
第四章 常见慢性病

第一节  概述

慢性病的主要特点p63

病因复杂，其发病与不良行为和生活方式密切相关

起病隐逆，潜伏期较长，没有明确的起病时间

病程较长，随着疾病的发展，表现为功能进行性受损或失能

难以治愈，表现为不可逆性，很难彻底治愈。

预后较差，疾病后期致残率和致死率高。

一、我国慢性病流行现状p63 脑血管病、恶性肿瘤（癌症）、呼吸系统疾病、心脏病位列死亡原因的前四位 以最小的投入获得最大的健康效益

二、慢性病主要危险因素p64

1.不可改变危险因素 年龄、性别、种族、遗传

2.可改变危险因素
吸烟、过量饮酒、不合理膳食、缺乏身体活动，其他因素（不良心理精
神因素以及自然和社会环境因素等）

3.中间危险因素 高血压、高血糖、血脂异常、超重或肥胖

三、慢性病主要社会危害
1.严重危害居民健康

2.不断加重经济负担

第二节  恶性肿瘤

恶性肿瘤概念p66

共同特征是体内某些细胞丧失了正常调控

出现无节制的生长和异常分化

并发生局部组织浸润和远处转移

从组织学上分为上皮性的癌、非上皮性的肉瘤及白血病

一、恶性肿瘤流行现状p66

1.肺癌是恶性肿瘤发病率第一位；乳腺癌居女性发病率第一位

2.男性
60岁以下最常见和死亡率最高是肝癌

60~74岁肺癌和胃癌高发

75岁以上肺癌高发

3.女性

30岁以下甲状腺癌发病率最高

30~59岁乳腺癌发病率最高

60岁以上肺癌高发

乳腺癌是45岁以下女性最常见恶性肿瘤

二、恶性肿瘤的危险因素p67

1.吸烟
在我国80%以上的肺癌由吸烟引起

肺癌是我国的第一大癌症

吸烟也是口腔癌、喉癌、食管癌及胃癌等的重要危险因素

2.乙型肝炎病毒及其他病毒感染

HBV（乙型肝炎病毒）的携带是造成慢
性肝炎、肝硬化及肝癌的主要原因

人乳头状瘤病毒与宫颈癌

巨细胞病毒与卡波西肉瘤

3.膳食营养因素
热量摄入过多和身体活动不足引起的肥胖和多种癌症有关

饮酒与口腔癌、咽癌、喉癌、直肠癌有关

4.职业危害
石棉所致肺癌、间皮瘤

苯所致白血病

砷所致肺癌、皮肤癌

5.其他环境因素
电离辐射，包括医源性X线，可引起多种恶性肿瘤

如急性和慢性细胞白血病等

紫外线照射则是皮肤癌的明确病因

三、恶性肿瘤的筛查早期诊断

早期发现、早期诊断及早期治疗是降低死亡率及提高五年生存率的主要策略

乳腺癌的筛查流程是乳腺超声检查、乳腺X线检查（俗称钼靶）、乳腺穿刺活检

宫颈癌的筛查流程是乳头状病毒检查（HPV）、脱落细胞检查（TCT）

第三节  高血压

概念p68 高血压是一种以动脉血压持续性升高为特征的进行性心血管损害性疾病。

一、高血压的流行病学p68 高血压的知晓率、治疗率、控制率：呈上升趋势，但依旧处于较低水平。

二、高血压的诊断p69

（一）高血压相关概念和诊断标准

1.诊断标准
经非同日3次测量血压，收缩压≥140mmHg和（或）舒张压
≥90mmHg

2.分类
继发性高血压（疾病引起，原因明确，特异性治疗可根治，如肾血管性
高血压）

3.白大衣性高血压
到医疗机构测量值≥140/90mmHg

24小时动态平均值<130/80 mmHg

或自测血压＜135/85mmHg

4.隐形高血压
到医疗机构测量值<140/90mmHg

24小时动态平均值＞130/80 mmHg

或自测血压＞135/85mmHg

（二）血压测量标准方法

1.诊室血压测量方法

采用水银柱式血压计间隔1~2分钟测量两次
取平均值，误差较大时取3次平均值

大小合适的袖带，袖带内气囊至少应包裹80%上臂

测者在测量血压前30min禁止剧烈活动、进
食、吸烟、饮咖啡、服用影响血压的药物；精
神放松、排空膀胱；至少安静休息5分钟以上

收缩压读取柯氏音第I音，舒张压读取柯氏音第V音

2.自测血压 对于精神焦虑或根据血压读数常自行改变治疗方案的患者，不建议自测血压。

3动态血压

标准：24小时平均值<130/80mmHg，
白天平均值<135/85mmHg，
夜间平均值<125/75mmHg。

三、高血压发病的危险因素p71

1.高钠、低钾膳食 高钠、低钾膳食是我国大多数高血压患者发病最主要的危险因素

2.体重超重和肥胖
BMI≥24kg/m2者患高血压的危险是体重正常者的3~4倍

男性腰≥90cm，女性腰围≥85cm为危险腰围

3.饮酒

每天平均饮酒大于3个标准杯，收缩压与舒张压分别升高
3.5mmHg.2.1mmHg，且血压上升幅度随着饮酒量增加而增大

1标准杯=12g酒精=360g啤酒=100g葡萄酒=30g白酒

4.其他危险因素 遗传、性别、年龄、工作压力过重、心理因素、高脂血症等

第四节  2型糖尿病

概念p72

糖尿病是由多种病因引起的代谢紊乱

特点是慢性高血糖，伴有胰岛素分泌不足和（或）作用障碍

导致碳水化合物、脂肪、蛋白质代谢紊乱

造成多种器官的慢性损伤、功能障碍甚至衰竭

分类：1型糖尿病、2型糖尿病、其他特殊类型、妊娠糖尿病

一、糖尿病的诊断p72

糖尿病症状＋任意时间血浆葡萄糖水平≥11.1mmol/L（200mg/dl）

空腹血浆葡萄糖（FPG）水平≥7.0mmol/L（126mg/dl）

OGTT试验中，餐后2小时血浆葡萄糖水平≥11.lmmol/L（200mg/dl）

HbA1C≧6.5%是糖尿病诊断标准之一

二、糖尿病流行病学p73

糖尿病前期包括空腹血糖调节受损（IFG）和糖耐量受损
（IGT）或二者都有

糖尿病前期诊断标准
空腹血糖：6.1～6.9mmol/L

糖耐量试验2h血糖7.8~11.0mmol/L

三、2型糖尿病危险因素p74

1.遗传因素 2型糖尿病具有更强的遗传倾向。

2.肥胖（或超重）

3.体力活动不足

4.膳食因素

5.早期营养

6.糖耐量损害

7.胰岛素抵抗（IR）

8.高血压及其他易患因素 其他如文化程度、社会心理因素、出生及1岁时低体重、服药史、心血管疾病史

第五节  冠状动脉粥样硬化性心脏病

概念p75

冠状动脉粥样硬化性心脏病，简称冠心病，又称缺血性心脏病

由于冠状动脉发生严重粥样硬化性狭窄或阻塞

或在此基础上合并痉挛以及血栓形成

引起冠状动脉供血不足、心肌缺血或梗死的一种心脏病

一、临床分型、表现、诊断p76

（一）分型

1、无症状性心肌缺血

2、心绞痛

3、心肌梗死

4、缺血性心肌病

5、猝死

（二）诊断 出现典型的心绞痛，或发生心肌梗死，临床上可基本明确冠心病。

（三）典型心绞痛的特点：

1、诱因： 常由于体力活动、情绪激动、饱餐、寒冷或心动过速而诱发

2、部位及放射部位
为胸骨体上中段的后方

心前区

3、性质

压迫、紧缩或发闷

窒息和濒死感

疼痛可轻可重，重者伴焦虑、冷汗

4、持续时间及缓解
1-5分钟而自行缓解，偶尔可长达15分钟

休息或舌下含化硝酸甘油而缓解

（四）急性心肌梗死特点：

1.持续时间久（多在半小时至几小时或更长）

2.疼痛较心绞痛更剧烈

3.休息或舌下含化硝酸甘油不能缓解

二、冠心病流行病学p77

三、冠心病的危险因素p77

1、高血压

2、血脂异常和高胆固醇血症
低密度脂蛋白胆固醇（LDL-C）（有害）为粥样斑块中胆固醇的主要来源

高密度脂蛋白胆固醇（HDL-C）（有益）与冠心病的发生呈负相关

3、超重和肥胖

4、糖尿病

5、生活方式

①吸烟

②饮食

③身体活动不足

7、其他
冠心病家族史

精神紧张、忧虑、时间紧迫感与冠心病发病关系不明确，但是对已患有冠心病的患者，可诱发其急性发作

第六节  脑卒中

一、概念p79

脑卒中是指一组发病急骤的脑血管病

俗称为“脑中风”“中风”

脑卒中和冠心病归入“心脑血管病”，或称为“心血管病”

一、脑卒中的临床表现和诊断p79

1、脑梗死

也称缺血性脑卒中

临床特征

①多数在安静时急性起病

②病情多在几小时或几天内达到高峰

③临床表现如偏瘫、偏身感觉障碍、失语、共济失调等，部分可有头痛、呕吐、昏迷等全脑症状

头颅CT和标准头颅磁共振（MRI）在发病24小时不能显示病灶

但可以排除脑出血，24小时后逐渐显示低密度梗死灶

2、脑出血

指非外伤性脑实质内的出血

临床特点

①多在情绪激动或活动时急性起病

②突发局灶性神经功能缺损症状

③常伴有头痛、呕吐，可伴有血压增高、意识障碍和脑膜刺激征

头颅CT扫描是诊断脑出血安全有效的方法，可准确、清楚地显示脑出血的部位、出血量等

3、蛛网膜下腔出血

指脑组织表面血管破裂后，血液流入蛛网膜下腔

颅内动脉瘤和脑血管畸形是其最常见原因

主要症状

为突发剧烈头痛，持续不能缓解或进行性加重

多伴有恶心、呕吐

可有短暂的意识障碍及烦躁、谵妄等精神症状，少数出现癫痫发作

突出体征是脑膜刺激征明显

头颅CT是诊断蛛网膜下腔出血的首选方法

二、脑卒中流行病学p80

三、脑卒中的危险因素p80

1、高血压

2、心脏病

3、糖尿病

4、血脂异常

5、吸烟

6、饮酒

7、颈动脉狭窄

8、肥胖

9、其他危险因素

第七节  慢性阻塞性肺疾病

概念p84

是一种以气流受限为特征的疾病

其气流受限不完全可逆、进行性发展

与肺部对香烟烟雾等有害气体或有害颗粒的异常炎症反应有关

一、COPD临床表现和诊断p84

1、症状体征：

（1）慢性咳嗽：为首发症状

（2）咳痰：咳嗽后通常咳少量黏液性痰

（3）气短或呼吸困难：这是COPD的标志性症状

（4）喘息和胸闷

（5）全身性症状：如体重下降、食欲减退、外周肌肉萎缩和功能障碍、精神抑郁和（或）焦虑等

2、实验室检查及其他检测指标

（1）肺功能检查
吸入支气管舒张剂后FEV1/FVC<70％

可确定为不能完全可逆的气流受限

（2）胸部X线检查

（3）血气检查

3、诊断 肺功能测定指标是诊断COPD的金标准

二、COPD的危险因素p85

1、个体因素

2、环境因索

①吸烟

②职业性粉尘和化学物质

③空气污染

④感染 呼吸道感染是COPD发病和加剧的重要因素

第八节  其他常见慢性病

一、超重或肥胖p86

1、超重或肥胖的概念及判断标准

BMI<18.5kg/m2是体重过低

18.5~23.9kg/m2为体重正常

24.0~28kg/m2为超重

≥28kg/m2为肥胖

2、超重或肥胖的主要原因

（1）遗传因素

（2）饮食因素 饮食因素主要有能量摄入过多和营养素缺乏

（3）身体活动不足

（4）其他因素
心理因素、社会因素和经济因素

教育程度低，社会层次低或收入水平低

二、骨质疏松症p88

1、诊断标准： 诊断一般以骨量减少，骨密度（BMD）下降和（或）发生脆性骨折等为依据

2、主要危险因素

性别、年龄、种族、身材、体重

家族骨折史、钙和维生素D摄入量

每日日照时长、活动量、吸烟史

饮酒、饮茶、咖啡、过早绝经、绝经时间、绝经后是否激素代替治疗

怀孕次数、患影响骨代谢的疾病、应用影响骨代谢的药物等

3.骨质疏松的高危人群
绝经后的女性和50岁以上的男生男性

钙和维生素D缺乏、吸烟、过量饮酒和咖啡、身体活动少、性激素低下等人群

三、口腔健康p89

（一）口腔健康的定义和判断标准

1.判断标准

具有良好的口腔卫生

健全的口腔功能

没有口腔疾病

2.口腔健康应具备的要素

①没任何疼痛和不适

②良好的功能：咀嚼，吞咽和语言功能

③心理方面外观正常，不影响自尊，个人满意

④社会方面不影响社会交流。

（二）口腔疾病对全身健康的主要危害

1、心血管疾病

2、呼吸道疾病

3、糖尿病

4、早产和低体重儿

5、其他疾病影响


