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哈萨克族与汉族高血压患者血浆叶酸水平的对比研究
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"石河子大学医学院第一附属医院心内二科!新疆 石河子
-#"'''

$

!!

摘
!

要"目的
!

比较哈萨克族"简称哈族$&汉族原发性高血压"

]1

$患者的血浆叶酸水平%方法
!

从新疆玛纳斯县清水河乡

筛选出哈族高血压患者
!''

例"哈族
]1

组$和健康者
!''

人"哈族对照组$#从石河子大学医学院第一附属医院心内科选取汉族

高血压患者
!''

例"汉族
]1

组$!无高血压者
!''

例"汉族对照组$!用化学发光法统一测定血浆叶酸水平%结果
!

哈族和汉族高

血压患者血浆叶酸水平低于对照组"

!

#

'$'!

$#哈族高血压患者血浆叶酸水平低于汉族高血压患者"

!

#

'$'!

$%结论
!

哈族&汉

族高血压患者血浆叶酸水平有一定的差异性%

关键词"叶酸#高血压#哈萨克族
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原发性高血压$

]1

&是心血管疾病的独立危险因素#

]1

引起的疾病及社会负担已成为一个重大的公共卫生问题'哈

萨克族$简称哈族&是新疆最主要的少数民族之一#也是我国高

血压患病率较高的民族之一'据
"''#

年李南方等)

!

*报道#新

疆塔城地区和丰县牧区哈族高血压的检出率高达
,,$'8T

#明

显高于其他民族'叶酸缺乏是高血压发生的危险因素#叶酸主

要来源于新鲜蔬菜#而哈族常以肉(奶为主食#蔬菜摄入量明显

低于汉族人)

"

*

#这在牧区尤为突出'本文通过测定哈族(汉族

高血压患者的血浆叶酸水平#以期为预防及控制高血压(降低

高血压并发症(减轻社会及经济负担提供科学依据'

=

!

资料与方法

=$=

!

一般资料
!

本研究选择新疆玛纳斯县清水河乡为调查现

场#采用整群随机抽样方法#选择年龄
"'

岁及以上(至少三代在

当地居住的哈族居民为研究对象#对他们进行流行病学调查和

临床检查#并采集血样#共调查
#-'

人$其中高血压患者
!"'

例#

健康者
"%'

人&#均征得知情同意'调查内容包括问卷调查(血

压测量(相关指标测量(超声诊断等排除与高血压有关的疾病'

实际分析
"''

例#哈族高血压患者
!''

例$哈族
]1

组&#男
,%

例#女
((

例%哈族健康者
!''

人$哈族对照组&#男
,'

人#女
,'

人'同时选取本院心内科住院患者
"''

例#其中
]1

患者
!''

例$汉族
]1

组&#无高血压者
!''

例$汉族对照组&'排除标准

为妊娠和哺乳期妇女(继发性高血压患者(肝肾功能异常者及正

在服用叶酸(

W

族维生素或复合维生素者'其一般特征见表
!

'

=$>

!

方法

=$>$=

!

轻中度原发性高血压诊断标准
!

根据
!888

年-中国高

血压防治指南.的标准#患者
#

次坐位血压均值符合以下标准!

舒张压大于或等于
8'LL 1

B

和$或&收缩压大于或等于
!('

LL1

B

'血压测量要求!$

!

&采用校正的水银柱式血压计$刻

度以
"LL1

B

为单位&%$

"

&

!'

!

''

!

!"

!

''

点测定%$

#

&测血压

前
#'L7;

内禁止吸烟和饮咖啡#避免劳累(紧张和兴奋#静坐
,

L7;

#裸露右侧上臂#肱动脉置于和心脏同一水平线位置%$

(

&每

次重复测量
#

次#每次相隔
"L7;

#取
#

次测量的平均值%$

,

&由

专人用相同血压计测量'

表
!

!!

研究对象一般特征

组别
&

$男"女&

年龄

$

4VB

#岁&

收缩压

$

4VB

#

LL1

B

&

舒张压

$

4VB

#

LL1

B

&

哈族
]1

组
!''

$

,%

"

((

&

(#$,-V!"$"% !,&$('V!'$,' !'!$-'V%$8'

哈族对照组
!''

$

,'

"

,'

&

(&$(#V8$-& !"8$"'V8$-' -#$&'V&$"'

汉族
]1

组
!''

$

,,

"

(,

&

,($&-V!'$"% !,!$-'V8$#' 8&$#'V,$('

汉族对照组
!''

$

,'

"

,'

&

,"$8&V!'$#- !"%$&'V-$&' -"$"'V-$!'

=$>$>

!

测量指标
!

对所有的入选对象测量身高(体质量(腰

围(臀围等$腰围!通过两侧髂前上嵴与肋沿下中点连线'臀

围!通过两侧股骨大转子连线&'计算体质量指数$

WR0

&

[

体

质量$

P

B

&"身高$

L

"

&#腰臀比$

X1U

&

[

腰围$

ML

&"臀围$

ML

&'

同时用
=NA6LCA7MC;CF

K

O@E

全自动生化分析测定空腹血糖

$

2)Y

&(总胆固醇$

>3

&(三酰甘油$

>2

&(低密度脂蛋白

$

)5)

&(高密度脂蛋白$

15)

&等'

=$>$?

!

叶酸的测定
!

空腹抽取静脉血
#L)

置非抗凝管#静

置
#'L7;

后离心$

#'''E

"

L7;

&

!'L7;

#分离血清#

"̂'l

冰箱

保存后干冰运输#

&̂'l

冰箱保存#由本院检验科统一检测'

叶酸测量水平以小于
'$%-;L6F

"

)

判定为叶酸缺乏'

,%#

重庆医学
"'!"

年
"

月第
(!

卷第
(

期



表
"

!!

(

组相关临床指标比较#

4VB

%

组别
WR0

$

P

B

"

L

"

&

X1U 2)Y

$

LL6F

"

)

&

>2

$

LL6F

"

)

&

>3

$

LL6F

"

)

&

)5)

$

LL6F

"

)

&

15)

$

LL6F

"

)

&

哈族
]1

组
"&$!8V#$,!

C

!$'%V'$"(

C

,$"%V#$(" "$-,V"$#& ,$-(V!$&"

C

#$#-V!$'( !$!#V'$(&

哈族对照组
",$-(V#$'% !$'!V'$!( ($-8V"$!# "$%"V"$'% ,$#"V!$(& #$'&V'$8# !$!&V'$%!

汉族
]1

组
"#$!8V"$"( '$8-V'$!# ($8-V!$!# "$%#V"$'! ,$!#V!$"(

H

"$8-V'$-( !$'#V'$#"

汉族对照组
""$8&V"$(% '$8%V'$!! ($&-V!$!8 "$(&V!$-# ($8!V!$!8 "$&%V'$%8 !$!(V'$(!

!!

C

!

!

#

'$',

#与哈族对照组比较%

H

!

!

#

'$',

#与汉族对照组比较'

=$?

!

统计学处理
!

]

G

7.CAC

建立数据库#采用
+4++!%$'

统计

软件进行统计学分析'数据以
4VB

表示#两组间比较采用
;

检验'以
!

#

'$',

为差异有统计学意义'

>

!

结
!!

果

>$=

!

(

组临床相关指标比较
!

汉族
]1

组与汉族对照组之间

除
>3

平均水平差异有统计学意义$

!

#

'$',

&外#其余差异无

统计学意义$

!

%

'$',

&%哈族
]1

组
WR0

(

X1U

(

>3

平均水平

高于哈族对照组#差异有统计学意义$

!

#

'$',

&#见表
"

'

>$>

!

(

组血浆叶酸水平比较
!

哈族(汉族
]1

组与对照组血

浆叶酸水平比较差异均有统计学意义$

!

#

'$'!

&#无论是汉族

还是哈族
]1

组血浆叶酸水平均低于对照组$表
#

&'汉族
]1

组与哈族
]1

组血浆叶酸水平比较差异有统计学意义$

!

#

'$'!

&#汉族
]1

组血浆叶酸水平高于哈族
]1

组$表
#

&#提示

汉族(哈族高血压患者血浆叶酸水平存在一定的差异性'汉族

对照组与哈族对照组血浆叶酸水平比较差异有统计学意义$

!

#

'$'!

&#汉族对照组血浆叶酸水平高于哈族对照组$表
#

&#提

示汉族(哈族对照组血浆叶酸水平也存在一定的差异性'

表
#

!!

(

组血浆叶酸水平比较#

LL6F

'

)

%

组别
&

叶酸$

4VB

&

哈族
]1

组
!''

'$&"V'$!-

C.

哈族对照组
!''

'$8"V'$""

HM

汉族
]1

组
!''

'$-,V'$"'

HM

汉族对照组
!''

!$'"V'$",

C.

!!

C

!

!

#

'$'!

#与哈族对照组比较%

H

!

!

#

'$'!

#与哈族
]1

组比较%

M

!

!

#

'$'!

#与汉族对照组比较%

.

!

!

#

'$'!

#与汉族
]1

组比较'

?

!

讨
!!

论

本次研究表明#高血压人群血浆叶酸水平低于健康人群#

这与汪国海等)

#

*的调查报道一致#提示低叶酸水平可能与高血

压发病有关'新疆汉族(哈族高血压人群血浆叶酸均数低于欧

美国家)

(

*

#且种族之间血浆叶酸水平也存在一定的差异性'这

与新疆独特的地理位置(环境因素(民族分布有关#新疆地处内

陆#大部分为牧区(山区及垦区#冬季较长#气候寒冷#交通不

便#新鲜蔬菜较少#肉食较多'而哈族主要集中分布在牧区(山

区#与外界沟通(联系较少#新鲜蔬菜摄入较少#是叶酸缺乏的

主要原因'动物脂肪(奶(盐摄入较多也是高血压多发的重要

原因'

大量研究表明#高血压患者的血浆同型半胱氨酸$

1M

K

&水

平高于正常人群#高
1M

K

血症是心脑血管疾病发生的一个独

立危险因素)

,<&

*

#而叶酸可以有效降低
1M

K

水平)

-

*

'叶酸由蝶

呤啶(对氨基苯甲酸和谷氨酸组成#主要以
,<

甲基四氢叶酸活

性形式存在于细胞和血液中)

8

*

#参与体内很多重要反应'叶酸

缺乏是心血管疾病的主要危险因素#服用叶酸可以降低血浆

1M

K

水平#减少心血管事件的发生#还能改善内皮功能#保护靶

器官)

!'

*

#并且对于降血压药的疗效有约
,T

的增强作用)

!!

*

'

新疆哈族作为高血压的易感人群#叶酸水平相对缺乏#在降血

压的同时可适当进行叶酸干预治疗#以期达到减少靶器官损

害#延缓疾病进展#改善患者生活质量#减少急性心脑血管事件

的发生'

综上所述#本研究分析了新疆汉族(哈族高血压患者人群

及健康人群的血浆叶酸水平#为新疆哈族的叶酸营养状况积累

了基础数据'但是本次研究未能对研究对象的生活方式(膳食

和体力活动等进行调查#且调查样本含量偏少#代表性不够#因

此有待进一步大样本的流行病学研究证实'
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