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基于体检大数据的糖尿病高危人群管理平台的前期建设
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【摘　要】基于体检大数据中心,以 «２０１７年 ADA (美国糖尿病协会)糖尿病诊疗指南»提出的糖尿病发生风险人群

的分类与管理和 «中国２型糖尿病防治指南 (２０１７年版)»提出的成年人中糖尿病高危人群的定义为标准设计模型,探讨

糖尿病高危人群信息化管理平台的前期设计,通过串联大数据中心,整合信息,研究糖尿病高危人群的信息化管理模式,以

期利用有限的医疗服务资源,提供有效的健康管理服务.
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　　糖尿病在全球范围内呈上升趋势,糖尿病与其

他慢性非传染性疾病威胁着人类健康与发展,国际

糖尿病联盟 (IDF)在２０１７年发布的糖尿病相关数

据显示,目前全世界有４􀆰２５亿的糖尿病 (DM)患

者,还有３􀆰５２亿处于高危状态的糖耐量受损人群,
预计到２０４５年DM 患者将达到６􀆰９３亿[１].糖尿病

不仅仅是一种健康和家庭危机,它也是一种全球性

的经济和社会负担,因此,对于 DM 高危人群的管

理显得尤为重要,迫切需要我们采取更大的行动来

管理这一部分人群,以减少糖尿病及糖尿病带来的

严重后果,减轻全球负担.２０１６年１２月２７日国务

院发布的 «“十三五”卫生与健康规划»要求大力

推进信息技术、互联网＋的应用,为了进一步提高

糖尿病的健康管理效率,降低慢病的发病率,推进

中医治未病健康管理服务的发展,本文拟基于体检

大数据对 DM 高危人群管理平台的前期设计进行

探讨.
１　健康体检大数据

随着大数据时代的到来,以及物联网、云平

台、云计算、移动智能设备的发展,不断促进健康

信息采集、数据挖掘和分析等方面的进步[２].２０１５
年国务院发布的 «促进大数据发展行动纲要»中指

出:“大数据是以容量大、类型多、存取速度快以

及应用价值高为主要特征的数据集合,正快速发展

为对来源分散、数量巨大、格式多样的数据进行采

集、存储的关联分析,从中发现新知识、创造新价

值、解决以往存在的 ‘信息孤岛’问题,提升人们

的洞察力和统筹规划能力.”
健康体检大数据内容应包括体检过程中采集的

检查数据及影像资料、中医体质辨识情况,还需包

括基本信息———姓名、生活地域、生活习惯、饮食

起居、睡眠、心理状态、既往史、家庭史等.基于

健康数据准确性、真实性及统一性、有效性原则,
且为保证体检过程中可以安全采集和存储信息,建

立统一的信息采集系统,基于该信息化平台,每个

体检者均拥有唯一可识别的标识,同时关联身份证

号及电话号码,并采集个人图像信息保存,将采集

的相关信息资料关联档案.以医院 HIS信息系统、

PCS影像系统、检验系统、体质辨识系统为基础采

集的各项检测数据与结果,通过系统接口进行数据

交互串联,形成健康体检大数据中心,同时可避免

信息孤岛的产生,实现体检者信息互通与共享.

２　建立T２DM 高危人群筛选模型

信息采集系统通过整合个人基本信息、物理检

查结果、生化检查数据、影像检查结果等,形成了

覆盖个人生活史、现病史、既往史、家族史、体检

数据等的健康体检大数据中心.在此基础上,根据

«２０１７年 ADA (美国糖尿病协会)糖尿病诊疗指

南»[３]提出的糖尿病发生风险人群 (糖尿病前期)
的分类与管理和 «中国２型糖尿病防治指南 (２０１７
年版)»[４]提出的成年人中糖尿病高危人群的定义,
拟定２型糖尿病高危人群标准,形成糖尿病高危人

群评估模型,建立DM 高危人群的信息档案库.
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３　大数据中心的信息识别与串联

在隐私保护和数据安全管控技术体系的支持

下,对数据进行结构化分析,根据制定的高危人群

筛选模型标准提取数据,贯穿大数据中心检前、检

中、检后的信息模块,进行数据识别与串联,通过

信息化技术对患者的整体健康状态进行评估,筛查

出糖尿病高危人群,对这一人群进行信息化管理服

务,使糖尿病高危人群在早期预防方面更便捷,时

间和地点不受到医院的种种限制,预防从医院扩展

至社区和家庭,提高糖 尿 病 健 康 管 理 的 效 率 和

效果.

４　分层管理

根据高危人群不同危险因素的特点,制定糖尿

病高危人群分层管理模块[５]:１)第一层:血糖正

常,存在血糖情况之外的其他危险因素;２)第二

层:空腹血糖受损者 (IFG);３)糖耐量减低者

(IGT).人们的生活习惯、饮食起居、睡眠、心理

状态、检查数据或影像诊断结果等大量的数据可以

成为有利的糖尿病筛查及诊断决策的依据,为慢病

的早期预防和高危人群的管理提供支持.实行分层

管理,可以更有针对性的进行健康生活指导和随

访、健康宣教,从而改善人们的生存质量.

５　干预指导,追踪随访

制定个性化的随访周期以及方案调整周期,不

同分层的高危人群使用不同的管理方案、干预方

案,进行定期追踪随访,系统根据最新的临床资

料、检测的健康动态和监护数据,了解体检者的依

从性、早期预防管理和诊疗效果,并进行反馈分

析.同时对管理和干预方案进行更新调整,进入新

的管理周期.
国内学者计成等[６]采用慢性病管理系统对初发

２型糖尿病患者进行管理,对患者进行用药指导、
饮食管理、运动管理,发现患者的血糖、糖化血红

蛋白以及血脂均较管理前明显降低.武汉市中心医

院借助于互联网技术,构建糖尿病诊疗服务平台,
组建专业化的糖尿病健康管理团队,为糖尿病患者

建立了个人健康档案,通过信息化管理模式,指导

患者进行合理运动、饮食控制;同时,通过系统自

动与已有的健康数据或与正常的健康指标进行比

对,生成各种趋势图,让患者持续动态掌握自身健

康状况,全面提高了患者的糖尿病相关知识及自我

管理技能[７].
基于体检大数据的糖尿病高危人群管理平台,

可以筛选出高危人群,进行精准健康管理、个性化

方案干预、管理效果评估等服务;通过信息化管理

平台,可以进行早期风险预警,配合定期的回访,
利用有限的医疗服务资源,向更多的人群提供有效

的健康管理服务.通过信息化管理,可以提供快捷

方便的医疗服务,提高广大人群的自我管理能力,
有规律地进行强化生活方式干预,可降低发生糖尿

病的风险,达到 “治未病”的目的.
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