


主要是通过微观层面的采集样本获得的
.

但是
.

样本数据分析的结果也显示出了伴

随生活水平提高后的亚健康乃至不健康的

负面效应
。

我国在不同的年份分别进行过

四次全国营养调查
、

三次全国高血压流行

病学调查和两次糖尿病抽样调查
。

上述的

调查对于了解我国居民膳食结构和营养水

平及其非传染性慢性疾病的流行病学特点

及变化规律
,

评价城乡经济发展与健康水

平间的关系 制定相关政策和疾病防治措

施发挥了积极的作用
。

特别是 2 0 0 2年至

2 0 0 4年
.

在卫生部
、

科技部和国家统计局的

共同领导下
,

由卫生部具体组织各省
、

自治

区
、

直辖市相关部门在全国范围内进行了

中国居民营养与健康状况调查
。

这是我

国首次进行的营养与健康综合性调查 覆

盖全国 31 个省 /自治区 /直辖市 (不含香港
、

澳

门特别行政区及台湾)
.

具有良好的地域代

表性
。

它将以往由不同专业分别进行的营

养
、

高血压
、

糖尿病等专项调查进行了有机

整合 并结合社会经济发展状况 增加了新

的相关指标和内容
。

该次调查设计科学

充分体现了跨学科合作的优势 避免了调

查内容和指标的重复 并为深入分析相互

之间的关系奠定了基础
。

调查结果表明
,

最近十几年来我国城市

和农村居民的膳食和营养状况有了明显改

善
.

营养不良和缺乏营养的患病率继续下

降
,

同时我国部分地区和人群仍面临着营

养缺乏与营养过度的双重挑战
。

由于经济

和健康普及的地域差别 农村和西北地区

儿童的饮食营养问题虽然得到了大量改善
,

但是铁
、

钙
、

维生素等微量营养元素的缺乏

依然是我国城乡居民普遍存在的问题 每

人每天平均的摄入量相比西方发达国家居

民来讲明显偏低
,

致使我国居民贫血患病

率和微量元素缺乏症在各个年龄段比率居

高不下
。

同时
.

由于城市居民膳食结构的

不尽合理
.

禽畜肉类及油脂消费过多
,

谷类
、

奶类和豆制品等消费摄入量偏低等问题仍

在全国普遍存在
,

所以引起慢性非传染性

疾病患病率上升迅速
。

例如高血压患病率

和人数均有较大幅度升高
.

城乡差距不明

显
,

人群高血压知晓率
、

治疗率
、

控制率有

所提高 但仍处于较低水平
:

糖尿病的城市

患病率增加明显快于农村
,

另外空腹血糖

受损率和人数增加近百分之十 超重和肥

胖患病率呈明显上升趋势 大城市成人超

重率与肥胖症患病率高达三成 如果不引

起重视并采取措施
.

预计今后还会有较大

幅度增长
;

血脂异常值得关注 成人患病率

高达近百分之二十 中
、

老年人相近 城乡

差别不大
。

调查报告的结论是营养膳食和

体力活动与相关慢性疾病密切相关
,

高能

量
、

高脂肪的饮食和缺乏体育运动与超重
、

肥胖
、

糖尿病和血脂异常的发生有关
;

高盐

饮食与高血压的患病风险关系密切
:

饮酒

与高血压和血脂异常的患病危险相关
。

特

别应该指出的是脂肪摄入最多
、

体力活动

最少的人
,

患上述各种慢性疾病的机会最

多
。

三
、

研究健康经济学的理论

和现实意义及其启示

在我国 健康经济学或卫生经济学的研

究水平还相对落后 需要结合和借鉴已有

的研究成果
,

综合跨学科的优势 特别是基

础医学
、

临床医学
、

统计学和数量经济学等

方法 通过临床医学研究和经济计量模型

的建立
.

来分析和实证检验我国居民健康

状况和经济发展水平之间的关系
,

并最终

设计和完善与现有经济发展阶段性相适应

的居民健康状况指标体系
。

这类研究的理论意义在于
,

以往的人口

普查和健康调查仅限于地区覆盖面上的完

善及多指标的体现
,

即同一时间点上横截

面数据的经济统计分析
.

忽略了随着经济

发展体现健康状况的非传染性疾病的时间

序列分析
,

及经济指标和健康指标之间的

相互影响关系和因果关系
。

研究的结论能

够从理论上进一步补充
、

完善和验证已有

调查结果的准确性和正确性 弥补中国卫

生经济领域只有统计分析而缺乏经济计量

检验的事实
,

通过实证构造适应经济发展

水平的居民健康状况经济计量模型
,

理论

上评价和预测未来的公共卫生状况
。

从实

践上讲 现在正值
` ,

十一五
”

我国全面建设

小康社会的重要时期 宏观上通过调查不

但可以建立居民健康状况与经济发展的数

据库
.

为科学研究和制定相关政策提供重

要资源 也是坚持以人为本
.

树立和落实全

面
、

协调
、

可持续科学发展观的具体体现

微观上为了解居民非传染性疾病谱的变化

规律
.

揭示社会经济发展对健康状况的影

响 制定相关政策
、

引导营养产业发展
、

指

导居民采纳健康生活方式和体育健身运动

提供科学依据
。

同时
.

公共卫生事业已经

成为我国现有发展阶段的一项重要任务

如何利用有限的财政资源发挥最大的效用

及时预防经济发展给居民健康带来的负面

影响
,

调整居民的饮食营养结构和生活方

式都具有重要的实际意义
。

党的十六大明确提出了全面建设小康

社会的目标
.

内容之二就是要提高全民族
-

的健康素质
,

这也是衡量社会文明的一个

重要指标
。

伴随着我国经济的高速增长
.

心血管疾病
、

糖尿病以及癌症等陆续成为

了人类生命的杀手
。

这些严重影响劳动生

产率的疾病与经济发展水平之间可能具有

某种直接或间接的关系
。

因此 启示和呼

吁社会各方有必要并且能够利用相关历史

数据 并通过临床医学检验和数量经济分

析的实证方法 研究在经济高增长下各种

非传染性伴随疾病发生的概率 以及疾病

产生的负效应对经济可持续发展的制约作

用
;

并结合预防医学和卫生经济学的理论

知识 设计必要的居民健康状况和经济发

展水平指标
。

通过研究
.

希望探讨居民健

康状况和经济发展水平之间的因果关系和

长期动态影响关系
,

以及现有的宏观经济

政策对全民健康的促进作用和相关卫生政

策的实施对于经济增长的有利因素
。

期待

促进改善健康状况的卫生投入和各种伴随

疾病的负效应之间的动态优化
,

为政策制

定和实施部门提供预防成本远小于治疗费

用的依据 防止欠缺的健康投资会被加倍

索回的事实
。
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