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年纪轻轻
也要小心这些疾病

近年来，年轻人的健康问题日益引发关注。与此同
时，越来越多的慢性病呈现出发病年轻化的趋势。年轻
人应如何呵护自己的健康？本版今起开设“年纪轻轻，
也要小心这些疾病”栏目，聚焦年轻人遇到的常见健康
困扰，提问题、给建议，帮助年轻人拥有一个健康的身
体，敬请关注。
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当糖尿病“盯”上年轻人
本报记者 王美华

本报北京电 （申奇） 近日，
第五届中国卫生技术评估大会在
京举行，大会围绕公立医院改革、
创新技术与评价、药品临床综合评
价、医保战略性购买等8个领域开
展学术交流。

国家卫生健康委员会副主
任、党组成员李斌在会上表示，
目前我国卫生技术评估工作的应
用范围持续扩大，为卫生健康创
新科技成果转移转化、国家医保
药品目录调整优化等多个领域提
供了有力支持。

国家卫生健康委卫生发展研
究中心医药卫生技术评估与创新

发展部部长、研究员顾雪非介
绍，卫生技术评估是指对卫生技
术的技术特性、临床安全性、有
效性、经济学特性和社会适应性
进行全面系统的评价，为各层次
的决策者提供合理选择卫生技术
的科学信息和决策依据。这一评
价体系可以对卫生技术的开发、
应用、推广与淘汰实行政策干预，
从而合理配置卫生资源，提高有限
卫生资源的利用质量和效率。

本次大会由国家卫生健康委
卫生发展研究中心（国家药物和卫
生技术综合评估中心）与中国卫生
经济学会联合主办。

第五届中国卫生技术评估大会举行

健康视线
冰天雪地健身乐

眼下正值冬季，多地
的冰雪运动爱好者来到冰
天雪地，积极开展滑冰、滑
雪、冬泳等户外活动，尽享
冬季运动的乐趣。

图①：不久前，滑冰爱
好者在内蒙古自治区呼伦
贝尔市扎兰屯市玉河湾滑
冰场滑冰。

韩颖群摄
（人民视觉）

图②：日前，游客在新
疆维吾尔自治区乌鲁木齐
市维斯特滑雪场滑雪。

张秀科摄
（人民视觉）
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提到糖尿病，您的第一印象是什
么？需要注射胰岛素？老年人才会得
的病？

在公众的印象中，糖尿病是一种
中老年疾病。然而如今，越来越多的
年轻人甚至包括一些青少年也成为了
糖尿病患者。糖尿病为何悄悄“盯”上
了年轻人？来听听中日友好医院内分
泌科副主任宋璐璐的解读。

糖尿病建议筛查年龄提
前至35岁

不久前，宋璐璐所在的内分泌科
收治了一名年仅 25 岁的糖尿病患者
小常。

“一年前体检时，小常的空腹血
糖是 7.5毫摩尔/升，比正常值稍高一
点，正常人群的空腹血糖一般在3.9—
6.1 毫摩尔/升，他没有放在心上。3
个月前，他开始出现小便多、口渴症
状，在没有特意控制体重的情况下，
他的体重从 96 公斤减轻到 86 公斤，
也就是说，3 个月的时间他的体重减
轻了 20 斤。”宋璐璐介绍，多尿、多
饮、多食及体重减轻这“三多一少”
是糖尿病的典型表现，小常意识到不
对劲，赶紧到医院就诊，一检查发
现，他的空腹血糖超过 20 毫摩尔/
升，已经严重超出正常值，需要进行
住院治疗。

虽然没有专门统计，宋璐璐发
现，近年来因血糖问题前来就诊的年
轻面孔越来越多。她介绍，血糖升高
是一个缓慢的过程，人体有很好的调
节能力，不会因为血糖骤然升高出现
明显的异常症状，因此人们往往察觉
不到自己的血糖出了问题。许多年轻
人尤其是刚工作不久的人，往往是在
体检中发现自己的血糖出现异常。

宋璐璐介绍，糖尿病是一种以高
血糖为特征的慢性代谢性疾病，有症
状不明显、发病率高、并发症隐秘、
多种代谢病聚集等特点。世界卫生组
织将糖尿病分为四种类型：1 型糖尿
病、2 型糖尿病、特殊类型糖尿病以
及妊娠期糖尿病，其中，2 型糖尿
病和1型糖尿病是主要的2种类型。

“1型糖尿病患者自身通常不能分
泌胰岛素，主要见于儿童及青少年；
2 型糖尿病是由于环境和遗传背景共
同作用所导致的胰岛素抵抗以及胰岛
素相对缺乏的糖、脂、蛋白质的代谢紊
乱综合征，多见于成年人。”宋璐璐介
绍，研究发现，具备以下因素之一即
为糖尿病高危人群：40岁及以上；超

重或肥胖，高血压；血脂异常及心脑血
管疾病；久坐人群；有糖尿病家族史；
有妊娠糖尿病病史；患多囊卵巢综合
征、长期接受抗精神病药物治疗等。

宋璐璐介绍，中华医学会糖尿病
学分会发布的《中国2型糖尿病防治指
南（2020年版）》显示，中国糖尿病患病
率仍在上升，2015至 2017年中国 18岁
及 以 上 人 群 糖 尿 病 患 病 率 达 到
11.2%。美国糖尿病学会《糖尿病医学
诊疗标准（2021版）》建议，全人群从45
岁开始筛查糖尿病，但鉴于全球糖尿
病患者的年轻化趋势，最新发表的

《糖尿病医学诊疗标准（2022 版）》建
议，将全人群的糖尿病筛查年龄从 45
岁提早至 35 岁，整整提早了 10 年，即
建议所有人从 35 岁起，不论是否有肥
胖等糖尿病危险因素，均应开始筛查

糖尿病前期和糖尿病。

抓住糖尿病前期这个
“逆转关键期”

什么是糖尿病前期？宋璐璐介
绍，一部分人血糖值已经超出正常
值，但是还没有达到糖尿病的诊断标
准，这种情况被称为“糖尿病前期”，这
部分人也是糖尿病的高危人群。

《全球糖尿病地图（第10版）》数据
显示，我国目前糖尿病前期人群约为
3.5亿人，远多于糖尿病患者人数。研
究表明，如果不对糖尿病前期人群进
行干预，其中超过90%的人20年后可
能发展为糖尿病。

“糖尿病本身不可怕，可怕的是
严重的并发症。”宋璐璐介绍，糖尿
病对人体的危害分为急性损伤和慢性
损伤，其中急性损伤可引发糖尿病酮
症酸中毒、高渗性昏迷、急性感染等并
发症；慢性损伤会涉及身体的每一处，
最常见可引发肾脏、眼睛、足部、神经、
脑部、心脏、膀胱、心血管等部分的
并发症。由于损伤广泛，治疗繁琐，
对糖尿病的管理要做到早防早治。

“糖尿病前期人群还不能算是糖
尿病患者，如果这个时候进行干预，
会收到良好的效果。糖尿病前期人群
一般不用吃药，通过生活方式干预，
多数可以恢复到正常状态。”宋璐璐提
醒，糖尿病前期人群一般不会出现典
型的“三多一少”症状，但是有部分糖
尿病前期患者会有容易饥饿的感觉，
也有一部分人会感觉轻微的口渴或乏
力。“一些处于糖尿病前期的人，虽然
他 （她） 的胰岛分泌功能尚未出现严
重问题，但会有胰岛素分泌高峰延
迟，可能从餐后半小时到 1 小时延迟
至 2 到 3 小时，导致下一餐餐前低血
糖，出现饥饿、心悸、手抖等症状，
所以，有这些症状的人要注意检查自
己的血糖是否正常。”她说。

如果发现了糖尿病前期，如何做
才能实现逆转？

宋璐璐建议，要保持良好的心
态，保证良好的睡眠、不要熬夜，这
些都可以帮助调节身体激素。同时，
要注意保持适宜的体重。肥胖带来的
危害有很多，代谢性疾病如糖尿病，
血脂异常，尿酸异常等。肥胖还可以
导致很多肿瘤的发生风险明显增加，
还可能带来骨关节、腰椎损伤等。此
外，肥胖还可能导致尿失禁、睡眠呼吸
暂停低通气综合征等问题。

“ 当 然 ， 逆 转 和 治 愈 是 两 个 概

念。”宋璐璐提醒，通过合理的生活
方式干预维持良好的血糖状态、成功
逆转糖尿病前期的人群，也要注意保
持健康的生活方式，定期检查血糖，
以免复发。

牢记“管住嘴、迈开腿”
六字箴言

如何才能远离糖尿病？如果已经
得了糖尿病，怎样才能最大程度降低
它带来的负面影响？

“无论是对于血糖正常人群还是
糖尿病患者，简单来说，‘管住嘴、迈开
腿’六字箴言大体都是适用的。”宋璐
璐说，通过合理膳食、科学运动，人们
可以最大程度远离糖尿病、降低其对
人的预期寿命和生命质量的影响。

宋璐璐建议，糖尿病患者可以遵
从以下饮食法则：

主食/碳水化合物：一个拳头/顿，
即每餐一个拳头，一天不超过 3 个拳
头。成年人每顿主食需要量约为 100
克，相当于自己一个拳头大小的量。

蔬菜：一捧。一捧的蔬菜量（1捧）
相当于 500克的量。每天进食 500克蔬
菜可满足日常所需。

瘦肉/蛋白质：两指并拢量。切一
块与食指厚度相同，与两指（食指和中
指并拢）的长度、宽度相同的瘦肉，其
相当于50克的量，50—100克即可满足
全天蛋白质的营养摄入需要。

水果：一个拳头，100—200克即可。
除了“管住嘴”，还要“迈开腿”。

“需要注意的是，存在严重低血糖、糖
尿病酮症酸中毒等急性并发症、严重
心脑血管疾病等情况的患者禁止运
动，待病情稳定、专科医师评估无禁
忌后，才可逐步恢复运动。”宋璐璐
说，建议糖尿病患者每周至少保持
150 分钟中等强度有氧运动，如健步
走、太极拳、骑车等。

宋璐璐表示，糖尿病患者还应在
专科医师指导下规范使用降糖药物，
切勿自行盲目减药或停药，“应用降
糖药物后仍需坚持饮食和运动管理，
不能单纯依靠药物控制血糖”。
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不少人的心中，都住着一个蔡桓公。
小时候学 《扁鹊见蔡桓公》 这篇课文的时

候，觉得蔡桓公太荒谬了。名医扁鹊三番两次提
醒他有病了，赶紧治啊，为啥讳疾忌医呀？

随着年岁的增长，发现自己越来越理解蔡
桓公了，感觉自己越来越像他了。这种心理的一
个突出表现，就是面对体检报告的时候。

有朋友打趣说，每年生活最自律的半个
月，就是体检报告发下来之后的两个星期。那
真是吃得特别健康——不再大鱼大肉，作息特
别规律——晚上 11点赶紧关灯关手机睡觉。同
时，想要运动的心情十分澎湃，列下健身计划、
下载健身软件、备齐健身装备……摩拳擦掌，跃
跃欲试。只不过随着时间的流逝，又慢慢故态复
萌了。

此外，还有一个表现，就是看科普文章的时
候，总感觉这些文章说的就是自己。有的文章说
起夜频繁，可能是有肾病。心里顿时一紧，最近
几天每天晚上好像都起夜了两三次，我是不是肾
有病了？看了大肠癌的科普文章，心里又咯噔一
下，我最近大便不规律了，是不是得肠癌了？

怕归怕，又不敢去做体检，不敢去约肠
镜，不敢去医院看医生，总害怕真查出点事儿
来。这跟蔡桓公的表现，简直一样一样的。

这种心理很多时候是来源于责任的增加。
以前一人吃饱全家不饿的时候，也是年轻很少得
病的时候，那真是无惧病痛，看淡生死；等到成了
家，有了孩子，父母渐老，自己人到中年的时候，
突然发现自己成了家里的顶梁柱，就害怕自己会
倒下。自己病了之后，孩子谁管？老妈谁管？这
个家就塌了呀。

这种患得患失的心理容易导致讳疾忌医。所以，哪怕科普文
章说的跟自己的情况非常像，哪怕体检报告中的警示已经有十几条
的时候，依然不敢面对，坚信自己没事。蔡桓公当年是一国之君，
不想失去自己拥有的一切。对于今天的我们来说，肩膀上扛起的
何尝不是一个不容有失的世界？

蔡桓公选择了回避问题。但在全民健康素养不断提升，医疗
科技实力不断增强的今天，我们完全应该也可以超越这种心态，
把“心中的蔡桓公”赶走。须知，那些科普文章虽然“吓人”，但
它们就像诤友，在我们不注意的时候，及时发出警示。我们应该
庆幸，得益于健康知识的传播，大众能享受到过去只有王公贵族
才能享受到的扁鹊式的提醒。

在这个世界上，最希望我们身体健康的，恐怕除了亲人就是
医生了。所以应该转变心态，将隐患消灭于未萌之际。毕竟，有
了1，后面的0才有意义。

1月 5日，福建省福州市鼓楼区安泰街道居家社区养老服务照料中
心，医生正在指导长者使用康复健身器材。 谢贵明摄 （人民视觉）

医养结合 颐养天年医养结合 颐养天年

据新华社北京电（记者董瑞
丰）国家卫生健康委等 10 个部门
日前联合印发《关于全面推进紧密
型县域医疗卫生共同体建设的指
导意见》，要求推进以城带乡、以乡
带村和县乡一体、乡村一体，大力
提升基层医疗卫生服务能力。

指导意见提出，根据地理位
置、服务人口、现有医疗卫生机
构布局等，组建由县级医院牵
头，其他若干家县级医疗卫生机
构及乡镇卫生院、社区卫生服务
中心等组成的县域医共体。牵头
医院一般为二级以上非营利性综
合医院或中医医院。

推进县域医共体建设是深化
医改的一项重要举措。近年来，
我国医疗卫生服务能力整体提

高，但部分地区基层医疗服务能
力与群众就近“看得好病”的期
望还存在差距。

根据指导意见，二三级医院要
通过专家派驻、专科共建、临床带
教等方式，提升县域医共体服务能
力和管理水平。牵头医院要向乡
镇（街道）常年派驻临床、管理人
才，帮助解决基层问题，面向乡村
开展巡回医疗。符合条件的公办
村卫生室将逐步转为乡镇卫生院
延伸举办的村级医疗服务点，实行
行政、人员、业务、药品、财务、绩效
等统一管理。指导意见要求，到
2024 年 6 月底前，以省为单位全
面推开紧密型县域医共体建设。
到2027年底，紧密型县域医共体
基本实现全覆盖。

10部门要求加快建设紧密型县域医共体


