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立防立治，无问早晚
◎唐颖 张玲

中国老年医学学会发布《老年医院建设基本要求》
◎蒋子龙
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过有品质的
晚年生活

◎宁日

在近日召开的中国国际服务贸
易交易会（以 下 简 称“ 服 贸 会 ”）

“2023中国国际康养健康产业发展
论坛”上，《老年医院建设基本要求》
正式发布。

《老年医院建设基本要求》由中
国老年医学学会发布，新里程健康集
团与北京老年医院、中国老年医学学
会老年医疗机构管理分会、新里程健
康集团洛阳新里程医院等15家单位
联合起草。

《老年医院建设基本要求》提出
了老年医院的建设原则，规定了老年
医院在床位和床单元、建筑设施、科

室设置、人员配备、医疗设备配置、制
度建设、文化建设、信息化建设方面
的基本要求，适用于新建、改建和扩
建的老年医院。

新里程健康集团首席执行官林
杨林说，打造成熟的康养产业，探索
创新型康养产业中国企业方案，能够
有效助力国家应对人口老龄化。目
前，新里程健康集团以医疗服务为发
展引擎与产业入口，构建医疗集团、
康养集团、医药集团和保险公司“四
位一体”的健康产业格局，医疗和康
养总床位数达到3万张。集团推进

“医疗+保险”“康养+保险”协同，形成

“医、康、养、保”连续服务产业链，将
通过打造区域医疗集团、创新多位一
体的养老服务体系、助力构建多层次
社会保障体系等路径，探索“四位一
体”健康产业格局融合发展的康养产
业城市样本。

据悉，新里程健康集团在老年
医院建设和医养结合领域进行了深
入的探索和实践，构建了“防病+控
病+治疗+康复+养老”五位一体的

“防、控、治、康、养”模式，实现医疗
能力与运营能力、医疗支撑与综合
照护、医疗机构与养老机构的“三个
结合”。

没有人愿意连自己是谁都忘记，
可就是有那样一群人，他们找不到回
家的路，动不动就发脾气，怀疑你偷
东西……他们是一群被困在时间里
的陌生人。

2023年9月21日是第30个“世
界阿尔茨海默病日”，今年的宣传主
题是“立防立治，无问早晚”。四川省
成都市第八人民医院阿尔茨海默病
综合管理中心张玲医生介绍了阿尔
茨海默病的可控危险因素及其干预
措施。

阿尔茨海默病是一种缓慢起病、
进行性发展的神经系统退行性疾
病。阿尔茨海默病最早、最主要的症
状是以记忆力减退为主的认知损害，
导致患者不能独立学习、生活、工
作。它是一种复杂的多因素疾病，具
体分为以下几类——

不可控危险因素：年龄、性别、家
族史、携带载脂蛋白E（APOE）4等位
基因。

可控危险因素：血管相关危险因
素（高血压病、糖尿病、血脂异常、超
重或肥胖、吸烟和有害饮酒、心脑血
管疾病等），社会心理因素（低教育程
度、抑郁状态、睡眠障碍、其他如嗅
觉、听觉、视觉等感觉系统异常、脑外
伤等），生活行为方式。

保护性因素：青少年期文化教
育，成年期工作复杂程度，中晚年业
余时间参加社交，认知或智力刺激活
动，体力锻炼活动等。

针对可控危险因素，我们可以早

期对患者采取相应干预措施，做到早
防。具体有以下几个方面——

管理血压：通过服药、加强锻炼、
规律作息、改善情绪、健康饮食等方
式控制血压。

控制血糖：高血糖、低血糖均可
增加患病风险。因此，我们应避免暴
饮暴食、不规律饮食，定期监测血糖，
65岁及以下糖化血红蛋白控制目标
为小于7%；65岁及以上、并发较少慢
性病、预期寿命较长的患者，糖化血
红蛋白控制目标为小于7.5%。

调控血脂：限制高脂、高胆固醇
饮食，增加膳食纤维（瓜果蔬菜）的摄
入，加强运动，减轻体重等。

戒烟、限酒：不吸烟，包括电子
烟，远离二手烟；尽可能饮用低度酒，
建议成年人一天最大饮酒量不超过
25克（男性）和15克（女性）。

日常休闲活动：智力活动，包括
书法、绘画、演奏乐器、广场舞等；体
育锻炼，推荐每周做150分钟的中高
强度有氧运动、耐力训练、太极拳等；
参加生日聚会、集体度假旅游等社交
活动。

营养干预：推荐地中海饮食和
MIND（推迟神经元退化的地中海
式干预法）饮食。以蔬菜、水果、鱼
类、五谷杂粮、豆类、橄榄油为主的
地中海饮食模式，可以减少脑血管
损伤，降低卒中和记忆力减退风
险；在地中海饮食基础上，对绿色蔬
菜和浆果类食物进行细分，调整水果
和鱼的摄入比例：每人每天至少食用

3份全谷物主食、一份沙拉和另一种
蔬菜，搭配一杯红酒，以坚果为零
食，每隔一天吃一次豆类，每周食用
两次家禽肉和浆果类水果，每周至少
吃一次鱼。

教育水平管理：鼓励老年人参加
老年大学，进行终身学习，提高认知
储备。

情景记忆训练：每天早上回忆前
一天早餐吃了什么；每天写日记，第
二天回忆前一天发生了什么事；留下
购物发票并记账，回忆买了什么、花了
多少钱，对照发票整理账本；每天看
《新闻联播》，回忆前一天新闻内容。

抑郁管理：保持积极乐观的心
态，关注情绪，重视情绪，阿尔茨海默
病高危人群定期进行抑郁筛查，确诊
后尽早用药。

保持良好的睡眠习惯：夜间上床
和早上起床时间规律，鼓励规律的白
天户外活动，每天至少半小时。白天
睡眠时间短于半小时，13时后避免睡
觉。失眠者以非苯二氮卓类为首选
治疗药物。

特殊感觉（视听觉）障碍管理：定
期筛查老年人视力及听力，及时矫正
屈光不正、白内障，并及时佩戴助听
器等。

脑外伤管理：尽早对脑外伤老年
人进行认知康复训练。

树立正确观念，养成健康生活习
惯，保持情绪稳定，当身体出现变化
时，不要自认为是衰老的正常表现，
应到医院进一步诊断与鉴别。

老年人退休以后怎么过？
数字时代，越来越多老年人开
始跟年轻人一样“赶潮流”，日
子越过越“时髦”。

不久前，在宁夏老年科技
大学开班式上，一名学员说：

“我们也可以做视频博主，不求
有多少粉丝，只愿乐在其中！”
一个“乐”字，体现了她热爱生
活、享受生活的精神面貌，也让
我们看到了当下老年群体不再
满足于老有所养，而是对老有
所学、老有所乐、老有所为有了
更多追求。

兴趣爱好不分年龄，只要
肯学习，永远都不晚。随着老
年人的学习需求日趋多样化，
老年大学也应与时俱进，为银
发课堂不断提供新内容。比
如，宁夏老年科技大学开设了
智能手机应用、手机摄影等课
程，帮助老年人更好接轨数字
生活，融入互联网世界。如
今，越来越多的老年创作者活
跃在社交平台，用短视频和直
播等方式记录、分享他们的美
好生活。网络社交平台不再
是年轻人的“专利”，“银发族”
同样可以成为玩转生活的“弄
潮儿”。

从老有所养到老有所学、
老有所乐、老有所为，背后折射
出的正是老年人从更关注物质
养老到注重精神养老的新趋势
和新变化。“十四五”时期，我国
人口老龄化进入快速发展阶
段，预计到2025年，60岁及以
上老年人口将达到3亿人，占
比将超过20%。面对老年人
口规模日益增大、老龄化程度
不断加深的现状，如何更好满
足数量庞大的老年群体日益增
长的美好生活需求，是社会普
遍关注的焦点，也是亟须有效
解决的社会问题。

有需求就要有回应，有问
题就得找办法。如今，许多地
方都开办了老年大学，用优质
教育资源助力老有所学；一些
地方出台政策，鼓励老年人发
挥余热，实现老有所为；还有一
些地方推出不少适老化项目，
提升老年人生活品质，为老有
所乐创造良好环境。这些举措
很有针对性，也产生了明显成
效。但离满足“银发族”对老有
所学、老有所乐、老有所为的更
高追求仍有差距。让老年人过
上更有品质的晚年生活，需要
全社会的共同参与和支持，更
需要来自家人的温暖陪伴。

莫道桑榆晚，为霞尚满
天。期待在全社会的共同努力
下，老有所养能有更多可能，老
有所学、老有所乐能成新时尚、
新潮流，更多老年人能在一日
三餐之余，让生活过得有“知”
更有“味”。


