我国成人糖尿病患病率为 10.9%，糖尿病前期流行率为 35.7%
▲  医师报记者 牛艳红  许奉彦

6 月 27 日，中国疾病预防控

制中心慢病中心王临虹教授团队

与北京大学公共卫生学院胡永华

教授团队在《美国医学会杂志》

（JAMA）发表了我国糖尿病及

糖尿病前期最新流行病学数据。

数 据 显 示，2013 年， 我 国 成 人

糖尿病患病率为 10.9%，糖尿病

前期流行率为 35.7%，我国糖尿

病防控形势依然严峻。（JAMA. 

2017,317:2515）

糖尿病患病率居高不下

此 次 调 查 显 示，2013 年 我

国成人糖尿病患病率为 10.9%，

略低于美国人群的糖尿病患病率

（12%~14%）。

不 过， 研 究 者 指 出， 该 研

究 采 用 的 是 2010 年 美 国 糖 尿

病 学 会（ADA） 提 出 的 糖 尿

病 诊 断 标 准， 即 空 腹 血 糖 值

≥ 126mg/dl、口服糖耐量试验

2 h 血 糖 ≥ 200mg/dl 或糖化血

红蛋白（HbA1c）≥ 6.5%。

如果采用 2013 年中国糖尿

病防治指南中的诊断标准（空

腹血糖和口服糖耐量试验 2 h 血

糖），则 2013 年我国成人糖尿

病患病率为 10.4%（图 1）。

 研究还发现，2013 年的糖

尿病前期流行率为 35.7%，据此

估算，我国有 3.881 亿成人为糖

尿病前期（男性和女性分别为

2.004 亿和 1.877 亿）。

其中，糖尿病前期的定义为

空 腹 血 糖 值 100~125mg/dl、 口

服糖耐量试验 2 h 血糖 140~199 

mg/dl 或 HbA1c 为 5.7%~6.4%。

此外，分析发现，糖尿病患

病率在老年人群、男性、城市居

民、经济发达地区居民以及超重

和肥胖人群中更高。糖尿病前期

流行率在老年人群、农村居民、

超重和肥胖人群中更高。

研究还发现，中国超重人群

中糖尿病患病率更高（15.4% 与

8%），这与既往研究中亚洲人群

在相同 BMI 水平时糖尿病风险

更高的发现一致。如果使用亚洲

的 BMI 划分标准，则可以看到

中、美超重人群中的糖尿病患病

率更相近。

知晓率、治疗率和控制率 
小幅提高

研 究 显 示，2013 年， 在 所

有糖尿病患者中，仅有 36.5% 的

人已知自己患病，32.2% 的人正

在接受治疗。在接受治疗的患者

中，49.2% 的人血糖得到有效控

制（HbA1c<7%）。

虽然患病知晓率、治疗率和

治疗控制率与 2010 年（分别为

30.1%、25.8% 和 39.7%） 相 比 均

有一定程度的提高，但与发达国

家相比，仍相对较低。

分析显示，老年人群、女性

和城市居民的患病知晓率和治疗

率更高，但就治疗控制率而言，

年轻人群和城市居民更高，不同

性别、BMI 和经济水平人群之间

无明显差异。

藏族和回族糖尿病患病率 
显著低于汉族

研 究 还 发 现， 和 汉 族 相 比

（14.7%），大多数少数民族的

患病率更低（满族除外），其中

藏族和回族人群的患病率最低，

分别为 4.3% 和 10.6%（图 2）。

 藏族和回族糖尿病前期的

流行率也较低，分别为 31.3% 和

31.9%。而满族糖尿病前期流行

率（43.4%）则显著高于汉族。

多 因 素 分 析 结 果 显 示， 与

汉族人群相比，藏族人群患糖尿

病和糖尿病前期的风险分别降低

58% 和 23%，回族分别降低 27%

和 22%。

文章指出，藏族人群糖尿病

患病率和糖尿病前期流行率较低的

可能原因包括：较低的体质指数、

较高的身体活动水平、特殊的饮食

习惯以及高海拔地区生活等。

中国慢性病以及危险因素监

测研究是 2013 年开展的一项全

国性横断面研究，本研究覆盖全

国 31 个省、自治区、直辖市的

298 个县（市、区），采用多阶

段分层整群抽样方法，抽取 17

万余名 18 岁及以上成人进行了

调查。

该研究报告了我国糖尿

病流行的现状，并比较了中

美以及当前与既往的糖尿病

流行差异。研究显示，我国

糖尿病患病和糖尿病前期流

行状况仍令人担忧；而且，

糖尿病知晓率、治疗率和控

制率虽然较2010年有所改善，

但仍显不足，提示我国在对

糖尿病患者的发现、规范管

理以及有效控制等方面，亟

需进一步加强，尤其是对高

危人群的健康教育和健康管

理工作。

目前社会环境的改变、

不良生活方式、遗传等因素，

特别是膳食不合理、缺乏体

育活动、烟酒成瘾等不良生

活方式，以及人群超重和肥

胖比例逐年上升，这些都是

引 发 糖 尿 病 上 升 的 危 险 因

素。针对目前严峻的糖尿病

形势，国家应更加完善相关

政策，提高公众对糖尿病防

控的认知，改善增加体力活

动的社会环境，提高基层、

社区的慢性病防治能力，关

注职业场所的健康管理福利

等等。对于个人防控措施，

在生活方式上，注意膳食平

衡，加强体育运动，将 BMI

保持在正常的范围，戒烟限

酒。35 岁以上的人应尽量每

年检测血糖，如果有抽烟、

喝酒、不注意锻炼等高危行

为，有家族遗传病史及肥胖

的人群，更应尽早关注自己

的血糖水平。

该调查是我国目前规模

最大、方法规范、质控严格、

数据质量较高的具有全国和

省级代表性的慢性病危险因

素调查。该研究结果将为我

国慢性病防治策略和措施的

制定提供科学依据，为糖尿

病相关科学研究提供参考。

该调查覆盖地区广且样本

量大，客观反映了我国糖尿病

流行的现实情况。研究显示，

根据中国糖尿病防治指南中的

诊断标准，2013 年我国糖尿病

患病率为 10.4%，较 2010 年的

9.7% 有所升高，但增长的态势

有所减缓。然而，由于中国人

口众多，糖尿病患病人数超过

一亿。因此，我国糖尿病的防

控形势仍十分严峻。

在这次调查中还报道了多

个民族的糖尿病患病率，与汉

族相比，少数民族的患病率相

对较低，尤其是藏族和回族，

这可能与当地的经济发展水平、

生活方式等有关，然而这些少数

民族的患病率之后是否会升高，

还需要以后的调查结果来确定。

该 研 究 中， 糖 尿 病 患 病

知晓率、治疗率和治疗控制率

都比 2010 年有所改善。尤其

是糖尿病治疗控制率，已接近

50%，这与我国糖尿病防控政

策落实到位、公众健康意识提

高有很大关系。

值得注意的是，糖尿病患

病知晓率只有 36.5%，而 63.5%

的患者是通过筛查发现的，这

提示在人群中及时筛查、早期

发现糖尿病的重要性。研究尚

显示，糖尿病患病知晓率和治

疗率女性高于男性，城市高于

农村，老年人群高于年轻人群，

因此，要进一步加强对男性、

农村、年轻人群的筛查和教育。

中国疾病预防控制中心
慢病中心主任王临虹教授

为我国糖尿病
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研究者说
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图 2　2013 年我国汉族和主要少数民族≥ 18 岁成人糖尿病
患病率
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图 1　2013 年我国≥ 18 岁成人糖尿病患病率
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