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内容概要

书中简明扼要地介绍了高血压、糖尿病、血脂异常、冠心病、脑血管病等指南要点，并在附录中提供
了临床常用的流程图、诊疗纲要、便查表等常用工具，以便于指南的临床操作。
    同时，本书提出了心脑血管病综合防治的新模式。
针对防治工作中的四个关键环节：医生、患者、管理和学术推广中的问题，提出心脑血管病的立体综
合防治四化策略，即指南执行一体化、解读科普化、督导制度化、推广工具化，并系统介绍了操作模
式、工具系统及实际应用。
    本书内容丰富而有创新，系统全面，简明实用，可作为全科医生、内科医生、健康管理者、健康科
普教育工作者、卫生行政管理者的参考书。
同时本书深入浅出、语言相对浅显，也可以作为心脑血管及相关疾病患者和亲属的学习资料。
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章节摘录

　　第一章　心脑血管病及其危险因素综合防治的一体化原则和四化策略　　第一节　心脑血管病防
治现状　　心脑血管病及其相关疾病（高血压、糖尿病及糖代谢异常、血脂异常、下肢动脉疾病等）
是我国发病率、致残率和死亡率最高的疾病。
总人数估计在3亿以上，而且这个人群正在以每年增加1000万以上的新病例的速度快速扩大。
进一步加大防治力度，控制危险因素，对心脑血管病及其危险因素进行规范化、个体化的综合防治、
教育和管理，尽快降低心脑血管病的发病率，致残率和死亡率，已成为当前一项刻不容缓的重要任务
。
　　伴随心脑血管病的发病率高、致残率高、死亡率高，是人群对心脑血管病及其危险因素的知晓率
，治疗率和控制率很低。
以高血压为例，2002年估计高血压患者1.6亿，目前估计已达2亿人，2002年的调查显示我国人群高血压
的知晓率仅为30％，治疗率为25％，控制率仅为6％。
如果根据2002年高血压以上三率资料推算，我国目前1.4亿高血压患者不知道自己患高血压，1.5亿高血
压患者不正规用药治疗，1.8亿高血压患者的血压未控制。
糖尿病和糖尿病前期（0.8亿）、血脂异常（1.6亿）的情况也大致如此，再加上肥胖、吸烟、代谢综合
征等。
其结果是导致我国每12秒发生一例心脑血管病事件或死亡，占我国总死亡率的40％以上。
如不采取积极的干预措施，随着患病群体不断扩大、病程延长和年龄老化，心脑血管病事件的发生、
致残、死亡的大流行势必成为我国不久将来的重大社会问题。
　　循证医学研究的大量结果证明，用现代综合防治管理方法可以使心脑血管病事件发生率降低70％
～80％。
近年各国为心脑血管病及其危险因素的防治制定了十余个专题的指南和共识，并不断更新，为心脑血
管病防治的临床工作提供了科学依据和方案，使科研结果应用于指导临床实践。
但是大家发现“为心脑血管病防治工作制定指南虽不容易，而如何在临床工作中实施指南更难”，医
学界普遍认为“心脑血管病是最可预防，也是预防做得最不够的慢性非传染性疾病”。
　　⋯⋯
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