
慢    性    病
慢性病全称是慢性非传染性疾病，不是特指某种
疾病，而是对一类起病隐匿，病程长且病情迁延
不愈，缺乏确切的传染性生物病因证据，病因复
杂，且有些尚未完全被确认的疾病的概括性总称。



• 据2005年10月5日世界卫生组织报告指出，慢性病是世界上最首要的
死亡原因，由慢性病造成的死亡约占所有死亡的60％，其中80％发生
在低收入和中等收入国家。无论是男性还是女性，慢性病死亡率基本
相同。中国卫生部长 2012年1月称，中国人慢性病正处于井喷状态。

• 概述
• 慢性病是一种长期存在的疾病状态，表现为逐渐的或进行性的器官功

能降低。它的名称叫非传染性疾病，中国卫生部称为慢性非传染性疾
病。主要以起病缓、病程长，经常反复发作，治疗效果不显著为特点，
有些慢性病几乎不能治愈。主要包括、脑血管疾病、慢性肺部疾患、
肝肾疾病等。



• 二、 致病因素
• 现代医学认为，慢性病致病的主要因素有：

• 1、环境因素

• 除了生物因素外，同时有物理、化学、社会、经济、文化等因素，亦有自然环境、社会环境和心理环境的因素。

• 2、生活方式

• 不良生活方式和习惯是引发慢性病最重要的因素，包括营养、风俗习惯、嗜好（吸烟、饮酒等）、体育锻炼、精神紧张等，
而且一种不良习惯对健康有着多种危害，其中，成人吸烟、缺乏体力活动、食用盐及食用油过量等，都是引发、心脏病、
恶性肿瘤等慢性病的主要因素。

• 3、遗传因素

• 与遗传基因变异有关。

• 4、卫生服务

• 社会上医疗卫生的设施和制度及其利用。

• 这四个因素相互依存、相互影响，通过人口学特征、文化系统、人们的满足感或精神状态、生态平衡及自然资源互相联系
起来并保持平衡状态。



• 三、特点
• 慢性病起病缓、病程长，经常反复发作，治疗效果不显著，有些几乎不能治愈。

• 年龄越大，发生各种慢性病的几率越大。慢性病多发生在中老年，但其病变的积累往往从青少年开始。

• 与女性相比，男性患心血管病突发事件的可能性大而且早。除少数妇科肿瘤外，多数也是男性高于女性。
女性绝经后，心血管病的发病危险迅速上升，并逐渐赶上同年龄段的男性。

• 四、疾病范围：

• 内分泌及代谢疾病

• 甲状腺机能障碍，糖尿病，高血脂症，威尔逊氏，痛风，天疱疮，皮肌炎，泌乳素过高症，

• 先天性代谢异常疾病

• 肾上腺病变引发内分泌障碍，脑下垂体病变引发内分泌障碍，性早熟，副甲状腺机能低下症，性腺低能症
(hypogonadism)；

• 精神疾病

• 精神病，神经系统疾病，脑瘤并发神经功能障碍，巴金森氏症，肌僵直萎缩症，



• 其他中枢神经系统变质及遗传性疾病

• 多发性硬化症，婴儿脑性麻痹及其他麻痹性症候群，癫痫，重症肌无力，多发性周边神经病变，
神经丛病变，三叉神经病，偏头痛，脊髓损伤；

• 循环系统疾病

• 心脏病，高血压，脑血管病变，动脉粥样硬化，动脉栓塞及血栓症，雷诺氏病，川崎病并发心脏
血管异常者；

• 呼吸系统疾病

• 慢性鼻窦炎，慢性支气管炎，肺气肿，哮喘，支气管扩张症，慢性阻塞性肺炎，外因所致之肺疾
病，过敏性鼻炎；

• 消化系统疾病

• 消化性溃疡，肝硬化，慢性肝炎，胃肠机能性障碍(含慢性胰脏炎、各种胃肠息肉症、急躁大肠症
候群、胃肠糜烂性炎症、慢性大肠炎症)，慢性胆道炎；

• 泌尿系统疾病

• 慢性肾脏炎，肾脏感染，



• 骨骼肌肉系统及结缔组织之疾病

• 关节炎，多发性肌炎，骨质疏松症，红斑性狼疮，慢性骨髓炎，骨髓分化不良症候群；

• 眼及其附属器官之疾病

• 青光眼，干眼症，视网膜变性，黄斑部变性，葡萄膜炎，玻璃体出血，角膜变性，传染病，结核
病，甲癣，

• 先天性畸形疾病

• 皮肤及皮下组织疾病

• 干癣，全身性湿疹，乌脚病，白斑，脂漏性皮肤炎，类淀粉沉积症(限病灶超过体表面积百分之
三十以上者)，类天疱疮，疱疹性皮肤炎，家族性良性慢性天疱疮，表皮分解性水疱症，严重性
鱼鳞癣(含层状鱼鳞癣及鱼鳞癣状红皮症)，毛囊角化症，进行性全身硬皮症，血液及造血器官疾
病，慢性贫血，紫斑症，持续性血液凝固障碍，血友病，原发性血小板增生症，

• 耳及乳突之疾病

• 慢性中耳炎，内耳前庭病变，

• 其他

• 脏器移植后药物追踪治疗，癞病(麻疯)，痔疮，前列腺肥大，子宫内膜异位症，停经症候群，尿
失禁，油症(多氯联苯中毒)，先天性免疫不全症。



• 五、慢性病发生规律
• 　　经临床调查证明，消化系统是所有系统中最早发病的。即消化系统是最早发生慢性病的系统。如果人

体出现亚健康状态或者发病，首先是肠胃出现亚健康状态或发病，然后逐渐影响到全身。不过，到了第五
个系统开始，慢性病的发病可能出现全身性发生。据人体的功能及原理，人体的八大系统发病顺序可以简
单列表如下：

• 第一：消化系统
• 　　消化系统包括口腔、咽慢性病喉、食管、胃、肠道、消化腺。原因：消化第一大关是胃（更新周期7--
10天），接着是肠道(更新周期2--3天），如果胃和肠道受到损伤，就会影响食物营养的吸收，无法保证各
个器官获得足够的营养成分，从而引发其他系统机能的衰退和病变。疾病列举：胃胀、胃酸分泌混乱、胃
溃疡、慢性胃炎、十二指肠溃疡、肠道炎、痔疮等。

• 第二：免疫系统
• 　　免疫系统包括泪、粘膜、淋巴、肝（更新周期5个月且能再生）、脾等。原因：由于持续的营养缺乏，

锌铁硒等无法正常吸收，免疫系统就受到伤害。疾病列举：易感冒、肩部酸痛、腰痛、淋巴疼痛、淋巴结
肿大、皮肤黑斑、体质虚弱等。



• 第三：呼吸系统
• 　　包括鼻、咽、喉、气管及支气管、肺、胸膜和纵膈等。原因：免疫系统受到损伤，呼吸气管受到堵塞，大量毒素不能

通过呼吸道有效排出体外，蓄积于呼吸道薄弱地方，该系统开始出现肺功能衰弱、气管发炎、肺部出现垃圾堆积等。疾病
列举：哮喘、肺炎、肺虚、肺结核、上呼吸道感染、下呼吸道感染等。（肺的更型周期2--3周）

• 第四：神经系统
• 　　神经系统包括脑干、间脑、小脑、大脑、脊髓、脑神经、植物神经、脊神经等。原因：免疫系统、呼吸系统无法从营

养中得到保证，减弱了对神经系统的保护能力；神经系统开始受到损伤、衰退。疾病列举：过度压力感、烦躁、易怒、失
眠、消极、神经衰弱、抑郁症、神经性疼痛等。（大脑没有更新周期）

• 第五：循环系统
• 　　循环系统包括心脏、动脉、静脉、血液、淋巴系统等。原因：神经系统混乱，对营养需求反应迟钝、血液循环系统对

排毒反应能力减弱，循环系统开始受到损伤、破坏。疾病列举：微循环障碍、低血压、高血脂、贫血、中风、心律不齐、
心脏病等。（心脏更新周期  20年一次；红血球更新周期4个月；白血球更新周期13--20天）

• 第六：内分泌系统
• 　　内分泌系统包括脑垂体、甲状腺、甲状旁腺、肾上腺、胰岛腺、性腺、胸腺等。原因：循环系统出现混乱时，内分泌

系统平衡能力就会降低，内分泌系统开始出现血糖混乱、胰岛素功能衰退、性腺混乱。疾病列举：痘疹、激素失调、甲亢、
肾虚、子宫肌瘤、胰岛素功能衰退、糖尿病等。



• 第七：泌尿生殖系统

• 　　泌尿生殖系统包括肾、输尿管、膀胱、尿道、男女生殖系统。原因：泌尿系统受到损伤，泌
尿系统平衡能力降低，该系统开始出现肾功能衰退、前列腺混乱。疾病列举：肾亏、尿频、尿路
结石、膀胱炎、前列腺疾病等。（肾脏没有更新周期）。

• 第八：骨骼系统

• 　　包括骨、关节、骨骼组成。原因：以上个系统及泌尿系统受到损伤，骨骼系统平衡能力降低，
疾病真正侵袭入人体深层骨组织，该系统开始出现骨骼细胞增生速度加快、钙流失过度、骨关节
胶原蛋白受损，造成骨质疏松、增生等。疾病列举：骨质疏松、缺钙、骨质增生、腰椎增生、关
节炎、骨膜炎等。（骨骼更新周期7年）。

• 　　人体八大系统慢性病发生的顺序为：消化系统——免疫系统——呼吸系统——神经系统——
循环系统——内分泌系统——泌尿生殖系统——骨骼系统。



• 　　实际上，每个系统都有最长的承受期限，比如肠胃功能可以有12年，免疫系统最长承受期限

是20年。如果在初期一两年出现不良现象，人体一般不会有特别的症状表现，即处在潜伏期，

直到病重症状才被发现，但是那时患者往往要付出较大的治疗代价。但是，如果人体的八大系统

已经病变到第五个系统还没有进行护理，八大系统将全面出现病变症状，所以提前护理十分重要。

根据人体慢性病的发病顺序知道，消化系统是人体的第一系统，有且只有当消化系统出现病变时，

才会引发其他系统的病变；病变从低级到高级，从简单到复杂，从单一病种到多样病种，从一系

统到多系统，逐步形成复杂的慢性疾病。消化系统的代表器官是胃和肠，人体八大系统慢性疾病

的发病顺序以此简称为“肠胃中心论”，即慢性病是以肠胃为中心，逐步形成并扩散到各个系统

的，当其他系统出现病变时，肠胃是首先进入疾病状态或发生病变的。

• 同时，需要指出的是，八大系统是处于一个动态平衡过程，可以不断地重复“健康—亚健康—疾

病—痊愈—健康”的循环。随着患者用药、营养食品的治疗过程，人体各个系统会自动出现调整

现象。不可一成不变地对待。



• 六、主要危害
• 慢性病阻碍经济增长，而且会降低国家发展的潜力。对个人而言，慢性病主要造成脑、心、肾等重要脏器的损害，易造成

伤残，影响劳动能力和生活质量，且医疗费用极其昂贵，增加社会和家庭的经济负担。同时也给心理上造成一些困扰，表
现为：

• 　　1、主观感觉异常：注意力转向自身健康人精力集中于工作或学习，心理活动经常指向外界客观事物。人患
病后，注意力转向自身，感觉异常敏锐，甚至对自己的心跳、呼吸、胃肠蠕动的声音都能听到，心中总想着自己的病，而
对其他事物很少关心，这容易被别人误解为自私或冷漠。

• 　　2、心境不佳：情绪不稳生病属于负性刺激，势必影响病人的情绪，形成不良的心境，容易看什么都不顺眼，
好生闲气，好发脾气，给人以不近人情的感觉。病情越重，病程越长，这种异常情绪反应越严重。这种消极情绪，不仅容
易被人误解，使人不愿意接近，而且还不利于病体康复。

• 　　3、被动依赖，情感脆弱：由于不断受到亲人的关怀与照顾，病人会变得被动、依赖性增强，本来自己可以
做的事情也不愿意动手；情感变得脆弱，甚至幼稚，像个孩子似的，总希望亲友多照顾、多探视、多关心自己。

• 　   4、多疑、神经过敏：病人往往会变得神经过敏，疑虑重重，听人低声谈话，就以为是谈自己的病，对医护
人员和亲友的好言相劝也常半信半疑，甚至无端怀疑医护人员给自己开错了药、打错了针。这种异常心理不仅会对医患关
系起破坏作用，也不利于病人安心养病。

• 　     5、紧张、焦虑、恐怖：许多病人入院后会感到紧张，特别是看到周围的病人死亡时，会产生恐惧心理，怕
疼痛、怕开刀、怕变残、怕死亡。这种心理对康复极为不利，会削弱病人的主观能动性，使机体免疫力降低。

• 医护人员及家属应多安慰、多鼓励、多做过细的思想工作，使病人振作精神，正确对待疾病。



• 七、预防

• 干预活动是预防慢性病最有效的手段。预防慢性病是一项全社会的系统工程，需要人们

坚持锻炼和合理饮食，选择健康的生活方式。健康的生活方式，就是禁烟、限制摄入过

多和盐；限量饮酒；多摄入蔬菜水果；进行适量的体育锻炼；必要的免疫接种，如乙肝

疫苗用于的预防，流感疫苗、肺炎疫苗用于预防老慢支、肺心病的反复发作，糖尿病的

并发症等等。

• 定期体检：要预防慢性病，应该养成定期进行体格检查的习惯。慢性病具有起初临床症

状轻、病程长的特点，一部分病人初期难以发觉，往往在出现严重并发症就诊时才发现，

这给慢性病的及早控制带来一定困难。因此，有必要进行定期体格检查，以便早期发现，

早期治疗，防止病情加重和并发症的发生。



• 中国情况

• 2011年7月26日，发布的一份报告称，癌症、糖尿病、心血管疾病、慢性呼吸道疾病等慢性病已
成为中国的头号健康威胁，占死亡人数的比例超过80%，占国家疾病总负担的比重达到68.6%。
报告指出，中国的慢性病死亡率高于二十国集团的其他主要成员国：死亡率比日本、美国和法国
高4到6倍，慢性阻塞性肺部疾病死亡率约为日本的30倍。报告认为，如果不实施有效的防控策
略，在未来20年，40岁以上中国人罹患心血管疾病、慢性阻塞性肺部疾病、糖尿病和肺癌的人
数将可能增加到现在的两倍甚至三倍。

• 2012年1月，中国卫生部部长、中科院院士陈竺在“2011中国慢性病防控论坛暨中国健康促进
联盟成立大会”表示，中国人慢性病正处于井喷状。

• 2012年5月21日，卫生部等15部门发布。规划显示，我国慢性病发病人数快速上升，现有确诊
患者2.6亿人。我国常见慢性病主要有、糖尿病、恶性肿瘤、慢性呼吸系统疾病等，病程长、流
行广、费用贵、致残致死率高。慢性病导致的死亡已经占到我国总死亡人数的85%，导致的疾病
负担已占总疾病负担的70%。

• 2012年7月9日，中国卫生部召开例行新闻发布会，介绍慢性病防治工作进展情况。截至2012年，
中国有2.6亿慢性病患者，慢性病导致死亡已经占到中国总死亡的85%。未来20年，中国40岁以
上人群中主要慢性病患者人数将增长一到两倍，慢性病导致的负担将增长80%以上。
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