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生活节奏快!中青年血压有点高

提起高血压!人们往往认为那是中

老年人的"专利#!然而现在情形已经变

化了!在临床上!医生发现越来越多的

年轻人患上了高血压$ 究其原因!最重

要的原因还是生活方式发生了变化!因

为
=;>?9;>

的高血压发生与不健康的

生活方式有关!包括吃得太咸%缺乏运

动导致的超重或肥胖% 长期过量饮酒%

吸烟以及长期的巨大精神压力等$

经过调查! 在城市里
%;

岁左右的

白领%精英%骨干!这些人自恃年轻!在

饮食上重口味! 又特别没时间去做运

动!还常常觉得只有老年人才会关注血

压! 所以对自己的健康状况不太看重$

专家说!他们这一个人群如果发生心梗

或中风!罪魁祸首就是高血压$

据调查! 在高血压的新发人群中!
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的病例是中青年白领$在门诊中!遇

到不少三十来岁的年轻人被诊断为高

血压$ 虽然我们知道高血压有遗传性!

父母有高血压史!子女发生高血压的可

能性增加!但遗传对高血压的影响明显

低于生活习惯和环境因素 ! 只有
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的高血压发生与先天遗

传因素有关$ 这十年来!生活方

式发生了巨大变化!工作的

节奏快 !精神压力大 !再加

上饮食!缺乏运动!这些

&日常行为习惯 #却

是诱发高血压的危

险因素$

自测血压!不做

"隐形族#

在所有的导致

居民死亡的危险因

素之中!高血压是第

一位的$ 但是!无论

是年轻人还是中老

年人!他们大多数人

对高血压不重视!也

很少去测血压$ 据我国居民营养与健康

状况调查发现 ! 高血压知晓率仅为

:">

! 也就是说七八成的患者并不知道

自己患有高血压$ 很多人家里从来没有

一台血压仪! 大多数人从未测过血压!

直到体检或者有头晕%头痛等症状到医

院就诊时才发现高血压!甚至发生了心

脏病%脑卒中%肾功能衰竭需要透析时!

才知道自己的血压高$ 因此!年轻高血

压患者又被称为高血压&隐形族#$

不重视血压!其中有一个很重要的

原因!就是大多数高血压患者得了高血

压是没有症状的!不像得了感冒!会流

鼻涕%头疼!知道感冒了$ 得了高血压!

多数患者是没有症状的!只有少部分患

者会出现头晕%头疼等症状$ 在多数人

没有症状的情况下!不自测血压就不知

道自己的血压有多高! 甚至得了脑出

血!一量血压才知道血压高了$ 还有的

患者知道自己的血压高!但是没有感到

任何的不舒服!他也就不重视用药了$

正是大多数高血压患者没有什么

明显的症状!所以高血压被称为&无声

杀手#$ 高血压会造成心%脑%肾%全身血

管%眼底等重要器官的损害及临床并发

症!这些脏器称为高血压的靶器官$ 一

旦发生并发症!重则危及生命!轻则影

响生活质量$

所以!
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岁以上的人到医院看病!

首诊要测血压!所谓首诊测血压!就是

说患者到了消化科% 耳鼻喉科等科室!

都应该给患者测量血压$ 对中年以上尤

其是老年人!家里都要备有一台上臂式

的电子血压计!一测就可以了解血压情

况了$ 当然!如果本身出现了有头晕%头

痛%眼花%耳鸣%失眠%心悸%气促%胸闷%

肥胖%睡眠打鼾%乏力%记忆力减退%肢

体无力或麻痹等症状! 提示可能血压

高!要尽快看医生$
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不达标!后果很严重

如果在不同的三天!每次测量上臂

血压 ! 收缩压
!!";((@A

和
,

或舒张

压
!<;((@A

!则考虑为高血压$ 也就

是说!三次测量!只要有一个指标超过

!";

或
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!就算是高血压了$ 而且不同

的血压水平!也代表着不同的病情$

在美国最新发布的 '

:;!"

成人高

血压管理指南()以下简称"

BCD9

*+中!

将
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岁以上人群的降压目标值设定为

3#;,<; ((@A

!
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岁以下人群则设定

在
3";,<; ((@A

! 这也是符合中国临

床实践的$ 一般患者在能耐受的情况

下 ! 逐步把血压控制到国际公认的

3";,<;((@A

以下
E

即降压达标
F

!是保

证降压获益的根本$老年患者降压目标

为
$!#;,<;((@A

! 如能耐受可进一步

降低$

之所以要把高血压的达标再三明

确! 这是因为血压患者的血压不达标!

有可能会引发常见的心%脑%肾等并发

症$ 最常见%最严重的并发症就是脑卒

中!俗称中风$ 据统计!脑卒中患者中有

=;>

的人有高血压!尤其脑出血的患者!

可能
9;?<;>

的人都有高血压! 因为血

压没有控制好!以致发生了脑出血$ 脑

梗塞也是这种情况!因为血压没有很好

地控制!长时间的血压高!破坏血管组

织结构!就容易形成血栓$

其次!高血压损害心脏!高血压不

控制以后!左心室会肥厚!心脏扩大!将

来可能发生高血压引起的心力衰竭!还

有可能引起动脉硬化$ 假如心脏的冠状

动脉硬化了! 将来可能就是冠心病!轻

则心绞痛!重则心肌梗死$

最后!高血压对肾脏的损害!尤其

是慢性肾脏病里面可能一半以上都和

高血压有关系$ 血压控制不达标!就会

损害肾脏! 最严重的肾脏病就是尿毒

症! 这个大家都知道要做透析$ 所以!

心%脑%肾是高血压常见的并发症!这几

种并发症对人体健康损害都是比较大

的$

所以!高血压的治疗目标就是尽可

能地将收缩压降至
!";(( @A

以下!而

舒张压则应降
<;(( @A

以下! 这样才

能最大限度地保护心%脑%肾等靶器官$

我们说的降压达标!不仅仅是要求去医

院看医生的时候血压达标!还需做到平

稳达标%尽早达标和长期达标)指在家

随意测血压时!大多数时间血压也能达

标+$ 已经确诊为高血压的患者!可以做

一个
:"

小时动态血压监测! 这样可获

得详细的血压数据!能实际反映血压在

全天内的变化规律! 并且用以指导用

药$

血压有点高!能不能不用药

部分病人虽然认识到高血压的危

险性!愿意进行降压治疗!但只调整生

活方式!不愿意使用降压药物!以为芹

菜%山楂等食疗就可完全降压$

&我什么时候需要服用降压药, *这

是很多高血压患者十分关心的一个问

题$ 对于初诊的高血压患者来说!医生

需要根据心血管危险分层来决定何时

开始服降压药)血压水平%其他危险因

素% 靶器官损害和已患相关疾病等指

标!将总体危险分为 &低危*%&中危* 和

&高危*

%

个层次+$

!

!

"低危患者#先改善生活方式并

监测血压及其他危险因素
%

个月$这是

因为限盐%运动%减肥等有助于降低血

压&

!

:

"中危患者#改善生活方式并监

测血压及其他危险因素
!

个月$若血压

仍
!!";,<;((@A

$ 则启动降压药物治

疗&

!

%

"高危%很高危的患者#必须立即

开始服降压药$并同时治疗并存的危险

因素和临床情况&

一般来说!原发性高血压发病的年

龄!

";

岁以上发病的较为多见! 并且有

家族遗传趋势$ 但是!有一些
:;

来岁的

年轻人一就诊血压就很高!并且经常头

痛%头晕!那么还要排除继发性高血压!

即由于一些疾病引起的血压高!最多见

的是肾性高血压%其次是内分泌疾病所

致的高血压也需要排除!如醛固酮增多

症%嗜铬细胞瘤等$

事实上!只有极少数初发性高血压

通过调整生活方式!血压可短暂恢复正

常!绝大多数高血压均需药物治疗$ 因

此!对于中重度高血压!诊断后均应给

予药物治疗-对于初发的轻度高血压患

者! 经
!

个月左右的生活方式调整!如

血压不能恢复正常!应开始药物治疗$

值得注意的是!如果血压控制不理

想!应做
:"

小时动态血压!由医生据此

调整服用时间.约有
!;>

的病人白天血

压正常!单纯夜间高血压!是一种&隐蔽

性高血压#!需做动态血压才能确诊!这

种病人需要睡前服药$

危险因素有吸烟%超重肥胖%血脂

异常%糖尿病%缺少运动%家族史%男性%

年龄增加等$ $羊晚%


