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摘  要 

随着老龄化进程的加剧，老年综合评估逐渐成为老年医学临床应用中的核心技术，老年多重慢病的患病

率逐渐上涨，然而老年综合评估并未在多重慢病的临床管理方面得到广泛普及。本文就多重慢病及其管

理现状、老年综合评估在临床各专科中的应用、老年综合评估在多重慢病的预防、诊治、改善预后等方

面发挥的作用，以及其在多重慢病管理中的应用价值作一综述，以期助力我国“健康老龄化”。 
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Abstract 
As the ageing process intensifies, the comprehensive assessment of old age has gradually become 
the core technology in the clinical application of geriatric medicine. The prevalence of multiple 
chronic diseases in old age is gradually rising, though comprehensive geriatric assessment has not 
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been widely used in the clinical management of multiple chronic diseases. This paper discusses 
the status of multiple chronic diseases and their management, application of geriatric compre-
hensive assessment in clinical specialties, role of comprehensive assessment of old age in preven-
tion, diagnosis and treatment of multiple chronic diseases and improvement of prognosis, as well 
as its application value in management of multiple chronic diseases, and finally can reach the goal 
of “Healthy Ageing” of our country. 
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1. 引言 

全球范围内老龄化进程逐渐加剧已经成为了严峻的公共卫生问题[1]，老年人健康也逐渐成为人们关

注的焦点。有资料显示[2]，未来三十年，世界人口老龄化将持续加深并进入中度老龄化社会，中国的老

龄化也将以极快的速度发展。伴随着老龄化进程的加速进展，老年人群中慢性病的患病情况也日趋严重，

慢性病导致的死亡人数在我国总死亡人数中占比高达 87% [3] [4]，随之对医疗卫生资源及服务也产生了

极大的需求[5]，而这种老龄化带来的疾病负担及健康损失将随着我国人口预计寿命增长持续增长。 
随着年龄的增长以及慢性病患病率不断升高，老年人同时患有多重慢性疾病的比例也在不断增加[6]。

早在 2008 年，世界卫生组织明确指出“Multimorbidity”也就是“多重慢病”或“共病”的概念[7]：同

一患者同时罹患两种或两种以上慢性病的状态。多重慢病会导致老年人日常生活能力及生存质量严重下

降，造成住院时间延长、健康危险因素增加、医疗卫生资源大量消耗等问题，给老年患者家庭经济支出

及家庭关系带来了负面影响，同时也不利于国家卫生资源的充分利用，因此亟待系统地根据老年患者多

重慢病患病情况，制定个体化的多重慢病管理策略，从而进一步提高老年人健康水平、优化慢性病防治。 
随着新加坡、美国、澳大利亚等国家尝试实行老年人慢病管理模式[8] [9] [10]，老年综合评估

(comprehensive geriatric assessment, CGA)逐渐发展为老年医学临床应用当中必不可少的核心工具[11]。
CGA 在临床上涵盖的应用内容非常广泛，国外从经典的费城老年中心多级评估量表(由 LAWTON 等开发)
发展到更加完善全面的老年人筛查问卷(GSQ)、世界卫生组织生存质量测定量表简表(WHOQOL-BREF)
等[12]，而国内应用较多的则是汉化并在其基础上根据我国临床病患特点校正改良后的国外综合评估量表

[13]，比如生活能力评估(ADL)、记忆力评估(MMSE)、衰弱评估(Freid)、营养评估(SNAQ)、共病指数(CCI)
等。CGA 在临床上能适应丰富的临床环境，其评估内容主要针对老年人群，在评价患者潜在的疾病、评

估患者健康状态、发现治疗方案中不科学的地方、改善疾病预后等方面都具有十分可视的价值[14]。本文

就 CGA 在临床上可发挥的空间以及在指导老年人多重慢病管理方面的适用性及 CGA 在老年人多重慢病

中的应用价值作一综述。 

2. 老年多重慢病现状及临床管理发展现状 

2.1. 老年多重慢病现状 

国外对于多重慢病的调查范围涵盖了多重慢病在特定人群中的患病率，如妇女、一般人群及老年人
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群及导致一人罹患多种慢性疾病的危险因素、患病率较高的多重慢病患病模式等。美国疾控中心的最近

一项研究表明[15]，老年人中患有慢性疾病的约有 80%，而其中患有一种及以上慢性疾病的老年人占老

年慢性病患者的一半以上。 
目前国内对于慢性病的研究调查还是着重于单一病种，关于老年人多重慢病现状及共病模式的研究

相对较少，且由于尚无确定统一的研究方法、不同研究纳入疾病的范围和数量存在差异，得到的多重慢

病患病率存在着较大的差别。有学者基于中国健康与养老追踪调查(china health and retirement longitudinal 
study, CHARLS) 2018 年第四次全国追访数据对我国中老年人多重慢病患病率进行研究得出多重慢性病

患者占比 53.8% [16]，多重慢病状态带来的治疗负担较单一慢性病更加严重，对临床上进行老年人多重

慢病的防控及管理带来了极大挑战。 

2.2. 老年多重慢病临床管理发展现状 

在全球范围内，以美国、日本和德国等为代表的发达国家在慢病管理上起步较早，根据世卫组织

2019~2023 年《第十三个工作总规划》中明确提出加强对非传染性疾病的管理，其中就包括慢性病[17]。
目前国外应用比较广泛的多重慢病管理模式有：慢病保健模式、同伴支持管理模式、专业人员指导的团

体交流管理模、社区工作管理模式等。这些多重慢病管理模式侧重于以社区为核心开展工作[18]，在社区

医疗团队成熟地掌握多重慢病现状的基础上让患者积极主动参与到慢病管理中，为患者提供支持，从而

对多重慢病患者实现综合管理，并提高患者自我管理意识和自我管理技能。 
在《中国防治慢性病中长期规划(2017~2025 年)》中提到，为建立“健康中国”，首先要积极结合社

会资源如医疗卫生资源、社区人力资源等，去做好老年慢性病的防治，充分提现了老年人慢性病的患病

现状不容乐观[19]。随着社会对老年人慢性病关注度的提升，不同的慢病管理模式也逐渐被学者们提出。

目前我国主要的慢病防控模式主要包括慢病自我管理模式、社区慢病管理模式、家庭医生签约模式、基

层慢病互联网模式等[20]，其干预方案主要是通过建立居民慢病健康管理档案、进行慢病宣讲、生理干预、

心理干预、认知干预、社会干预、健康预防、疾病防治指导等。但目前为止，多重慢病的临床管理还未

完全成熟，且大多数老年患者上缺乏对多重慢病管理的意识，CGA 在多重慢病管理中的临床应用也有待

普及。 

3. CGA 在专科中的应用 

CGA 目前已经广泛应用于各专科诊疗过程中，用于对患者进行全面评估并制定诊疗方案，从而尽可

能明确临床干预措施对患者带来的可能的获益及风险，能最大程度地减轻诊疗带来的负担及不良预后。 
在心脑血管疾病方面，CGA 被运用到早期筛查及识别影响血管的危险因素中，以便于早期预防、提

高治疗效果及改善预后。在内分泌方面，CGA 评估有助于尽可能全面并详尽地了解患者的身体状况，从

而制定出针对性的降糖方案。有研究表明，运用 CGA 制定糖尿病患者个体化的治疗方案可以有效地控制

患者血糖水平、降低血糖波动并有效预防并发症[21]。在老年认知方面，CGA 一方面可以通过老年人认

知功能障碍危险因素的筛查早期分析病情并进行干预，从而延缓认知功能减退；另一方面可以在痴呆进

展过程中辅助制定全面综合的干预方案，以达到改善患者认知功能并降低日常生活中意外发生风险的目

的[22]。在发生率高达 75%的老年人跌倒事件方面，全面的 CGA 评估一方面可以提高老年人自身的防范

意识；另一方面可以通过评估内容制定针对性的干预措施，从而大大降低了跌倒事件发生率并减轻了跌

倒后的伤害程度，极大程度改善了老年人的生存质量[23]。近来也有学者发现，在老年新型冠状病毒肺炎

患者中开展 CGA 并通过评估结果进行干预，能有效地减低老年肺炎患者不良事件的发生率[24]。另外，

CGA 在外科围手术期管理、肿瘤患者整体状态评估及用药管理等方面均具有十分重要的临床意义。 
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4. CGA 在老年多重慢病管理中的应用价值 

随着老龄化社会形势的加剧，老年人患多重慢病的发病率逐年上升，其具有老年机体衰弱、多发慢

病、重病，多药共用、并发症多，且病情反复、住院率高等特点，势必在加大对慢病的防控力度的同时

需要加强慢病的管理，才能更有效的控制慢病、降低慢病的疾病负担。 
然而，目前我国的老年慢病管理主要还是停留在基层医疗机构进行慢病的教育、健康指导层面，仍

存在管理运行模式混乱、没有统一的标准等问题。老年慢病患者在疾病急性加重时，常常在单病种专科

就医，而且多数地方基层医院没有设立全科科室，对患者的整体病况救治能力相对较弱[25]，且多重慢病

老年患者通常存在多重用药，未进行综合评估时常常存在不合理用药，易引发一系列的安全问题。而 CGA
不同于只针对单一系统或疾病的传统评价方式，它可以采用多学科方法去评估老年人的整体状况。 

CGA 在老年患者日常生活中可用于筛查多重慢病及并发症的危险因素，能及早发现潜在的问题，从

而早期进行干预达到预防的目的。老年糖尿病患者除并发症之外易导致痴呆、营养失衡等慢性疾病，早

期应用 CGA 进行认知评估及营养评估即可筛查；COPD 病情反复发作、迁延不愈，容易导致患者焦虑、

抑郁状态，通过汉密尔顿焦虑、抑郁量表或 HAD 情绪测定表等评估量表，早期发现患者不良情绪能够改

善患者从医依从性。 
在多重慢病临床诊治方面，CGA 可以全面了解老年患者需要对症处理的方面，从而科学、合理的制

定患者可以耐受的临床治疗方案。在心脑血管疾病的预防和治疗中经常应用的非甾体类消炎药，会对患

者的胃肠功能产生负面影响[26]，若通过 CGA 去评估患者胃肠功能并使用保护胃黏膜药物或在合理范围

内减量使用非甾体类药物能够使临床治疗方案发挥其最大的价值。在多重慢病管理及改善预后方面，通

过对多重慢病患者进行 CGA 综合评估，评价患者目前多重用药、生活方式、生活环境并进行相应的管理，

可以极大程度改善患者身体状况及疾病预后，比如：骨质疏松及衰弱患者容易发生跌倒事件，对其环境

中容易导致跌倒的环境进行改善或者嘱其家属陪护等措施即可避免跌倒事件发生；老年多重慢病患者避

免不了多重用药，在日常生活中通过定期随访进行 CGA 评估，在以患者为中心的背景下考虑用药的合理

性[27]，从而能够指导制定出更加科学合理的用药方案，也更能够突出多重慢病管理效果。 
因此，CGA 在多重慢病的预防、诊治及改善预后方面及老年患者多重慢病个体化的管理方面的应用

价值是十分有意义的。 

5. 小结 

随着老龄化的进程不断发展，不论在老年医学、全科医学还是专科科室，CGA 已渐渐成为现代医学

中必不可少的一部分。目前我国多重慢病及 CGA 方面研究尚浅，但在目前的应用当中不难发现 CGA 具

有非常重要的临床意义及优势。在当前老年人多重慢病几乎已经成为常态的背景下，通过 CGA 可以多维

度、跨学科、综合全面地评估老年人的身体状况及病情进展[28]，从而制定出科学合理、以人为整体的个

体化诊疗及多重慢病管理方案，从而达到早期预防、及时诊治、改善预后以及进一步提高老年人的生存

质量的目的。 
CGA 为早期识别老年人多重慢病危险因素及多学科联合诊治提供了良好的前期基础[29]，进一步推

广普及 CGA 在临床上的运用能带动医疗体系积极应对人口老龄化及多重慢病患病率不断升高的局面，并

有利于建设高效完整的老年医疗卫生服务体系，最终助推“健康老龄化”[30]。 
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