2019年度全国克山病防治项目技术报告摘要
中国疾病预防控制中心地方病控制中心克山病防治研究所
根据2019年度地方病防治项目安排，克山病防治项目包括克山病病情乡级全覆盖监测和病人治疗。项目覆盖了河北、山西、内蒙古、辽宁、吉林、黑龙江、山东、河南、湖北、重庆、四川、贵州、云南、西藏、陕西、甘肃16个省（自治区、直辖市）。现将项目执行情况与结果报告如下。

一、项目任务

（一）病情监测

为落实《地方病防治专项三年攻坚行动方案（2018-2020年）》（国卫疾控发〔2018〕47号）疾病监测全覆盖行动，16个病区省份按照《克山病监测方案》（国卫办疾控函〔2019〕478号）要求，在全部病区乡开展克山病病情监测，病区乡全体常住人口均为监测对象。

（二）病人治疗
2019年国家卫健委组织制定并发布了《地方病患者管理服务规范和治疗管理办法》（国卫办疾控函〔2019〕873号），对全国慢型克山病患者治疗项目的管理和技术方案做了要求，各项目省份据此对登记在册的慢型克山病患者开展相应的治疗项目。

二、结果
（一）病情监测

16个病区省均上报了病区县所辖病区乡、病区村的名称及人口。330个病区县共下辖4,700个乡（镇），其中病区乡（镇）2,617个，人口总数5,576.03万，非病区乡（镇）2,083个，人口总数4,719.41万。2,617个病区乡（镇）中病区村21,160个，常住人口3,043.82万人。

全国15个病区省份（除外西藏）2,615个病区乡报告在册克山病病例共4,836例，患病率0.86/万；其中慢型克山病2,101例，患病率0.37/万；潜在型克山病2,735例，患病率0.49/万。西藏2个病区乡的3个病区村常住人口0.46万人，其中慢型克山病病例2例，潜在型克山病4例，患病率分别为4.35/万和8.70/万，由于无病区乡级常住人口数据，未纳入全国数据统计。2019年度全国共报告新发慢型克山病10例，分布在陕西（4例）、河南（3例）、山东（2例）和甘肃（1例），其余12省份无新发慢型克山病报告。
根据克山病控制和消除评价指标，以乡为单位，全乡（镇）连续5年无急型、亚急型新发病例，在此基础上，乡（镇）慢型克山病年发病率低于2‰，可判定病区乡（镇）病情达到控制标准，乡（镇）慢型克山病年发病率低于5/万，可判定克山病病区乡的病情达到消除水平。2019年全国330个病区县2617个病区乡均达到克山病病区控制和消除标准，提前完成三年攻坚行动目标和“十三五”克山病防治规划目标。

克山病病人治疗

2019年度甘肃、河北、辽宁、内蒙古、山东、四川和云南共7个项目省份治疗克山病患者共计539例，按时服药的比例比例73.1%。对治疗前后心功能分级变化情况和症状、体征及各项检查结果改善情况进行评价，心功能分级降低为病情好转，心功能分级无变化但症状、体征及各项检查改善者为病情缓解，心功能分级升高者为病情加重。治疗后好转38例，占7.2%；缓解465例，占88.2%；加重24例，占4.6%。
三、结论
（一）全国15个病区省份（除外西藏）5,616.44万病区乡常住人口中，在册克山病现患共4,836例，患病率0.86/万；其中慢型克山病2,101例，患病率0.37/万；潜在型克山病2,735例，患病率0.49/万。
（二）全国330个病区县2,617个病区乡已达到克山病病区消除水平，同时实现了控制标准，提前完成三年攻坚行动目标和“十三五”克山病防治规划目标。
（三）为了进一步提高克山病患者治疗项目的质量及效率，国家卫健委组织制定了病人治疗项目管理办法和技术方案，但是上报数据发现，治疗项目管理中存在很多问题，建议对克山病治疗项目进行全国性培训。
四、讨论

（一）病情监测

湖北和贵州2省无现患病例，各病区省中患病率较高的省份为山西、内蒙古和陕西三省份，患病率超过2/万，吉林、甘肃和河北3省患病率超过1/万，这些病区省中，大部分为潜在型克山病现患占比较高。慢型克山病患病率较高的省份为内蒙古和甘肃，可能与这两个省份本身为历史病情较重，且经济水平相对落后有关。本年度临床检查的克山病患者中，50岁以上共2,196例，占全部临床检查病例的84.8%，说明老病例多、年轻病例少，特别是40岁以下各年龄组，随年龄的降低，慢型病例数也逐渐减少。
全国330个病区县均达到克山病病区消除标准和控制标准，提前完成三年攻坚行动目标和“十三五”克山病防治规划目标。在今后的防治工作中，要做好监测，及时发现防治工作中存在的问题，保障克山病的可持续消除。
（二）克山病病人治疗

2019年度甘肃、河北、辽宁、内蒙古、山东、四川和云南共7个项目省份开展了克山病患者治疗工作。从项目数据的心功能改善状况来看，经过6个月的治疗，88.2%的患者病情缓解，但病情加重的比例有所升高。可见，病人治疗工作有助于改善患者心功能、提高克山病患者的生存质量，应坚持开展此项工作，同时在治疗过程中，要关注重患，避免其病情加重。

五、建议

（一）重视基层人员专业培训，保障科学评估克山病控制现状。
（二）加大经费投入，提高疑似病例受检率。
（三）积极开展克山病健康教育工作，巩固克山病防控成果。

（四）加强部门合作，切实做好病人治疗方案的落实。


