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摘!要!目的!探讨肥胖伴隐匿性高血压%\L.iDC KOGD()DM.THM" 8%&患者血清中期因子%\TCiTMD" 8X&水平及临床意义$

方法!选择诊所血压 %U&?&正常的肥胖者 "## 例和体质量正常的健康体检者 9# 例作为对照组"均行 1;K 动态血压监测

%*&?8&$ 按日间血压监测结果"肥胖组被分为肥胖 8%组%诊所血压正常"日间动态血压高于正常值&;" 例和单纯肥胖组 9$

例$ 采用酶联免疫吸附法检测检测外周血 8X含量$ 对比分析两组血清 8X水平及其与日间血压的关系$ 结果!%"&8X比较!

与单纯肥胖组和对照组比较"肥胖 8%组血清 8X明显升高%!均 ]#4#9&/单纯肥胖组与对照组比较差异无统计学意义$ %1&血

压比较!肥胖 8%组的 CF&?#C:&?均明显高于单纯肥胖组和对照组%!均 ]#4#"&$ !)*/&#- 相关分析显示"肥胖 8%组血清 8X

水平与 CF&?#C:&?均呈正相关%!均 ]#4#"&$ 结论!肥胖患者 8%与血清 8X水平有关"8X可能参与了肥胖患者高血压的发

生发展过程$

关键词!肥胖!隐匿性高血压!中期因子!血清
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!!研究显示"不管以传统的肥胖指标 %腰臀比#体

质量指数#腰围&为评定标准"还是以内脏脂肪堆积

程度为诊断标准"肥胖人群比正常人群更加容易发生

高血压
,"-

$ 隐匿性高血压%8%&与肥胖密切相关"并

极易发展为持续性高血压"其心血管病事件发生相对

危险与持续性高血压接近
,1-

$ 血清中期因子 %8X&

能够刺激血管内皮细胞增殖"调控新生血管的形成"

且参与调节肾素 Y血管紧张素 Y醛固酮系统

%=**F&"可能与原发性高血压关系密切
,3-

$ 本研究

采用酶联免疫吸附法测定肥胖伴 8%患者的血清

8X水平"初步探讨肥胖伴 8%患者血清 8X与血压

的相关性$

对象与方法

"4研究对象!1#"1 年 " 月 61#"3 年 " 月笔者医院门诊或

住院的体检者"入选者需排除患有高血压病#糖尿病及心脑血

管等疾病"均为晨起空腹测量身高#人体质量$ 采用世界卫生

组织亚洲太平洋地区肥胖诊断标准
,;-

"人体质量指数 %&8A&

'

19iN-\

1

者纳入肥胖组"共 "## 例"其中男性 +$ 例"女性 ""

例"患者年龄 ;9 69$ %;+4$ t$4"&岁$ 对照组 9# 例"&8A在

"+49 6134#iN-\

1

的健康体检者"其中男性 3+ 例#女性 "1 例"

年龄 ;9 69$%;$43 t$41&岁$ 所有受检者均行 *&?监测"肥

胖组中 ;" 例合并 8%"进入肥胖 8%组/9$ 例未发现 8%"进

入单纯肥胖组$ 对照组 3 例合并 8%者未列入研究"其余 ;0

例未发现 8%"进入结果分析$

14U&?测量!采用标准汞柱血压计"测量前入选者休息

"9\TM 以上"连续测量受试者左上臂坐位血压 3 次"每次间隔

'#$'
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"\TM" 以 XH(H)iHQQ第 " 音为收缩压"第 9 音为舒张压$ 取 3 次

测量的平均值"均为正常范围"即收缩压 ]";#\\%N%"\\%N

#̀4"33i?L& 及舒张压 ]$#\\%N$

341;K 动态血压监测!采用美国产 FGLSDYIL[.$#1#0 型

无创便携式动态血压监测仪连续监测 1;K"日间 % 2!## 6

1"!9$&间隔 1# \TM#夜间%11!## 6次日 9!9$&间隔 3#\TM 测量

血压 " 次"所得有效数据在 +95以上"否则重测$ 分析 1;K 平

均收缩压#舒张压 % 1;KF&?# 1;K:&?&"日#夜平均收缩压

%CF&?#MF&?&及日#夜平均舒张压%C:&?#M:&?&$

;48%诊断标准!诊室血压
!

";#-$#\\%N"而动态血压

监测 CF&?

'

"39\\%N和%或&C:&?

'

+9\\%N

,9-

$

94实验室检测!所有患者均空腹 "1K 后"取早晨静脉血"

于半小时内以 3###(-\TM 离心 "9\TM"取上层血清置于 Y+#u

保存$ 采用酶联免疫吸附法测定血清 8X含量"操作方法参

照人检测系统说明进行"检测试剂盒购自北京环亚泰克生物

医药技术有限公司"品牌 &IRD@DMD"型号 <#"8A#1$1$ 总胆固

醇%,U&#甘油三脂%,@&等指标用 &DSi\LM U_9 全自动生化分

析仪测定$

24统计学方法!资料分析采用 F?FF "14# 统计软件$ 计量

数据以均数 t标准差%0t&&表示"组间比较采用 '检验"率的

比较采用
!

1

检验"对双变量进行 !)*/&#- 相关性分析$ 以 !]

#4#9 为差异有统计学意义$

结!!果

"4一般资料比较!3 组年龄#身高差异无统计学

意义%!f#4#9 &/肥胖组的 &8A高于对照组 %!]

#4#"&/1;K 动态血压比较显示"单纯肥胖组的 CF&?

高于对照组%!]#4#9&"其余各时间段的血压无明显

差异/肥胖伴 8%组的 CF&?#C:&?均明显高于对照

组和单纯肥胖组%!均 ]#4#"&"诊所血压#夜间血压无

显著差异$ 肥胖组 8%发生率 ;"4#5%;"-"##&"对照

组 25%3-9#&"

!

1

"̀$40#"!]#4#"/肥胖 8%组血清

8X水平显著高于对照组和单纯肥胖组%!均 ]#4#"&"

见表 "$

表 5!各组一般资料比较%0t&&

组别
-

%男性-女性&
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% iN-\
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%\\HI-7&

,@

%\\HI-7&

诊所血压%\\%N& 动态血压%\\%N&

F&? :&? CF&? C:&? MF&? M:&?

血清 8X
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单纯肥胖组 9$%9; -9&
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[

94#$ t#4$
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L
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L

+#41 t34" ""240 t;4+ 0;49 t34; #4$" t#411

肥胖 8%组 ;"%39 -2&

1041 t"40

[
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L
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[S

$"43 t142

[S

""049 t;40 0943 t340

"431 t#41;

[S

!!与对照组比较"
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!!348%组血清 8X和日间血压的相关性分析!对

8%组进行的 !)*/&#- 相关分析显示"血清 8X与

CF&?%/̀ #4;01&#与 C:&?% /̀ #4;$#&"均呈正相关

%!均 ]#4#"&"见图 "#图 1$

图 5!.F组 C/+-与血清 .K水平的相关性
% - ;̀" 例&

!

图 N!.F组 C/+-与血清 .K的相关性
% - ;̀" 例&

讨!!论

隐匿性高血压%8%&尚无统一标准"一般将诊所

血压正常"而动态血压高于正常值者称为 8%"多数

研究以诊室血压 ]";#-$#\\%N"而动态血压监测

CF&?

'

"39\\%N和 %或& C:&?

'

+9\\%N为诊断标

准$ 普通人群中 8%的发生率为 "#5 61#5"其未

来发生临床高血压的可能性明显增加
,2-

$ 超重和肥

胖与高血压的发生独立相关"肥胖是引起高血压的主

要危险因素
,0-

$ 由于诊室血压易受多种因素影响"

难以对隐蔽性或白大衣高血压进行正确的评估与诊

断$ 本研究应用 1;K 动态血压监测显示"肥胖组人群

白天平均血压明显高于正常体质量组""## 例诊所血

压正常的肥胖患者"经动态血压检测显示 8%发生率

达 ;"5%;"-"##&"明显高于普通人群的 25%3-9#&"

提示肥胖患者的 8%发生率显著高于普通人群$

研究表明"肥胖为脂肪细胞代谢紊乱性疾患"是

一种(低度炎症状态)"该炎症状态主要体现于肥胖

者体内脂肪组织的局部炎症
,+-

$ 此时"脂肪组织不

仅募集了大量的单核细胞#巨噬细胞等炎症细胞"同

'"$'
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时释放一系列炎性因子"如 U=?#,>BY

"

#白介素等"

启动并维持了高血压的发生与发展$

中期因子 %8X&是一种肝素结合性的可分泌蛋

白"由 "1" 个氨基酸组成"参与了众多的生理病理过

程"在神经生长#血管生成#肿瘤发生#组织修复等方

面具有丰富的生物学功能
,$-

$ 8X可以调节肾素 Y

血管紧张素系统"切除大部肾脏的野生型小鼠可被诱

导高血压" 但在 8X敲除的小鼠中却不明显"在该小

鼠肺中有 8X的表达"进一步诱导血管内皮细胞表达

血管紧张素转换酶
,"#-

$ 因此"8X在心血管系统疾病

中的作用越来越受到重视"已成为高血压病#心肌梗

死#心力衰竭等心血管疾病治疗中颇具前景的靶点$

肥胖患者内源性 8X水平仍未完全明确"尤其是

与肥胖伴高血压的关系尚不清楚$ 本研究采用

<7AF*的方法检测了肥胖患者血清 8X水平"发现肥

胖伴 8%患者血清 8X含量明显高于对照组和单纯

肥胖组"血清 8X水平与肥胖 8%组的日间收缩压#

舒张压水平均呈正相关"进一步说明血清 8X在肥胖

引起高血压方面发挥了一定作用$ 由于 8X能够促

进炎性细胞包括中性粒细胞和巨噬细胞的迁移"诱导

趋化因子的合成并抑制调节性 ,细胞的增加"加强局

部炎症反应$ 而以慢性低效价炎症反应为特征的肥

胖者"其体内脂肪组织可释放一系列炎性因子"二者

具有一定的共同致病基础
,+-

$ 但肥胖者脂肪组织的

局部炎症与 8X基因表达的关系尚需进行深入的基

础研究加以证实$

综上所述"肥胖伴 8%患者血清 8X水平升高"

并与血压升高程度具有一定的相关性$ 其详细的机

制尚不完全清楚"需进一步进行深入研究$
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目标导向液体管理用于老年患者开胸手术的临床研究

李燕虹!赵!磊!王天龙

!!作者单位!"###93!北京"首都医科大学宣武医院麻醉科

通讯作者!李燕虹"电子信箱!T̂H(O0+$#POLKHH4SH\4SM

摘!要!目的!观察以心指数%SL(CTLSTMCD_"UA& -每搏指数%.)(HiD ĤIR\DTMCD_"F'A& -每搏量变异度%.)(HiD ĤIR\D L̂(TLW

)THM"F''&为目标导向的液体管理策略对行开胸肺叶切除术的老年患者术后转归的影响$ 方法!3# 例行择期肺叶切除术的患

者"年龄
'

29 岁"美国麻醉医师协会%*F*&分级
/

6

0

级"采用随机数字表法随机分为以 UA-F'A-F''为导向的 F 组% - "̀9&和

常规液体管理组%(HR)TMDN(HRG"=组&%- "̀9&"监测围术期两组指标"包括心率% KDL()(L)D" %=&#平均动脉压%\DLM L()D(TLIG(D.W

.R(D" 8*?&# 动脉血氧饱和度%L()D(TLIH_ONDM .L)R(L)THM" FGd

1

&#呼气末二氧化碳分压%DMC Y)TCLISL([HM CTH_TCDGL()TLIG(D..R(D"

'1$'
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