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英國《金融時報》分析英國公立醫院收集的數據後發現，自
疫情爆發後，英國死於心臟病的人數大幅上升，而且升幅

幾乎覆蓋所有年齡層。在40歲至64歲這個年齡層，2021年因心
臟病死亡的人數，便較疫情前的2019年多出15%，當中60歲至
64歲組別的死亡人數更增加超過200人。

如「全人類突現吸煙習慣」
英國艾希特大學老年病學專家斯特恩透過親身接觸病人，早在
疫情初期便發現到這個現象。他曾經醫治過一名感染新冠的64
歲病人，後者康復後不到半年，腦部便發生嚴重病變，不但中
風，更出現認知障礙症早期跡象。斯特恩相信，新冠病毒除了會
導致「長新冠」外，更可能導致更多嚴重的健康問題，形容疫情
引發了一場「流行病學餘震」，就像地震過後的餘震一樣。
他使用一個比喻來說明這情況，自1980年代起不少人開始戒
煙或減少吸煙，令呼吸道疾病個案數目開始大幅下降，但新冠為
人類的健康帶來極大禍害，儼如全球所有人突然出現吸煙的習
慣，引發更多疾病。

輕重症者風險俱增
美國華盛頓大學研究人員在美國退伍軍人事務部的醫療紀錄
資料庫中，將15.3萬名曾感染新冠的病人，與未曾感染者進
行對比分析，發現前者患心臟衰竭和中風的風險明顯較
大，即使是輕症患者，在康復後的一年內，患心血管

疾病的風險亦會增加。領導研究的流行病學家阿爾阿里表示，由
於這類慢性疾病可影響人一輩子，故情況令人特別憂慮。雖然
整體而言，新冠康復者患心臟病的風險較未曾感染者只是多
4%，幅度不大，但考慮到全球確診人數已超過6億，實際受
影響人數仍然非常多。
很多患有其他疾病的病人，在疫情下無法得到正常醫療
服務，早已令各地醫療系統積壓大量舊症，隨着新冠引
致的「長新冠」和其他慢性疾病病例日漸增多，病人
輪候名單只會進一步增加。另一方面，在抗疫期
間，不少醫護因身心俱疲而轉行，導致人手嚴重不
足，意味醫療系統面臨更大壓力。阿爾阿里認
為，新冠的遺禍將持續困擾醫學界和整個社
會，「這並非一星期、一年或兩三年內便會消
失的東西，而是會纏繞我們好幾個世代。」

◆綜合報道

心臟腦疾病更常見 長遠公共衞生政策需調整

新冠致人類整體健康變差
增醫療系統壓力
新冠疫情暴露了全球醫療系統的脆弱性，但更大的挑戰可能還在後頭。多國醫療數據顯示，過去兩

年患心臟及腦部疾病等重病的人數，都比疫情前有增多趨勢，而且升幅在曾經感染新冠的康復者當中

尤其顯著，意味在「長新冠」之外，新冠病毒可能對人類整體健康還有更長遠的負面影響。如果醫學

界及政府未能及早注意問題，改變醫療方式及公共衞生政策，未來全球醫療系統將更難以負荷。

傳播力強勁的新冠病毒肆虐全球兩
年多，患有慢性疾病人士，成為感染
新冠的高危群體，病毒也能夠引發其
他長期疾病。有專家認為，這顯示傳
染病與慢性病的界線逐漸趨向模糊，
醫生需以更全面角度治理病人，在新
冠患者康復後仍要持續跟進其情況，
了解他們會否出現嚴重疾病。整體醫
療政策亦有需要作出改變，不能只是
集中防範傳染病威脅，需增撥資源全
面保障民眾健康。
美國健康指標和評估研究所主任默
里表示，對於糖尿病等慢性病與傳染
病的關係，人們過往認知不多，但它
們的關係在疫情下漸趨明顯，分界線
儼然正在消失。他表示，傳染病專家
在過去兩年多以來，逐漸意識到控制
疫情和傳染病的威脅固然重要，但為
病人提供良好的基礎醫療，以及確保
他們整體健康，也是同樣重要。默里

指出，新冠同時衝擊發達國家民眾的
健康觀念，使他們明白保持健康並非
只是「有病服藥」，而是要從多方面
入手，包括攝取足夠營養，以至需擁
有良好的居住環境。

灌輸醫科生「整合而治」
美國哥倫比亞大學亦希望將「整合

而治」的概念向下一代醫生灌輸，鼓

勵醫科學生更多地在醫院以外
實習，走進社區多點了解病人
情況，校方亦建議以團隊方式進
行，讓學生互相學習，從而打破
不同專科之間的分野。歐洲方面亦
採取類似做法，例如在醫院內不同部
門的醫護會互相幫助，了解同事的工
作範疇，醫護之間的團結合作精神在
後疫情時代將變得重要。 ◆綜合報道

在新冠疫情下，各地醫療需求持續增
加，導致醫療資源日益緊張。有專家認
為，由於醫護人手長期不足，基本上難以
對每名病人進行同樣適切的跟進，建議病
人應借助科技發展，加強自我管理個人健
康，有助減輕醫療系統的負擔。
西班牙巴塞羅那的糖尿病專家克拉拉蒙特

認為，在現有資源有限的情況下，根本無法為
所有病人提供同等水平的跟進治理，需更精準地
評估每名病人的風險，從而按照不同情況分配資
源，可能需使用人工智能（AI）配合大數據達到這個

目標。部分病人也可以利用穿戴式裝置，自我監測身體
數據，無需事事詢問醫護人員，使醫護能撥出更多時間照顧

有迫切需要的病人。

手機量血壓 自行上載更方便
克拉拉蒙特指出，需教導病人不能過於依賴醫療系統，令他們明白自身有

責任管理健康，但醫護人員、政策制訂者和病人需對此做法達成共識，否則
只會招致反對聲音和質疑。
新加坡國立大學蘇瑞福公共衞生學院助理教授林方源表示，他認同利用科

技讓病人自我管理健康的做法，可將更多資源用於最有需要的病人身上。他
舉例指出一些病人過往每年需4次前往家庭醫生診所量度血壓，現時則可利
用手機自行量度，將結果上載至醫生或護士可遙距追蹤的系統，再由演算法
偵測異常狀況。 ◆綜合報道

傳染病慢性病界線趨模糊
全面保障健康成重任

病人宜學新科技
自我健康管理
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