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　 　 [摘　 要] 　 当下我国人口老龄化进程逐步加快, 中老年群体慢性病发病率持续上升, 给社会经济

带来了沉重的负担。 在此情况下, CHARLS 数据库提供了丰富的数据支持, 为探究我国中老年慢性病和人

口老龄化搭建了研究平台。 基于 CHARLS 数据库, 梳理了中老年慢性病影响因素、 多病共存特征及其作

用机制, 并在此基础上提出健康管理政策的优化建议, 以期为中老年群体的健康管理提供有益参考。
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　 　 [Abstract] 　 Currently,

 

the
 

aging
 

process
 

of
 

our
 

country􀆳s
 

population
 

is
 

speeding
 

up
 

continuously,
 

the
 

incidence
 

rate
 

of
 

chronic
 

dis-
eases

 

among
 

the
 

middle-age
 

group
 

and
 

the
 

elderly
 

group
 

keeps
 

rising,
 

this
 

phenomenon
 

puts
 

a
 

great
 

pressure
 

on
 

our
 

social
 

economy. In
 

such
 

a
 

situation,
 

a
 

huge
 

amount
 

of
 

data
 

is
 

provided
 

by
 

the
 

CHARLS
 

database,
 

provides
 

research
 

opportunities
 

in
 

chronic
 

disease
 

studies
 

and
 

popu-
lation

 

aging
 

for
 

middle-aged
 

and
 

elder
 

population
 

in
 

China. Based
 

on
 

the
 

CHARLS
 

database,
 

this
 

paper
 

sorts
 

out
 

the
 

influencing
 

factors
 

of
 

chronic
 

diseases
 

among
 

middle-aged
 

and
 

elderly
 

people,
 

the
 

characteristics
 

of
 

coexistence
 

of
 

multiple
 

diseases
 

and
 

their
 

mechanisms
 

of
 

ac-
tion,

 

and
 

on
 

this
 

basis,
 

puts
 

forward
 

suggestions
 

for
 

optimizing
 

health
 

management
 

policies,
 

with
 

the
 

aim
 

of
 

providing
 

useful
 

references
 

for
 

the
 

health
 

management
 

of
 

the
 

middle-aged
 

and
 

elderly
 

population.
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　 　 第七次全国人口普查数据显示, 我国 60 岁以

上人口数量达到 2. 64 亿, 占全国人口总数的

18. 7% [1] 。 随着我国人口数量的增长, 中老年群体

健康问题日趋复杂, 以糖尿病、 心血管疾病为代

表的慢性非传染性疾病成为主要疾病负担。 本文

通过对 CHARLS 数据库老年慢性病研究进展进行
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总结, 关注慢性病预防、 慢性病健康促进、 共病

作用机制, 为应对老龄化健康风险带来的挑战提

供新思路。
1　 CHARLS 数据库概况

CHARLS 数据库是北京大学国家发展研究院开

发的, 我国第一个针对 45 岁以上中老年群体的追

踪随访数据库, 包含了人口学、 健康状况、 医疗

保健、 保险等变量, 涵盖了生物、 心理、 社会等

维度。 CHARLS 调查问卷设计严谨, 采用分层三阶

段概率比例抽样法, 在全国 28 个省级行政区的

450 个村建立代表性样本, 基线人群为 17
 

708 人,
从 2011 年开始进行基线调查, 每 2 年或 3 年进行

一次随访, 到 2020 年形成 9 年的纵向数据。 通过

整合问卷调查、
 

体格检测、 血检指标等信息形成数

据矩阵, 研究者可登录网站 http: / / charls. pku.
 

edu. cn 进行注册申请, 经伦理审查批准后可获取

2008—2020 年的数据, CHARLS 数据既可探究慢

性病风险及其影响因素, 又能深入剖析人口老龄

化与健康不平等问题的社会影响, 为我国人口老

龄化的健康不平等研究奠定了数据基础。
2　 CHARLS 数据库临床转化与实践应用

2. 1　 代谢及心血管疾病防控体系的临床研究

代谢及心血管疾病是我国中老年群体慢性病

死亡的主要原因, 近年来代谢及心血管疾病研究

发展迅速, 对慢性病防治提供了参考价值。 关于

糖尿病管理, Yang 等[2] 研究发现腹型肥胖、 低密

度脂蛋白、 空腹血糖、 糖化血红蛋白等关键因素

是糖尿病前期逆转的预测因子, 对糖尿病患者管

理及预防具有重要意义。 睡眠和代谢相关机制也

引起了众多学者的兴趣, Fang 等[3] 通过轨迹研究,
发现短睡眠时间变化轨迹会增加代谢性疾病的发

生风险, 增加了卒中、 血脂异常和糖尿病的发生

风险, 分别增加了 32% ( HR = 1. 32, 95% CI:
1. 02 ~ 1. 70), 22% (HR = 1. 22, 95% CI: 1. 01 ~
1. 49) 和 42% (HR= 1. 42, 95%CI: 1. 13 ~ 1. 78),
发现了睡眠与代谢紊乱之间可能存在联系。 环境

与代谢通路的作用也是当前新的研究热点, Xue
等[4]发现固体燃料燃烧通过脂代谢途径降低代谢综

合征 (Metabolic
 

syndrome, MetS) 发生风险, 甘油

三酯、 高密度脂蛋白胆固醇分别起到 61. 3%、
39. 8%的中介作用, 提示环境和脂代谢通路之间存

在交互作用, 为 MetS 研究开辟了新方向。
近年来, 有学者巧妙地运用多种指标优化了

心血管疾病预测模型。 Liu 等[5] 发现, 内脏肥胖指

数较高, 握力较低的受访者的心血管疾病发病风

险, 比健康人群增加了近 4 成; 且男性群体的风险

增加更为明显, 达到 58. 6%; 年龄较大的群体发

病风险增加同样显著, 达到 41. 4%。 关于心脏代

谢性疾病发病风险预测的研究, 最新发现腹部肥

胖和动脉粥样硬化指数 ( Atherogenic
 

index
 

of
 

plas-
ma, AIP) 具有协同作用, 无论单独评估还是联合

评估, 都与心脏代谢性疾病的风险增加存在相关

性。 进一步的中介效应分析显示, 腹部肥胖可能

成为因血脂异常引起心脏代谢性疾病的中间环

节[6-8] 。 续贯研究显示, AIP 对心血管疾病风险的

预测在男性和女性之间存在着很大的差异, 这为

临床患者制定更具针对性的预防措施提供了依据,
也体现出心脏病风险有关指标的研究正在逐渐完

善[9] 。 值得一提的是, 在心脏病风险分层上, 甘油

三酯葡萄糖-体质量指数 (Triglyceride
 

glucose-body
 

mass
 

index, TyG-BMI) 的分层效果最佳 ( HR =
1. 73, 95%CI:

 

1. 47 ~ 2. 03), 为心脏病患者的精准

管理提供了科学的依据[7] 。 一项探究糖代谢与心血

管疾病联系的双队列研究显示, 较高的估算葡萄

糖处置率可以明显减小中老年群体心血管疾病的

发病风险, 这表明了代谢干预在心血管疾病管理

中占据着重要的地位[10] 。 也有研究显示, AIP、
TyG、 超敏 C 反应蛋白联合在人群中可以提前识别

出高危人群, 其卒中风险升高 16%, 心血管疾病

风险升高 30% [11-12] 。 此外, 残余胆固醇与卒中发

生的假设也得到证实, 在 CHARLS 队列中, 残余

胆固醇水平升高者卒中风险升高 31%, 在 CHNS 队

列中升至 84%, 为调节脂代谢预防心血管疾病及

脑卒中提供了强有力的证据支持[13] 。
2. 2　 认知功能与抑郁症状的研究进展

随着疾病负担日益加重, 认知障碍成为我国

中老年群体健康管理的热门话题, CHARLS 队列研

究显示血清尿酸水平与认知功能密切相关, 血清

尿酸水平低与认知功能差有关, 提示神经退行性

病变的发生发展与代谢有关[14] 。 就空气污染而言,
有研究发现 PM2. 5 直接损伤认知功能, 肺功能间接

损伤认知功能, 提示在污染严重的地区应进行认

知功能筛查[15] 。 认知风险预警方面也有一定研究,
使用 LightGBM 机器学习算法建立的风险预警模型

显示, 受教育程度、 社会活动能力、 代际关系质

量等因素是轻度认知障碍的关键预测因素, 提示

社会支持对认知功能损害不容小觑[16] 。 一项有关

女性群体的研究表明, 绝经年龄与基线认知水平

下降存在显著联系, 而且随观察周期增长, 绝经

年龄超过 55 岁的受试者认知水平下降程度表现出

加重态势[17] 。 多队列联合研究显示, 血压变异性

会持续影响高血压患者的认知能力, 收缩压上升 1
个标准差时, 整体认知 Z 评分降低 0. 045 分, 舒张

压影响虽小但差异具有统计学意义, 这种联系在

规范用药且血压达标的人群中仍然存在, 这就意

味着即便控制了血压水平, 也要小心高血压患者

出现认知损伤[18] 。 进一步研究显示, 脉压升高程

度与认知衰退起始水平呈显著负相关, 表明脉压

管理对认知功能保护有积极意义[19] 。 近年来, 数

字健康技术的发展给中老年人认知功能管理带来

新的方式。 有研究发现, 中老年群体长期、 适量

地使用互联网可以提高自身的认知能力、 感知能
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力和运动能力, 使用互联网可以减少 39%的抑郁

风险, 但要警惕数字排斥导致的健康不平等问题,
数字排斥会增加弱势群体的健康风险, 需加强智

慧养老服务建设, 重视数字包容[20-22] 。
抑郁状态也是影响中老年群体身心健康的重

要因素, Zhang 等[23] 发现有严重抑郁症状的受访

者, 其肾功能快速下降的风险提高 39% (OR =
1. 39, 95%CI: 1. 03 ~ 1. 88), 这表明不良的心理

健康状况或许会对中老年人的肾功能产生损伤。
Qin 等[24]研究发现午睡时长同抑郁症状存在 U 型联

系, 时长 29. 9 ~ 91. 4
 

min 为最佳保护时长, 超过此

范围可能加大抑郁风险, 给中老年人作息调整提

供科学指导。 进一步分析发现丈夫的睡眠及抑郁

症状会影响妻子, 但是反过来却没有统计学意义,
说明夫妻之间睡眠、 抑郁存在单向影响, 提示在

家庭健康干预时要重视男性成员的睡眠及心理健

康, 可能有助于改善整个家庭的睡眠和情绪[25] 。
这些研究成果不仅丰富了我们对于认知功能障碍

和抑郁症预防的认识, 还为推动认知和心理健康

的管理提供了新思路。
2. 3　 老年综合征的多重交互与综合管理策略

随着我国人口老龄化加剧, 我国老年综合征

管理的难度也越来越大。 近年来, 有关老年综合

征的研究取得了较大进展, 有研究对胰岛素抵抗

进行了研究发现, 估计葡萄糖处置率每提高 1 个标

准差, 衰老速度减慢 0. 6%, 从糖代谢的角度为减

缓衰老进展提供了新的思路[26] 。 在跌倒研究方面,
有关跌倒风险的研究显示, 慢性病数量与跌倒风

险呈明显正相关, 说明慢性病存在共病的可能性,
并提示从预防基础疾病的方面着手减少共患慢性

病的数量, 预防跌倒的发生[27] 。 还有对肌肉减少

症、 衰弱进行研究, 结果发现, 可能存在肌肉减

少症的人群, 其衰弱发生的概率增加了 35. 4%;
患有肌肉减少症的人群, 其衰弱程度增加了

51. 4%, 说明肌肉在一定意义上可以帮助中老年人

缓解衰弱的状况, 可为肌肉丢失的群体制定合理

的运动营养方案提供借鉴[28] 。 对于血脂, Hua
等[29]得出高密度脂蛋白胆固醇与肌肉减少症存在 J
型联系, 当其大于 70

 

mg / dL 的时候, 患肌肉减少

症的风险就会增加 69%, 握力下降的风险增大

23%, 这表示可凭借动态检测高密度脂蛋白胆固醇

水平去防范肌肉减少症。 关于慢性肾脏病患者运

动功能的一项研究显示, 他们的跌倒风险比正常

人高 28%, 这表明慢性病共病状况加大了慢性病

管理的困难和压力[30] 。 Wang 等[31] 找出了 3 个脑卒

中后头痛的关键变量, 分别是自我健康意识, 糖

尿病的控制以及肩痛的处理, 这为临床医生进行

多病共管提供了有益参考。 由此可见, 生物标志

物分析以及共病的研究将会成为 CHARLS 数据库

未来的研究重点, 可以为老年人慢性病的健康管

理提供更多的科学依据。

3　 基于 CHARLS 数据库对健康管理政策提出的

优化建议

　 　 目前医疗保障和代际支持对冲了人口老龄化

带来的负面影响, 据研究表明, 我国中老年人医

疗保障仍不平衡, 我国 45 岁以上中老年群体中多

病共存的患病率高达 63. 4%, 远超印度 (42. 2%),
多病共存状态下的自付医疗花费更多, 这给医疗

保障体系慢性病多病管控带来了挑战[32] 。 Zhao
等[33]的研究结果表明, 中国中老年多病共存患者

发生灾难性卫生支出的概率是总体人群的 29%以

上, 即使是在社会经济地位较高的群体及拥有健

康保险计划的人群中, 多病共存也会很大程度上

影响灾难性卫生支出。 另外也有研究指出, 在新

农村养老保险制度下, 60 岁以上的农村居民自购

非处方药的比例虽然有所增加, 但是对住院、 门

诊服务利用的促进作用并不完全, 这也说明经济

因素依然是阻碍健康改善的主要障碍[34] 。
在此情况下, 代际支持的心理干预作用与经

济补偿功能给政策完善赋予新的方向。 Tang 等[35]

研究表明代际支持存在良好情绪调节效果, 照顾

孙辈能显著减轻女性、 未婚老年人的抑郁症状。
Wu 等[36]的研究同样显示, 代际经济支持对于中老

年人抑郁症状有长久的积累性保护效果。 但隔代

照料在某种程度上会对中老年人的心理健康产生

双刃剑效应, 照看孙辈强度过大, 也会提升农村

女性抑郁风险[37-38] 。 这种双向赋能在维持家庭角

色, 满足中老年人的价值需求的同时, 还依靠子

女的感情关爱与经济回馈形成正向循环。 Jin 等[39]

研究发现, 代际支持通过感知易用性、 感知有用

性和信任的中介作用, 明显影响中老年人线上就

医意愿, 而且这些因素还存在链式中介效应, 这

表明代际支持可通过改善技术接受度而间接推动

健康行为。 有研究预估, 中国中老年人功能依赖

将会造成大量未来照护需求[40] 。 这就提醒我们要

探寻医疗保障向长期护理保险等制度的拓展, 构

造起更为完备的健康保障网, 防止出现灾难性卫

生支出, 从以治病为中心转向以健康为中心, 从

而优化中老年人的生活品质。
4　 总结与展望

CHARLS 数据库搭建了老龄化研究的数据平

台, 在开展老龄化研究、 健康不平等慢性病共病

等方面已经取得了一定成果, 并具有本土特色。
但在实际使用过程中也遇到了很多困难, 如样本

失访导致样本量减少、 受访者信息缺失导致数据

不完整、 健康评价等指标需要受访者回忆可能导

致偏倚等。 建议进一步完善生物标志物, 如增加 C
反应蛋白、 其他代谢指标等, 以更全面、 深入地

揭示中老年慢性病等临床问题的影响因素, 为建

立具有中国特色的生物-心理-社会健康管理模式

提供理论基础, 最终为健康中国战略的实施提供

科学依据。
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􀦂 􀦂

􀦂􀦂 片语健康

果糖 “生存开关”

果糖几乎存在于所有水果中, 是许多动物 (从蝙蝠、 蜂鸟到熊、 猴子和人类) 不可或缺的营养素[1]。
果糖 “生存开关” (Survival

 

switch) 是进化出来的可增加生存机会的生理机制[2]。 在进化的长途中,
每当秋天到来的时候, 人类会大量食用富含果糖的水果, 启动果糖 “生存开关”。 启动此开关的表现是机

体进入胰岛素抵抗、 产能减少、 脂肪合成增加和饥饿感增强的 “储能代谢” 状态, 其结果是将冗余的果

糖转化为脂肪大量囤积。 囤积的脂肪是 “能量仓库”。 在食物匮乏的冬季, 人动用 “能量仓库” 获取需要

的能量活下来, 以迎接食物渐多的春天。 在这一过程中, 因为消耗了很多脂肪, 所以人也瘦了下来[2]。
如今, 在许多国家, “食物匮乏的冬天” 早已成为历史, 而富含果糖的加工食品与高果糖玉米糖浆却

无时无处不在。 在这种环境中, 若经常食用这类食品, 果糖 “生存开关” 会无节制地长期被激活, 导致

人们不断囤积脂肪, 越来越胖[2]。
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