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［摘要］　心脑血管疾病已成为全球第一大致死性疾病，而我国心血管疾病的死亡占全国死因构成４０％，
农村地区心血管疾病发病及病死率明显高于城市。针对此，该项目建立了就农村地区心脑血管疾病防控人群

队列，集成适用于农村地区的心脑血管疾病关键技术，建立急诊绿色通道，强化脑卒中患者的叶酸服用，并提

出适用于医共体下的心脑血管疾病防控管理模式，得出了６条适用于农村地区医共体模式下的心脑血管疾病
防控建议。

［关键词］　血管疾病；综合预防；卒中；卫生保健提供，联合；农村卫生
ＤＯＩ：１０．３９６９／Ｊ．ｉｓｓｎ．１６７２６７９０．２０２３．０４．００８

Ｃｏｍｐｒｅｈｅｎｓｉｖｅｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎａｎｄｃｏｎｔｒｏｌｍａｎａｇｅｍｅｎｔｏｆｃａｒｄｉｏｃｅｒｅｂｒｏｖａｓｃｕｌａｒｄｉｓｅａｓｅｓｕｎｄｅｒｔｈｅｍｏｄｅｏｆ
ｍｅｄｉｃａｌｃｏｍｍｕｎｉｔｙ
ＺｈａｏＸｉａｏｙａｎ，ＹｉｎＣｈｕｎｙｕ，ＣｈｅｎＪｉｎｇｙｕａｎ
ＭｅｄｉｃａｌＲｅｓｅａｒｃｈａｎｄＩｎｎｏｖａｔｉｏｎＤｅｐａｒｔｍｅｎｔ，ＣｈｉｎｅｓｅＰＬＡＧｅｎｅｒａｌＨｏｓｐｉｔａｌ，Ｂｅｉｊｉｎｇ，ＡｃａｄｅｍｙｏｆＭｉｌｉｔａｒｙＭｅｄｉｃａｌＳｃｉ
ｅｎｃｅｓ，ＡｃａｄｅｍｙｏｆＭｉｌｉｔａｒｙＳｃｉｅｎｃｅｓＰＬＡＣｈｉｎａ，Ｂｅｉｊｉｎｇ１００８５３，Ｃｈｉｎａ
Ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇａｕｔｈｏｒ：ＣｈｅｎＪｉｎｇｙｕａｎ，Ｅｍａｉｌ：ｊｙｃｈｅｎ＠ｆｍｍｕ．ｅｄｕ．ｃｎ

［Ａｂｓｔｒａｃｔ］　Ｃａｒｄｉｏｃｅｒｅｂｒｏｖａｓｃｕｌａｒｄｉｓｅａｓｅｈａｓｂｅｃｏｍｅｔｈｅｗｏｒｌｄ′ｓｍｏｓｔｄｅａｄｌｙｄｉｓｅａｓｅ，ａｎｄｔｈｅｍｏｒｔａｌｉｔｙｒａｔｅ
ｏｆｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒｄｉｓｅａｓｅｉｎＣｈｉｎａａｃｃｏｕｎｔｓｆｏｒ４０％ ｏｆｔｈｅｄｅａｔｈｃａｕｓｅｉｎｔｈｅｃｏｕｎｔｒｙ．Ｔｈｅｉｎｃｉｄｅｎｃｅａｎｄｍｏｒｔａｌｉｔｙ
ｒａｔｅｏｆｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒｄｉｓｅａｓｅｉｎｒｕｒａｌａｒｅａｓａｒｅｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｌｙｈｉｇｈｅｒｔｈａｎｔｈｏｓｅｉｎｃｉｔｉｅｓ．Ｉｎｖｉｅｗｏｆｔｈｉｓ，ｔｈｅｐｒｏｊｅｃｔｈａｓ
ｅｓｔａｂｌｉｓｈｅｄａｃｒｏｗｄｑｕｅｕｅｆｏｒｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎａｎｄｃｏｎｔｒｏｌｏｆｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒａｎｄｃｅｒｅｂｒｏｖａｓｃｕｌａｒｄｉｓｅａｓｅｓｉｎｒｕｒａｌａｒｅａｓ，ｉｎ
ｔｅｇｒａｔｅｄｋｅｙｔｅｃｈｎｏｌｏｇｉｅｓｏｆｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒａｎｄｃｅｒｅｂｒｏｖａｓｃｕｌａｒｄｉｓｅａｓｅｓａｐｐｌｉｃａｂｌｅｔｏｒｕｒａｌａｒｅａｓ，ｅｓｔａｂｌｉｓｈｅｄｅｍｅｒ
ｇｅｎｃｙｇｒｅｅｎｃｈａｎｎｅｌｓ，ｓｔｒｅｎｇｔｈｅｎｅｄｆｏｌｉｃａｃｉｄａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎｆｏｒｓｔｒｏｋｅｐａｔｉｅｎｔｓ，ａｎｄｐｒｏｐｏｓｅｄａｍａｎａｇｅｍｅｎｔｍｏｄｅｌｆｏｒ
ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎａｎｄｃｏｎｔｒｏｌｏｆｃａｒｄｉｏｖａｓｃｕｌａｒａｎｄｃｅｒｅｂｒｏｖａｓｃｕｌａｒｄｉｓｅａｓｅｓａｐｐｌｉｃａｂｌｅｔｏｔｈｅｍｅｄｉｃａｌｃｏｍｍｕｎｉｔｙ．Ｓｉｘｓｕｇ
ｇｅｓｔｉｏｎｓｆｏｒｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎａｎｄｃｏｎｔｒｏｌｏｆｃａｒｄｉｏｃｅｒｅｂｒｏｖａｓｃｕｌａｒｄｉｓｅａｓｅｓｕｎｄｅｒｔｈｅｍｏｄｅｏｆｍｅｄｉｃａｌｃｏｍｍｕｎｉｔｙｉｎｒｕｒａｌ
ａｒｅａｓｗｅｒｅｄｒａｗｎ．

［Ｋｅｙｗｏｒｄｓ］　Ｖａｓｃｕｌａｒｄｉｓｅａｓｅｓ；Ｕｎｉｖｅｒｓａｌｐｒｅｃａｕｔｉｏｎｓ；Ｓｔｒｏｋｅ；Ｄｅｌｉｖｅｒｙｏｆｈｅａｌｔｈｃａｒｅ，ｉｎｔｅｇｒａｔｅｄ；Ｒｕｒａｌｈｅａｌｔｈ

·６７４· 中国临床保健杂志　２０２３年８月第２６卷第４期　ＣｈｉｎＪＣｌｉｎＨｅａｌｔｈｃ，Ａｕｇｕｓｔ２０２３，Ｖｏｌ．２６，Ｎｏ．４



　　我国现有心脑血管病患者２．９亿，其中脑卒中
患者１３００万，冠心病１１００万，肺源性心脏病５００
万，心力衰竭４５０万，风湿性心脏病２５０万，高血压
２．７亿［１３］。目前心脑血管病死亡占居民死亡构成

４０％以上。近几年农村心脑血管疾病病死率持续高
于城市，农村脑卒中年龄标化患病率较１９８５年上升
了２．５倍。今后１０年心脑血管疾病患病人数将持
续增长，尤其农村地区居民的心脑血管疾病病死率

将大幅增加［４５］。由于我国医疗发展不平衡，优质医

疗资源集中在经济发达地区，在我国农村地区，心脑

血管疾病患病率高于城市地区，而公共卫生服务水

平低于城市地区，加强农村地区心脑血管疾病的管

理，提高县域地区人群的健康水平，是建设健康中国

迫切需要解决的问题［６］。

党中央、国务院高度重视医联体建设工作。党

的十八大以来，国家将医联体分级诊疗制度建设作

为重要内容，统筹谋划，扎实推进。２０１７年，国务院
办公厅印发《关于推进医疗联合体建设和发展的指

导意见》［７］，２０１７年全面启动多种形式的医联体建
设试点，在县域主要组建医疗共同体，到２０２０年，全
面推进医联体建设。因此我国农村地区心脑血管病

防控应该依托医共体建设，探寻医共体模式下的心

脑血管病防控模式、关键技术及保险模式，以期通过

便捷、高效的方式取得更好的防控效果，减轻疾病经

济负担，降低农村地区“因病返贫、因病致贫”的贫

困人口数目，提高健康公平性［８９］。

为建立我国心脑血管疾病防控体系和模式，由

中国人民解放军总医院牵头，北京大学第一医院、郑

州大学第一附属医院、首都医科大学附属北京天坛

医院等１０家单位，２６６位学者共同参与国家“十三
五”重点研发计划“重大慢性防控专项”，设立首个

心脑血管疾病综合筛查防控重大专项———心脑血管

疾病高危人群综合筛查与防控及卫生经济学研究。

本项目在课题设置中，就农村地区心脑血管疾病防

控建立５０万人群队列，并针对该人群建立适用于医
共体下的心脑血管疾病防控管理模式。

１　集成适用于医共体模式下心脑血管疾病防控关
键技术

１．１　优化综合急救流程　课题组研发的急救绿色
智能支持系统实时记录患者从呼叫、院前急救效率、

缩短从进入医院到静脉溶栓的时间，同时便于开展

质控工作，找到影响急救的薄弱环节，加以改进。青

岛大学附属医院于２０１８年３月成立胸痛中心、利用

急救绿色智能系统优化综合急救流程，采取多种改

进措施以减少球囊扩张血管再疏通（ＤｔｏＢ）时间，
改进后患者ＤｔｏＢ整体平均时间［（８３．２０±１４．７４）
ｍｉｎ比９０ｍｉｎ，Ｐ＜０．０５］短于标准时间。急救绿色
智能支持系统的应用明显缩短了 ＤｔｏＢ时间，使得
ＳＴ段抬高型心肌梗死患者３个月总体心血管不良
事件发生率显著降低［１０］。

１．２　脑卒中患者叶酸的服用　课题组通过循证医
学及队列建设中的病例对照研究立足于中国人群特

点以高血压患者脑卒中防治为切入点，以一级预防

为主要内容，紧密结合中国高血压人群高同型半胱

氨酸（Ｈｃｙ）、低叶酸和ＭＴＨＦＲ６７７ＴＴ基因型比例高
的特点，创建了具有中国特色的基于高血压患者个

体特征补充叶酸的脑卒中精准预防理论体系。该体

系在我国未强化叶酸的地区实行，证明在降压基础

上补充叶酸是有效的脑卒中预防策略。课题组进一

步研究发现最佳获益人群是合并下列特征的高血压

患者：ＴＴ基因型尤其合并高叶酸和低 Ｈｃｙ人群，胆
固醇升高人群，糖尿病人群，吸烟 ＋高叶酸人群，低
血小板尤其合并高 Ｈｃｙ人群，脑卒中风险最多可下
降７６％。这一理论体系的建立为我国高血压患者
精准进行脑卒中一级预防提供了重要科学依据。课

题组将研究成果应用于试验点的脑卒中防治，取得

良好效果。

１．３　简化筛查量表　农村地区由于经济发展因素
的限制，在关键技术上应该强调经济适用、便于推

广。因此本项目组在国家卫生健康委脑卒中防治工

程委员会“８＋２”量表的基础上，增添了心血管疾病
的相关内容，重新设计“８＋２”量表，简化筛查方案，
提早干预，以期达到节约医保经费，提高人均寿命年

的目标。

２　建立医共体下心脑血管疾病防控模式的典型
２．１　山东荣成与江苏赣榆　在纳入２５７８例山东
荣成与江苏赣榆农村高血压患者的预调查中发现，

通过专家指导、村医执行，个人／家庭签约的模式，使
用国家基本药物目录中的高血压药物，可在２周内
将患者的血压控制率稳定在７０％以上，这为减少高
血压相关并发症提供了非常经济有效的办法。同时

课题组北京大学第一医院带动的 Ｈ型高血压控制
为抓手的区域基本公共卫生服务、基层防治服务和

个人／家庭防治签约服务等慢病管理体系示范建设
成绩显著，在 ２０１８年两会期间，２７位政协委员提
案，将山东荣成结合项目带动的区域脑卒中和慢病
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防治的“荣成模式”纳入国家慢病防控示范基地

建设。

２．２　河南新密　制定了心脑血管疾病专病签约服
务包，开展专科医生与家庭医生联合签约、远程门

诊、远程会诊、远程教学等服务，建立“医疗、预防与

管理”相结合的综合防控模式，显著提升了当地心

脑血管病综合防治水平。课题组郑州大学第一附属

医院作为河南省脑卒中防治中心，建立了覆盖１８个
地市、１５８个区县的脑卒中防控体系及医防管相结
合的综合防控模式，包括：组织管理体系、防治体系、

卫生经济学评价体系三大部分，在新密市通过脑血

管病综合防控专家组的技术指导与业务培训，新密

市脑血管病县域外转诊率降至４．９％。
２．３　贵州锦屏　在贵州锦屏县通过成立院士工作
站，采取１个国家级专家带领２个省级专家，培养４
个县内专家和技术骨干的“１＋２＋４”培养模式，强
化县内医学专业人才的培训培养工作。在锦屏通过

建立心脑血管病综合诊治中心（急救中心），７×２４
小时服务，神经内科开展了全县第一例正规的溶栓

工作，心内科也开展冠脉造影和 ＰＣＩ手术。全县的
心脑血管疾病救治水平得到了大幅提高，预期３年
内心脑血管病服务能力达到地市级三甲医院水平。

３　医共体模式下心脑血管疾病综合防控建议
（１）加强心脑血管疾病同防同治意识，以预防

为主，防治结合，以治病为中心向以健康为中心转

变。（２）借助医共体模式，以村医为抓手，建立县域
心脑血管疾病数据库，建立综合量表及筛查诊断门

诊。（３）制定符合医共体模式的心脑血管疾病诊疗
规范及诊疗路径，以急诊为中心建立心脑血管疾病

综合绿色通道，应用智能设备缩短急救时间、优化急

救流程。以科技引领，用大数据服务心脑血管疾病

防控。（４）中西医结合防治心脑血管疾病，利用县
域中医院优势，将中医技术应用于脑卒中及心肌梗

死患者出院后的康复治疗，降低患者健康寿命损失

年、伤残调整寿命年。（５）专家帮带，医疗资源下
沉。利用医共体优势，推进分级诊疗，提高医务人员

待遇，将人才留在县内，从而降低心脑血管疾病患者

县外转诊率。（６）将健康融入医共体所有政策，让
人民群众享有公平可及的心脑血管疾病预防、治疗、

康复、健康服务。最大程度实现“减少人群患病”和

“健康中国的战略目标”。
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