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欧洲发布高血压和心律失常联合共识
多数室上性早博可通过改变生活方式和优化血压管理
▲ 本报记者  宋箐

心 率 与 血 压

是最为重要的生

命体征之一。研

究表明，伴有心

率增快的高血压

患者其整体心血

管危险水平会进

一步升高。高血

压患者（尤其是

左心室肥厚或心

衰患者）可能会

出现室上性和室

性心律失常。此

外，一些降压药

物，例如噻嗪类

利尿剂，有可能

造成电解质异常

而导致心律失常。

有效降压和保持

血压平稳可以帮

助预防这些心律

失常及并发症的

发生。

关 于 心 率 增

快与高血压之间

的内在关联尚未

完全清楚，毋庸

置疑的是高血压

和心律失常密切

相 关。 近 日， 欧

洲心律学会和欧

洲心脏病学会高

血压委员会在《 

欧洲心脏杂志》

发表了关于高血

压和心律失常的

联合共识。

糖尿病和高血压常常

如影随形，然而很多高血

压患者并不知道自己合并

糖尿病。

一项在我国成都和重

庆开展的横断面调查研究

显示，在 40~79 岁的高血

压患者中，近 1/3（32%）

合并糖尿病，但此前已经

确诊的糖尿病患病率只有

11.2%，这意味着高血压患

者中约有 1/5（20.8%）漏

诊了糖尿病，漏诊率高达

65.1%。（PLoS One, 2017, 

12: e0170250）

随着年龄降低，这种

漏诊现象愈发严重。50 岁

以下的高血压患者中，约

九 成（89.5%） 漏 诊 糖 尿

病。 而 在 70 岁 以 上 的 患

者中，糖尿病漏诊率降低

到 55.4%。 

在新诊断糖尿病患者

中，如只进行空腹血糖检

测，只有 35% 能被筛查出

来；如果仅进行餐后 2 h

血糖检测，能筛查出 86.7%

的病例。

研究者指出，目前我

国大部分社区卫生服务站

甚至临床医生仅为中老年

高血压患者常规检测空腹

血糖，常常忽略餐后血糖

的检测，这样会漏诊大部

分糖尿病。因此他们建议，

“40~79 岁的高血压患者

应常规进行口服葡萄糖耐

量试验（OGTT）筛查”。

研究者还发现，随着

年龄增长、体质指数增加，

糖 尿 病 患 病 率 明 显 升 高

（图 1）。

多因素 logistic 回归分

析表明，年龄、缺乏运动、

高血压家族史、超重或肥

胖、腹型肥胖、高甘油三酯、

糖尿病家族史都与糖尿病

密切相关。

因此，研究者强调，

预防超重、肥胖、腹型肥

胖以及其他其他代谢紊乱，

有助于减少或延缓高血压

患者中糖尿病的发生。
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1 频发室上性早博和左心室肥厚患者发生房颤的可能性高，可

考虑持续心电图监测及时发现房颤。 

大多数室上性早博患者可通过改变生活方式（如限酒、限咖啡因）

和优化血压控制来管理，尤其是当患者存在左心室肥厚时。

出现房颤时，应考虑到可能是高血压性心脏病的一种表现。
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卒中预防对于房颤患者的管理至关重要，高血压检测以及良好血

压控制对于降低卒中和血栓栓塞的风险起着重要的作用，也可降低抗

栓治疗的出血风险。

高血压伴有心律失常者，记录其心律失常的发生以及类型对于心

律失常的充分治疗至关重要。

心房和心室传导阻滞都有可能在高血压患者（尤其是左心室肥厚患

者）中发生，可分别导致房颤和心原性猝死。高血压患者（尤其是左心

室肥厚患者）存在左束支传导阻滞，提示患者的心血管风险增加。

高血压患者易发生缓慢性心律失常，主要是由于药物相关的不良

反应，如使用 β 受体阻滞剂或非二氢吡啶类钙通道拮抗剂，两药联

用更易导致上述不良反应，因此在使用时要谨慎。尤其需要特别关注

慢性肾病患者，药物或活性代谢物易在其体内蓄积。

无症状性房颤较为常见，临床上应考虑对高血压患者进行机会性

筛查以发现潜在的房颤。

高血压患者（尤其是左心室肥厚患者）可出现窦房结和房室传导

阻滞，患者发生睡眠呼吸暂停和睡眠呼吸障碍后则更易出现。

静息心率增加（>80~85 次 /min）不仅预示冠脉疾病和心衰患者

的预后不良，同样也预示着高血压患者的预后不良。对于无其他并发

症（如左室功能受损）的高血压患者，干预试验没有得出明确的证据

表明使用 β 受体阻滞剂或其他降低心率的药物可带来获益。

近七成高血压患者
糖尿病漏诊
40~79 岁高血压患者应行 OGTT 筛查

图 1��40~79 岁高血压患者中糖尿病患病率随年龄和

体质指数增加而升高
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