农村居民健康体检团体标准编制说明
一、工作简况
（一）任务来源
受北京红十字基金会委托，并经中国健康管理协会批准，由中国疾控中心、北京红十字基金会和中国健康管理协会三甲单位牵头起草农村居民健康体检团体标准。
（二）协作单位
除三家起草单位外，本标准撰写协作单位还包括江西中科九峰智慧医疗科技有限公司、北京大美乡村健康管理中心、浙江省疾控中心、郑州大学公共卫生学院、江苏省疾控中心、上海卫翌软件科技有限公司、宜昌市中心医院、国家体育总局体育科学研究所、十堰市太和医院和湖北孝感中心医院等十家单位。
（三）主要工作过程
2019年7月     中国健康管理协会批准立项
2019年7月     文献研究
2019年8月     标准起草启动会，确定主要内容、结构、分工及工
作进度，标准编写，完成初稿
[bookmark: _GoBack]2019年9月     工作组讨论初稿，形成修改意见
二、目的及意义
2018年末我国总人口13.95亿，其中农村人口5.64亿，占比40.42%。全人群60周岁及以上人群占全人口17.9%，而在农村此比例更高。2018年中国国民健康与营养大数据报告显示我国糖尿病、高血压等慢性病患病率已达23%，慢性病死亡数占总死亡数的86%。同时，在农村地区由于生活环境、营养状况、经济地位，以及农村居民自身的健康素养、防病水平的限制，导致诸多传染性疾病疫情明显农村高于城市。同时广大农村居民长期从事农业劳动，会形成诸多身体损伤，同时由于受到经济条件等方面的制约，农村居民很难会进行健康体检，无法做到疾病早发现、早诊断、早治疗，从而造成小病拖成大病，不仅为农村居民带来极大的身体痛苦，同时对家庭的经济收入也造成巨大的影响。
中共中央国务院2016年印发的《“健康中国2030”规划纲要》中明确提出健康是促进人的全面发展的必然要求，是经济社会发展的基础条件。积极促进健康与养老、旅游、互联网、健身休闲、食品融合，催生健康新产业、新业态、新模式。发展基于互联网的健康服务，鼓励发展健康体检、咨询等健康服务。
结合“健康中国2030”规范纲要，针对农村的现况，建议定期对农村居民开展健康体检。本规范适用人群为15岁以上农村居民，适用机构为开展农村居民健康体检的机构。本标准的出台将为开展农村居民健康体检机构提供具体、详细和可执行的标准。
三、标准编制原则和确定标准主要内容
（一）编制的原则
本标准以《“健康中国2030”规划纲要》为总体要求，结合国家卫健委下发的健康体检有关标准和文件，参考健康体检基本项目专家共识，查询相关文件后制定本标准。标准编制原则包括可行性、规范性、统一性、特异性。
1. 可行性
本标准适用于开展农村居民健康体检的各类体检机构，因此标准在制定过程中充分考虑到全国各地情况，未涉及较为复杂，尖端的体检项目，从而使得本标准可以适用于全国各地，具有充分的可行性。
2. 规范性
通过标准设立，对体检机构的机构资质要求、人员配备、实验室仪器和设备配备、日常服务、质量管理、健康体检项目等都做出明确要求。同时标准制定过程中按照《标准化工作导则  第1部分：标准的结构和编写》（GB/T 1.1-2009）的规定要求进行编制，对术语和定义、工作要求、目标疾病、健康检查内容、实验室检查等进行了全面规定。
3. 统一性
针对农村居民开展的健康体检项目进行统一，从而确保农村居民健康体检达到统一规范，为未来全国做农村居民健康档案及健康管理工作奠定基础。
4. 特异性
考虑到各地实际情况，在标准文件中，除外健康体检的基本项目外，还增加了备查项目。各农村居民健康体检机构，可结合当地情况适当增加备查项目。
（二）编制主要内容
本规范包括正文和附录。
正文中对农村居民、健康体检、实验室生物安全管理进行了定义，明确了标准适用机构及适用人群。正文中对农村居民健康体检机构及健康体检项目进行明确，供开展农村居民健康体检的机构参照使用。
附录中对各项疾病诊断标准、功能检查及实验室检验检测仪器设备、健康体检表和健康体检自测问卷进行了描述。
本标准针对开展农村居民健康体检的机构进行了明确要求，要求中包括体检机构的机构资质要求、人员配备、实验室仪器和设备配备、日常服务、质量管理、健康体检项目等。
[bookmark: _Toc14638613]本标准中涉及到的健康体检包括基本项目和备选项目。其中基本项目包括一般检查，如身高、体重、腰围、血压、体质指数（BMI）、体温、脉搏、呼吸频率；物理检查，如口腔、视力、听力、运动功能、眼底、皮肤、巩膜、淋巴结、肺、心脏、腹部、下肢水肿、足背动脉搏动、肛门指诊、乳腺、妇科（外阴、阴道、宫颈、宫体、附件）；实验室检查，如血常规（血红蛋白、白细胞、血小板）、尿常规（尿蛋白、尿糖、尿酮体、尿潜血）、空腹血糖、心电图、尿微量蛋白、大便潜血、糖化血红蛋白、乙型肝炎表面抗原、肝功能（血清谷丙转氨酶、血清谷草转氨酶、白蛋白、总胆红素、结合胆红素、肾功能（血清肌酐、血尿素、血钾浓度、血钠浓度）、血脂（总胆固醇、甘油三酯、血清低密度脂蛋白胆固醇、血清高密度脂蛋白胆固醇）、胸部X线片、腹部B超，其他部位B超和宫颈涂片；生活方式调查，如体育锻炼（锻炼频度、锻炼时间、锻炼方式）、饮食习惯、吸烟情况（吸烟状况、日吸烟量、开始吸烟年龄、戒烟年龄）、饮酒情况（饮酒频率、日饮酒量、是否戒酒、开始饮酒年龄、最近一年内是否醉酒、饮酒种类）、职业病危险因素接触史 （是否有接触、针对不同种类毒物是否有防护）等；现存主要健康问题，如脑血管疾病（缺血性脑卒中、脑出血、蛛网膜下腔出血、短暂性脑缺血发作、未发现、其他）、肾脏疾病（糖尿病肾病、肾功能衰竭、急性肾炎、慢性肾炎、未发现、其他）、心脏疾病（心肌梗死、心绞痛、冠状动脉血运重建、充血性心力衰竭、心前区疼痛、未发现、其他）、血管疾病（夹层动脉瘤、动脉闭塞性疾病、未发现、其他）、眼部疾病（视网膜出血或渗出、视乳头水肿、白内障、未发现、其他）、神经系统疾病、其他疾病等；住院治疗情况；用药情况；以及非免疫规范预防接种史等。
[bookmark: _Toc14638611]涉及到的备选项目根据当地传染性疾病和慢性病分布特征进行选择，包括括糖尿病、高血压、冠心病、肥胖、肺结核、脂肪肝、缺铁性贫血、高脂血症、肺心病、胆囊炎、胆结石、胆囊息肉、甘油三酯增高、窦性心律不齐、肾结石、慢支、屈光不正、心率失常、忧郁症、精神障碍等内容。同时，针对65岁以上的老年人，进行老年人自我评估包括、健康状况自我评估、生活自理能力自我评估、认知能力评估和情感状态评估。
以上所有检查项目在我国均已有成型的检查方法、方式、仪器/设备、标准等，体检采用的技术方法或手段不仅科学适宜，同时有很好的可及性和可接受性。
四、标准涉及的相关知识产权说明
由于本标准中健康体检涉及到的各种检查项目均为已在全国开展多年的规范检查项目，并不涉及到需特别提及的项目，同时所引用的标准及文件也均为国家颁布，因此本标准不涉及到相关知识产权问题。
五、采用国际标准的程度与水平的简要说明
由于农村居民为我国特有人群的称谓，因此国际上并无同类的相关标准。
六、重大意见分歧的处理经过和依据
无。
七、其他应予说明的事项
本标准仅针对健康体检标准进行规范，而对并未针对健康体检收集而来的各项数据再进一步进行分析使用，从而对个体或群体出具健康处方。由于健康管理和健康体检在内容和本质上有较大的差别，因此不在本标准中涉及详细健康管理内容。


