
!"中国中医研究院西苑医院，全国中医老年病医疗中心（北京

!###$!）；%"山东中医药大学第四附属医院

·经验交流·

部分高血压病患者证候和危险因素调查

周文泉! 于向东! 崔 玲! 金仁根! 崔 军%

高血压病是以动脉血压升高为特征的常见病，尽

管中医及中西医结合研究高血压病已有数十年，但辨

证分型始终没有统一。我们采用中医辨证理论方法与

流行病学方法有机结合的思路，对北京部分地区高血

压病患者常见中医证候及危险因素进行了调研，现报

告如下。

资料与方法

! 高血压病诊断与分期标准

!"! 西医诊断标准 采用!$$$年&’(／)*’第
四次高血压指南诊断标准（!）。

!"% 临床分期标准 参照《实用内科学》（%）的分
期标准，分为!期、"期、#期高血压病。

% 中医证候诊断标准 参照《中药新药治疗高血
压病的临床研究指导原则》（+）的标准拟定，分为（!）肝
阳上亢证，（%）肝肾阴虚证，（+）肝火上炎证，（,）脾虚浊
阻证，（-）痰浊壅盛证，（.）痰瘀阻络证，（/）冲任失调
证，（0）阴阳失和证，（$）阴阳两虚证。

+ 临床资料 本研究共调查北京地区高血压病
患者+##例，均符合高血压病诊断标准，其中男!,%
例，女!-0例；年龄!,#岁%,例，,!$-#岁,0例，-!
$.#岁!!%例，.!$/#岁$,例，"/#岁%%例；病程

!!年!/例，!1$+年0.例，+1$.年.-例，.1$!#
年+$例，!#1$!-年/.例，"!-年!/例；有家族史
者%#!例，无家族史者$$例；体重正常!$0例，过胖者

!#%例；未婚%例，已婚%%+例，丧偶/-例；体力劳动
者,0例，非体力劳动者%-%例。按高血压病分期，本
组!期/0例，"期!%#例，#期!#%例。

, 方法 所有病例进行中医证候、症状、并发症、
发病危险因素的统计，用*2**软件进行单因素非条
件34567869回归分析。

结 果

! 各证候构成比 在高血压病诸证候中，常见证
候依次为肝肾阴虚（0$例，%$"./:）、痰瘀阻络（/+例，

%,"++:）、痰浊壅盛（+#例，!#"#:）、脾虚浊阻（%0例，

$"++:）、肝阳上亢（%0例，$"++:）、阴阳失和（!-例，

-"#:）、肝火上炎（!+例，,"++:）、阴阳两虚（!#例，

+"++:）、冲任失调（-例，!"./:）、其他（$例，+"#:）。
其他包括有肾阳虚弱、肝郁气滞、脾阳虚弱，血虚肝旺

等。

% 高血压病合并症与常见证候的关系 见表!。
采用*2**软件中的探索性分析发现，高血压病合并
症与某些常见证候之间有相关性（!##"#-，!#
#"#!）。其中高脂血症者以痰瘀阻络证常见；合并糖尿
病者以肝肾阴虚和痰瘀阻络证常见；合并心力衰竭和

肾功能衰竭者以痰瘀阻络和痰浊壅盛证常见；合并脑

出血者以肝肾阴虚和肝阳上亢证常见；合并脑梗塞者

以肝肾阴虚、痰瘀阻络和肝阳上亢证常见。

表! 高血压病合并症与常见证候的关系 （例）

合并症 例数 肝肾阴虚 痰瘀阻络 痰浊壅盛 肝阳上亢 阴阳两虚

冠心病 !-. +- ,, %! !+ !-
高脂血症!/+ +! -, +# $ !$
糖尿病 ,% !% !! , . -
心衰 %- % . - ! ,
肾衰 !/ % - . ! %
脑出血 !% + + ! , #
脑梗塞 !#0 %. %0 !! %+ !#
脑缺血 !,/ ,# %! !0 %/ !+

+ 高血压病危险因素单因素非条件34567869回
归分析 见表%。分析的变量及赋值为：性别（#：女，

!：男），年龄（岁），婚姻状况（#：未婚，!：已婚，%：离婚，

+：丧偶），吸烟（#：不，!：是），吸烟量（支／天），吸烟年限
（年），饮酒（#：不，!：是），饮酒量（两／天），饮酒年限
（年），高血压家族史（#：无，!：有），身高（米），体重
（;5），体重指数（体重／身高），情志失调（#：无，!：有），
饮食失宜（#：无，!：有），内伤虚劳（#：无，!：有），先天禀
赋不足（#：无，!：有），平素体质偏阴虚（#：无，!：有），平
素命门火旺（#：无，!：有），平素体质偏盛（#：无，!：有），
喜食肥甘厚味（#：无，!：有），喜食辛辣（#：无，!：有），喜
食冷饮（#：无，!：有），变量共%+个。由表%可以看出，

%+个变量中吸烟、吸烟量、吸烟年限、高血压家族史、
体重、体重指数、情志失调、内伤虚劳、平素体质偏阴

虚、平素体质偏盛、喜食肥甘厚味等因素是高血压病的

危险因素。
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表! 高血压病危险因素单因素非条件!"#$%&$’分析结果

变量 ! ()（!） *+ !
吸烟 ,-../0 ,-123, /-045 !,-,,2
吸烟量 ,-4/13 ,-66,5 6-30/ ,-,6
吸烟年限 ,-2650 ,-,212 2-614 ,-,/5
高血压家族史 6-313, ,-./25 3,-11/ !,-,,2
体重 0-1./6 2-/605 21.-06 !,-,,2
体重指数 1-5./0 2-6,00 20.-35 !,-,,2
情志失调 3-/316 2-1164 25,-,3 !,-,,2
内伤虚劳 ,-4./0 ,-/51. 2-240 ,-,,3
平素体质偏阴虚 2-1,./ ,-3462 /-401 ,-,,6
平素体质偏盛 2-./13 ,-45./ 22-14 ,-,,2
喜食肥甘厚味 1-05/0 2-0233 ./-01 !,-,,2

讨 论

本研究调查了北京地区高血压病患者/,,例，旨
在初步了解高血压病流行趋势及中医证候的分布情

况，调查从病史特征、症状学、舌脉特征这几方面入手。

病史特征包括病因、起病特点、发病年龄特点、病程、既

往史特点、体质特点、饮食习惯。症状学特征包括精神

表情方面、面色、形体肌肉四肢、寒热异常、汗出异常、

全身及局部其他症状、饮食口味、睡眠、二便、五官、舌

脉特征等。通过对/,,例高血压病患者的调查，发现
高血压患病率随年龄增长而增加。无论男性还是女

性，均呈现患病率随年龄的增加而上升的趋势。从调

查中可知，饮食、生活习惯与高血压病有密切的关系。

调查显示，有的患者嗜食肥甘厚味，有的患者盐摄入量

过多，有的患者有长期吸烟及饮酒史。

调查结果表明，合并症与常见证候之间有相关性。

合并糖尿病和脑出血者肝肾阴虚证较多，说明在高血

压病的发展过程中，肝肾阴虚证的形成可能与高血压

病"期并发脑出血以及糖尿病有一定关系。合并脑出
血与脑梗塞者肝阳上亢证较多，说明肝阳上亢证的形

成可能与高血压病"期并发脑血管病有一定关系。合

并心衰及肾衰者痰浊壅盛证较多，可能与高血压病后

期并发心衰及肾衰有一定关系。合并冠心病、糖尿病、

高脂血症、心衰、肾衰以及脑梗塞者痰瘀阻络较多，说

明痰瘀阻络证可能是高血压病后期多种并发症的共同

表现。由此可见，肝肾阴虚、痰瘀阻络、痰浊壅盛、脾虚

浊阻、肝阳上亢是高血压病的主要证候，并且痰浊中阻

和痰瘀阻络是高血压病与并发症密切相关的常见或相

兼证候。高血压病的病机不仅仅在于肝火亢盛，阴虚

阳亢、阴阳两虚、痰瘀阻络亦是一个不容忽视的因素。

通过对/,,例高血压病患者的研究，结果发现在
年龄、性别等6/个变量中，吸烟、吸烟量、吸烟年限、高
血压家族史、体重、体重指数、情志失调、内伤虚劳、平

素体质偏阴虚、平素体质偏盛、喜食肥甘厚味等因素是

高血压病的危险因素（!!,-,0）。对高危人群应进行
早期预防，保持理想体重，限制饮酒，提倡戒烟，养成良

好的卫生习惯，劳逸结合，对预防及控制高血压有重要

的作用。

总之，我们的调查结论为，肝肾阴虚、痰瘀阻络、痰

浊壅盛、脾虚浊阻、肝阳上亢是高血压病的主要证候。

从病因学的角度支持高血压病的发生及吸烟、吸烟量、

吸烟年限、高血压家族史、体重、体重指数、情志失调、

内伤虚劳、阴虚体质、偏盛体质、饮食肥甘厚味等显著

相关，提示应重视高血压病危险因素的预防。
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中国中医研究院西医学习中医班招生
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