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·临床研究·

老年高血压病和糖尿病患者颈动脉粥样硬化的临床研究

赵志钢祝之明于军周方明

【摘要】目的研究老年高血压病、糖尿病患者颈动脉粥样硬化的特征。方法82例住院患者分为高血压病

组(EH，22例)、糖尿病合并高血压病组(r)M+EH，46例)、糖尿病组(DM，14例)，比较3组患者血脂改变及颈动

脉超声检测结果。结果DM组和DM+E}I组患者血浆TG水平均明显升高。DM组和DM+EH组颈动脉阻力

指数均显著升高，3组颈总动脉内膜一中膜厚度明显增厚。DM+EHgL患者斑块指数较单纯EH组明显增高。结论

老年高血压合并糖尿病者，并发颈动脉粥样硬化的危险性明显增加。
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【Abstract】Objective To study the characteristics of the carotid atherosderosis in senile essential hyoertension and

type-2 diabetes mellitm(DM)．Methods Eighty-two elderly patients were divided into three groups：type-2 DM．5一

sential hypertension(Eli)，andtype-2DM cctnplicatedwithEli(DM+EH)．Plasmalipids and ultrasonograFIhyfor ca．

mtid artery w㈣examined Results Level of TG was significantly higher in DM and lYVI+阴．The carotid resistance

index was significantly highel in DM mid DM+Eli，intlma-media thickness 0f col21nqon carotid artery was increased in all

three groups．Plaque index was higher in DM+EH than in EH G锄d1】妇The results of the study indicate that the

dderly hypertention with DM patients are susceptible to carotid atherosclerosis

【Key wm凼】Essential hypertension；Diabetes mellitus；Carotid atherosderods

冠心病是多数发达国家和许多发展中国家老年

人的主要死亡原因，高血压病、糖尿病与之关系密

切，尤其是目前已认为糖尿病与冠心病具有同等的

危险性，两者可通过不同机理导致动脉粥样硬化。

颈动脉超声显像能帮助早期诊断无症状动脉粥样硬

化，业已在临床上应用⋯。有关高血压病或糖尿病

对老年人颈动脉超声改变已有一些报道，但有关高

血压病合并糖尿病对颈动脉结构和功能的影响及其

相关因素研究不多。本研究探讨了老年高血压病合

并糖尿病患者颈动脉结构和功能的变化特点，以期

为老年人早期心血管疾病预防提供临床依据。
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1对象与方法

1．1观察对象82例大坪医院住院患者，男性44

例，女性38例。平均年龄70岁(60～83岁)。2型

糖尿病(diabetes mellitus，DM)按1998年WHO诊

断标准，高血压(essential hypertension，EH)标准按

1999年WHO／ISH诊断标准，同时符合高血压病及

糖尿病诊断标准的归为Eli+DM组。所有患者中

未发现明确冠心病患者。排除标准：继发性高血压

病和糖尿病以及同时合并有甲状腺功能亢进症或甲

状腺功能减退症等影响血脂代谢疾病者排除在外。

1．2检测方法 全部受试者均于清晨空腹静脉取

血EDTA抗凝，检测血浆总胆固醇(total cholester．

ol。Tc)、甘油三酯(triglycerides，TG)、高密度脂蛋白

胆固醇(high—density lipoprotein cholesterol，

HDL-C)、低密度脂蛋白胆周醇(10w—density lipopm—
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tein cholesterol，LDL—C)和载脂蛋白B(apolipoprotein
B，Apo B)。血脂检测方法按照中华医学会检验学

会推荐方法”。。颈动脉超声检测由专人操作，检测

仪器为HP5500型彩色多普勒超声诊断仪，使用血

管超宽频探头，频率为7．5MHz。探头置颈部纵横

扫查，仔细观察颈总动脉(corfffD．on carotid artery．

CCA)，颈内动脉(internal carotid artery，1CA)及颈

外动脉(external carotid artery，ECA)，测量颈总动脉

内膜一中膜厚度(intirna—media thickness，IMT)和颈

动脉(cCA，ICA，ECA)血流阻力指数，血流阻力指

数=(收缩期最快流速一舒张期最慢流速)／收缩期

最快流速，动脉斑块标准：局部隆起，增厚，向管腔内

突出，厚度>1．2mm。斑块指数：斑块出现的数量。

1．3统计学处理计量资料以均值±标准差表示，均

数比较用方差分析；计数资料组间比较用f检验。

2结果

2．1一般情况表1结果表明，3组患者中，EH组

和DM+EH组收缩压均明显高于DM组，EH组舒

张压明显高于DM组，DM十EH组BMI明显高于

DM组，DM组空腹血糖明显高于EH组和DM+

EH组，3组患者男、女性别比例无明显差异。

2．2血脂变化表2结果表明，3组患者中EH组患

者TG水平明显低于DM+EH组，DM组患者

ApoB水平明显高于DM+EH组。与对照组比较，

DM组和DM+EH组TG水平明显升高，DM组

ApoB水平升高，而TC，HDL，LDL水平3组与对照

组比较无明显差异。

2．3颈动脉超声变化表3结果表明，作者将体检

者中未发现动脉内膜增厚、粗糙和粥样斑块者的有

关颈动脉超声结果作为对照，与对照组比较：DM组

中颈外动脉阻力指数明显升高，IMT明显增厚；EH

组中IMT明显增厚；DM+EH组中颈内动脉阻力

指数明显升高，IMT明显增厚。3组之间比较，

C_CA，ICA，ECA血流阻力指数，IMT及CCA内径均

无明显差异，而斑块指数的比较中，DM十Eli组斑

块指数明显高于EH组(P<0．01)。

2．4颈动脉粥样斑块及内膜粗糙发生率与高血压和

糖尿病的关系 图1结果表明，3组患者中粥样斑

块发生率分别为DM组85．7％，EH组63 6％．

DIM+EH组60．9％，内膜粗糙发生率分别为DM组

7．1％，Eli组13．6％，DM+EH组10．9％，均无统

计学差异。

3讨论

本研究表明，糖尿病以及糖尿病合并高血压病

患者均出现TG明显升高，糖尿病患者同时伴有

ApoB升高。3组患者IMT均明显增高，糖尿病患

者颈外动脉血流阻力指数升高，糖尿病合并高血压

病患者颈内动脉血流阻力指数升高。3组患者中颈

动脉粥样斑块发生率极高，但3组之间颈动脉粥样

斑块发生率和内膜粗糙发生率均无明显差异，糖尿

病患者发生率最高，而糖尿病合并高血压病患者发

生率最低，这可能与观察病例样本数较少有关。比

较粥样斑块指数发现，糖尿病合并高血压病组患者

斑块指数明显高于单纯高血压病患者。

老年与动脉粥样硬化之间的关系密切，随着年

龄增加，动脉粥样硬化发生率增加。老年患者的动

脉粥样硬化的易患因素与中青年有所不同。Frarn—

inghan研究发现，男性和女性随年龄增加，收缩压增

加，舒张压下降，脉压差增大，表现为明显的血管硬

度增加，顺应性下降，血管内膜也随年龄增加而变

厚，血管内膜增厚可使血管弹性进一步降低”“o。

平均血脂水平在老年人均有下降趋势，有关血脂紊

乱与老年人动脉粥样硬化之间的确切关系尚有不同

的报道”]。本研究观察到除TG外，高血压和糖尿

病的其余血脂成分与正常无明显差别。

老年人多有糖耐量异常、胰岛素抵抗，老年人糖

尿病患病率也明显增高。糖尿病可致血小板功能异

常，凝血、纤溶及血脂紊乱，损害内皮细胞，这些因素

均是导致动脉粥样硬化的重要因素”J。如高血压同

时合并糖尿病，则能进一步促进动脉粥样硬化的发

表1患者一般情况比较

组别倒数刺年，删刿亲善b墨篙(觥。nl-压Ig)删㈣ 盖蔫组别 倒数 病程(年)
年龄‘岁’；ii夏i丽 (：：：：：：：乏) ‘BMl‘。dm2’

(n、m洲L)

一DM．组——————14———1—1—．2—1—-+—8—．—0—8——7—1—-+—6———4—2．—9——5—7—．1————1—33—-+—1—4—————8—1—+—6—————2—1—．—67—-+—3—．—8—8————1—0—．9—4—+—4—．—02一
EH组 22 9 55±8 36 69±7 63 6 36．4 165±26～ 90±16。 23．73±3．98 5．63±0 58一

型：望望堑 !!：丝!塑：翌!!；!丝：!!!：! !i!!垫：：堕生—j塑堕坐尘—旦型兰坠二
沣：与DM组比较，*P<0 05，**P<0 01
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表2各组患者与对照组血脂情况比较

组 别 例数TC(mmoljL)TG(mmol／L)HDL(mmol／L) IJM．(ⅡⅡnol／L)A∞B(mm洲L)

DM组 14 5．29±1 10 1 78±0 56～ 1 09±0．25 3 21±0 92 l 14±0 21‘+

EH组 22 5 15±0 82 1 22±0 48## 1 21±0 19 2 95±0 73 l 00±0 21

DM十EH组46 4 96±1 05 1_84±1．3l～ 1．19±0．30 2．91±0 85 0 99±0 23

注：与健康对照组比较，**P<O 01；与DM+EH组比较，##P<0．01

表3颈动脉超声检测结果比较

注：与对照组比较，*P<O 05，**P<O 01；号EH组比较，##P<0 01

图1患者颈动脉粥样斑块及内膜粗糙发生率的比较

注：■内膜粗糙者．■发现斑块者

展。因此，血管硬化和糖尿病在促进老年动脉粥样

硬化中可能起的作用更显著。本研究提示，患者血

脂的变化并不因糖尿病合并高血压病而加重，但比

较3组患者粥样斑块指数，糖尿病合并高血压病组

患者指数明显升高，证实糖尿病合并高血压病可加

速动脉粥样硬化的发展。

本研究中单纯高血压病患者颈动脉阻力指数并

无明显变化，而糖尿病和糖尿病合并高血压病患者

颈外动脉阻力指数明显升高。这可能与单纯高血压

病患者颈动脉顺应性损害而不影响血管自身调节功

能有关，而糖尿病患者多伴有自主神经功能紊乱，易

出现血管自身调节功能障碍，导致阻力指数增加。

本研究表明，老年高血压病和老年糖尿病患者

易发生颈动脉粥样硬化，如两者合并存在则进一步

加重。因此，I临床上这类患者应视为易出现动脉粥

样硬化和心血管疾病的高危人群，需积极干预。
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