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女性更年期高血压患者神经内分泌因素与动态血压的关系
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!摘要"

!

目的
!

探讨神经内分泌因素与女性更年期高血压患者
*#B

血压节律的关系%方法
!

采用放射免疫

分析法检测
'1

例女性更年期高血压患者血浆神经肽
]

"

WM]

#$神经降压素"

W<

#!应用统计学方法对检测结果进行

分析!观察其与
*#B

血压节律正常组 "杓型组#及异常组"非杓型组#的关系%结果
!

'1

例高血压患者血浆
WM]

水

平与
*#B

平均收缩压$平均舒张压$平均动脉压均呈正相关&血浆
W<

水平与
*#B

平均舒张压$平均动脉压呈负相

关%结论
!

女性更年期高血压患者血浆
WM]

$

W<

水平昼夜变化不同!二者含量的改变与血压波动相关%

WM]

$

W<

可能参与了高血压的发病过程!并促进其发生$发展%血浆
WM]

和
W<

水平在一定程度上可作为评估女性更年期

高血压患者血压变化特点的指标之一%
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女性更年期高血压是属于特殊人群的高血压#以临床症状

较多#血压易波动#控制不稳定为特点*

$

+

,在血压高的同时#常

伴有神经内分泌功能的失调*

*

+

,随着神经内分泌调控异常在

高血压的发生和发展中所起的作用日益受到重视#探讨神经内

分泌因素与女性更年期高血压患者动态血压变化的关系日趋

迫切,目前#关于血压昼夜波动的机制尚未阐明#一般认为#人

体血压水平及其昼夜节律的调节是一个非常复杂的过程#多种

因素均可影响血压的昼夜节律特征#其中之一便是交感与副交

感神经系统的平衡状态*

!

+

,本研究旨在探讨女性更年期高血

压患者血浆神经肽
]

&

WM]

'(神经降压素&

W<

'与动态血压变

化的关系#从而为女性更年期高血压的发病机制提供理论依

据#同时也为女性更年期高血压的临床诊疗提供思路,

>

!

资料与方法

>6>

!

一般资料
!

新疆维吾尔自治区人民医院
*%%1

年
$*

月至

*%%+

年
'

月高血压科病房和门诊女性更年期高血压患者
'1

例#测血压符合
*%%"

年0中国高血压防治指南1诊断标准#依病

史及辅助检查排除继发性高血压(冠心病(糖尿病(内分泌性疾

病#无严重肝肾疾病(心力衰竭(脑血管意外,按照动态血压监

测&

0UMO

'曲线形态分为非杓型血压组及杓型血压组#非杓型

组
#%

例#平均年龄&

#+61!\"6%*

'岁)杓型组
!1

例#平均年龄

&

#'6*+\!6$"

'岁,两组在年龄(病程(高血压分级及体质量指

数方面无显著性差异,

>6?

!

诊断标准

>6?6>

!

高血压诊断标准
!

参照刘力生主编0中国高血压防治

指南1

*%%"

年修订版,

>6?6?

!

更年期综合征诊断标准
!

参照0中药新药临床研究指

导原则1

*%%*

年版围绝经期综合征的诊断标准#年龄
#$

!

2%

岁的妇女#出现烘热汗出(烦躁易怒(心悸失眠(胸闷头痛(情志

异常(记忆力减退(血压波动(腰腿酸痛等,

>6@

!

检测项目及方法

>6@6>

!

动态血压监测
!

对杓型组与非杓型组患者于上午

1

!

%%

!

+

!

%%

采用美国
/

K

FDCEFN9+%*%'

型仪器进行无创性携带

-

+$!*

-

检验医学与临床
*%$%

年
$$

月第
'

卷第
*$

期
!

-FNOC@)E8:

!

W=TCJNCI*%$%

!

Z=E6'

!

W=6*$



式
*#B0UMO

监测,袖带固定于右上臂#

0UMO

间隔时间白

天为
$"J8:

&

2

!

%$

!

*!

!

%%

为白昼'#夜间为
!%J8:

&

*!

!

%$

!

2

!

%%

为夜间',有效血压读数标准为!收缩压&

/UM

'

'%

!

*2%

JJ(

G

&

$JJ (

G

^%6$!!SMF

'#舒张压&

4UM

'

#%

!

$"%JJ

(

G

#脉压&

MM

'

*%

!

$"%JJ(

G

,有效血压测量次数超过
1%3

为有效病例,

*#BMM̂ *#B

平均收缩压&

*#B/UM

'

X*#B

平

均舒张压&

*#B4UM

',血压测量期间受试者从事一般日常活

动,测定项目!

*#B

平均血压及标准差#日间及夜间平均血压

及标准差,夜间血压下降率计算方法!*&日间血压均值
X

夜间

血压均值'"日间血压均值
a$%%3

+#夜间血压下降率小于

$%3

为非杓型血压#若大于或等于
$%3

为杓型血压,

>6@6?

!

WM]

(

W<

的检测
!

受检对象均于晨空腹取静脉血
"

J-

于含
$%3

依地酸钙二钠
#%

#

-

和含
#%%V

抑肽酶
!%

#

-

的聚乙烯试管内#在
#Y!%%%I

"

J8:

的条件下离心
$%J8:

#

分离血浆#于
X#%Y

以下冰箱中保存备检,采用同位素放射

免疫分析法测定
WM]

(

W<

的含量,所有标本一次测定#测定

前冷水复融混匀,

WM]

(

W<

放射免疫分析试剂均由北京普尔

伟业生物科技公司提供,采用中佳公司
P)&*%$2

全自动放免

仪测定#结果均符合放射免疫测定的质控标准,

>6A

!

统计学方法
!

对收集到的资料均用
/M//$!6%

软件包处

理#计量资料用描述#两组均数间比较用
@

检验#两组数据间的

关系采用直线相关分析,以
I

$

%6%"

为差异有统计学意义,

?

!

结
!!

果

?6>

!

两组动态血压均值与血清
WM]

(

W<

的检测结果见表
$

,

?6?

!

'1

例高血压患者血浆
WM]

水平与
*#B/UM

(

*#B4UM

(

平均动脉压均呈正相关)血浆
W<

水平与
*#B

(平均动脉压呈

负相关#见表
*

,

表
$

!

两组动态血压均值与血清
WM]

$

W<

检测结果%

H\F

&

组别 杓型&

( !̂1

' 非杓型&

( #̂%

'

*#B/UM

&

JJ(

G

'

$!"6"!\'6*# $#!6+!\#6!"

*#B4UM

&

JJ(

G

'

+"62'\!6!' $%!6'!\"61*

*#BMM

&

JJ(

G

'

!$61%\"6*% #16*'\!6+%

WM]

&

KG

"

J-

'

$#16*!\*+6#' $"$622\!$6#1

W<

&

KG

"

J-

'

"%61+\$!6*# "$6#!\$#6$2

表
*

!

各血压参数与血
WM]

$

W<

相关分析结果

血压参数
血

WM]

5 I

血
W<

5 I

/UM %6!*%

$

%6%" %6$!%

&

%6%"

4UM %6*+'

$

%6%" X%6*11

$

%6%"

动态
MM %6#1#

$

%6%$ X%6#'!

$

%6%$

@

!

讨
!!

论

近年来研究发现#神经体液机制在高血压的发生和发展中

起着重要的作用,其中
WM]

与
W<

是一组具有广泛生物学活

性的多肽#它们广泛分布于机体组织内#对机体的多种生理活

动起重要的调节作用,其机制是!&

$

'高浓度的
WM]

可直接

收缩血管#增强其他缩血管物质的收缩血管作用#使血管减轻

对缩血管物质的脱敏性#并减弱舒血管物质的作用*

#

+

,&

*

'

WM]

可刺激血管平滑肌增生,在离体实验研究中#

WM]

通过

刺激其受体激活鼠和人血管平滑肌细胞#促进细胞分裂*

"

+

,

&

!

'

WM]

可间接促进血管动脉硬化的形成#从而促进高血压的

发生(发展*

2

+

,

W<

由神经细胞分泌#可通过抑制内源性去甲

肾上腺素的释放促进组织胺和
"&

羟色胺释放#具有较强的舒

张血管及降压作用*

'

+

,

cF:

G

研究发现#原发性高血压患者血

浆中
W<

含量明显降低#并且其下降水平与高血压的不同阶段

明显相关,

W<

可通过调节交感神经活性或刺激胆碱能神经

释放乙酰胆碱#或者通过组织胺释放等途径引起体循环血管扩

张而导致血压下降,健康人的血压昼夜波动曲线呈双峰一谷

的长柄杓形状#且夜间血压下降率大于或等于
$%3

,高血压

患者虽然也有此昼夜节律变化#但变化的程度明显低于健康

人*

1

+

,本实验非杓型血压组血浆
WM]

水平增高#

W<

水平下

降#并且
WM]

与
W<

的比值增高#这种变化可能是导致女性更

年期高血压发生(发展的因素之一,研究提示#

WM]

(

W<

水平

的变化可能导致女性更年期高血压患者血压昼夜节律的消失#

其比值的改变可能与昼夜血压节律性有关,以上结果说明

WM]

与
W<

均在高血压的发生和发展过程中发挥重要的生理

作用#二者作用相互抑制,二者的相关分析结果说明
WM]

和

W<

可能是一组具有拮抗作用的生理活性多肽#它们在女性更

年期高血压的病理生理过程中有一种相互影响(相互制约(动

态平衡的关系#这种平衡关系的破坏以及由此引起
WM]

与

W<

的比例失调可能是引起血压波动变化的原因之一 ,对此

还需作更进一步的研究,密切监测
WM]

(

W<

水平变化#对进

一步了解女性更年期高血压患者血压易波动#控制不稳定的昼

夜节律特点有着重要的临床价值,同时#本研究也提示探讨干

预机体
WM]

(

W<

水平的药物有可能对女性更年期高血压的

防治产生重大意义,
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