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"摘要#

!

目的
!

研究重庆市民高血压%高血脂%高血糖发生情况及影响因素$方法
!

选取
1%$%

年
)

月至
1%$0

年
)

月在该院

健康管理中心体检者作为研究对象!按性别%年龄段分组!对调查者的一般项目"身高%体质量%体质量指数%血压#及实验室检查

"三大常规%肝功能%肾功能%血糖%血脂#结果进行分析比较$结果
!

重庆市民高血压%高血脂%高血糖的检出率分别为
$/&(8

%

'0&/8

和
)&28

$其中男性高血压%高血脂%高血糖检出率分别为
11&'8

%

0$&)8

和
/&18

&女性高血压%高血脂%高血糖检出率分

别为
$'&-8

%

10&-8

和
0&$8

$高血压%高血脂%高血糖检出率随年龄增加而增加!男性检出率高于女性$

12

!

'0

岁组高检出率

明显高于
$/

!

10

岁组&中年男性高血压检出率近
'%8

!老年人一半以上患有高血压&

'2

岁以上的男性及
22

岁以上的女性每两人

中就有一人血脂增高$结论
!

重庆市民高血脂检出率高于全国平均水平!高血压%高血糖检出率低于全国平均水平$代谢综合征

的发生呈年轻化趋势!男性尤为突出$中年是代谢综合征的高发年龄段$

"关键词#

!

高血压&高脂血症&高血糖症&影响因素
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中国人十大死因中有
0

项与代谢疾病相关#其中最重要的

危险因子就是高血脂*高血压与高血糖#它们统称为代谢综合

征&

$

'

)随着经济的发展#人民生活水平的提高#生活方式和膳

食结构的变化#代谢综合征患者逐年增多&

1

'

)本文研究重庆地

区代谢综合征检出状况及影响因素#以期为重庆地区相关职能

部门制定预防保健措施及疾病治疗方案等提供依据)本研究

对
1%$%

年
)

月至
1%$0

年
)

月
1'($(/

例来本院体检的重庆市

民健康体检资料进行回顾性分析#现报道如下)

>

!

资料与方法

>&>

!

一般资料
!

选取
1%$%

年
)

月至
1%$0

年
)

月在本院
_OT

体检中心进行健康体检的重庆市民
1'($(/

例#其中男
$02%0)

例#女
(0$21

例)将年龄
$/

!

-2

岁的重庆市民分为
)

个年龄

组#

$/

!

10

岁人员占
'&(8

#

12

!

'0

岁人员占
1)&'8

#

'2

!

00

岁人员占
1)&)8

#

02

!

20

岁人员占
1$&$8

#

22

!

)0

岁人员占

$0&18

#

)2

岁以上人员占
-&(8

#平均年龄
0'&)$

岁)

>&?

!

资料收集方法
!

$

$

%体格检查!受检者在清晨空腹平静状

态下进行体检#采用欧姆龙全自动电子血压计测量舒张压

$

5̀ T

%及收缩压$

3̀ T

%#采用双佳
3Z.6Z

超声波体检机测量

身高及体质量#以体质量"身高1 计算体质量指数$

V̀O

%)$

1

%

生化指标!嘱体检者空腹
$1A

以上#安静状态下取坐位静脉抽

'1/$

重庆医学
1%$2

年
2

月第
00

卷第
$'

期

"

基金项目$重庆市民健康相关生命质量研究及影响因素分析$

1%$0[I[@%'

%)

!

作者简介$陈卓$

$(/0Q

%#硕士#住院医师#主要从事老年病

学的研究)

!

%

!

通讯作者#

].ME#F

!

-01-'/)%2

"NN

&C"M

)



血
2M7

)测量血清总胆固醇$

;6

%*低密度脂蛋白胆固醇

$

757.6

%*三酰甘油$

;W

%*血糖$

R̀ W

%等#均由本院检验科使

用
ÈC[ME,

生化试剂盒测定#所用仪器为用
ÈC[ME,

全自动

血液生化分析仪)

>&@

!

诊断标准
!

高血压!根据+

1%$%

年成人高血压治疗指南,

规定#

3̀ T

&

$0%MM L

H

或者
5̀ T

&

(%MM L

H

判定高血压)

高脂血!按中国血脂异常防治专题工作组
1%%0

年制定的+高脂

血症诊断标准,#

;6

$

2&-1MM"F

"

7

和$或%

;W

$

$&-%MM"F

"

7

一项或两项指标异常可判定高血脂)高血糖!采用
1%$%

版

454

+糖尿病标准化诊治指南,#

R̀ W

&

)&$MM"F

"

7

或既往有

糖尿病病史#可判定为高血糖)

>&A

!

统计学处理
!

采用
3T33$'&%

统计学软件进行分析#计

量资料采用
A98

表示#男女各指标水平均数比较采用
4

检验(

计数资料用率表示#率的比较采用
!

1 检验法分析#以
!

#

%&%2

为差异具有统计学意义)

?

!

结
!!

果

?&>

!

检测结果
!

本组研究共检测
1'($(/

人#

02$'/

人检出

高血压#检出率
$/&(8

(

/1101

人检出高血脂#检出率
'0&08

(

$2%)/

人检出高血糖#检出率
)&08

)男
$02%0)

例#其中高血

压
'1'02

例#高血脂
)%0%$

例#高血糖
$$/(0

例#分别占

11&'8

*

0$&)8

和
/&18

(女
(0$21

例#其中高血压
$1/((

例#

高血脂
1'1/%

例#高血糖
'/)%

例#分别占
$'&-8

*

10&-8

和

0&$8

)

3̀ T

*

5̀ T

*

R̀ W

*

;6

*

;W

水平均值男性高于女性#差异

具有统计学意义$

!

#

%&%2

%#见表
$

)

?&?

!

高血压检出情况分析
!

各年龄组高血压检出率随着年龄

的增长而增加#不同年龄段高血压检出率差异明显$

!

#

%&%2

%(男性高血压检出率$

11&'8

%高于女性高血压检出率

$

$'&-8

%#差异具有统计学意义$

!

#

%&%2

%(男性高血压检出

率
12

!

'0

岁$

$%&)8

%明显高于
$/

!

10

岁$

2&(8

%#差异具有

统计学意义$

!

#

%&%2

%)男性
$/

!

20

岁各年龄段高血压检出

率高于同年龄段女性#差异具有统计学意义$

!

#

%&%2

%)女性

高血压检出率
02

!

20

岁 $

$)&08

%明显高于
'2

!

00

岁

$

2&(8

%#差异具有统计学意义$

!

#

%&%2

%)

)2

岁以上女性高

血压检出率高于男性#差异无统计学意义$

!

$

%&%2

%#见表
1

)

?&@

!

高血糖检出情况分析
!

各年龄组高血糖检出率随着年龄

的增长而增加#不同年龄段高血糖检出率差异明显$

!

#

%&%2

%(男性高血糖检出率$

/&18

%高于女性$

0&$8

%#差异具有

统计学意义$

!

#

%&%2

%(

12

!

)0

岁男性高血糖检出率与同年龄

段女性相比#差异具有统计学意义$

!

#

%&%2

%(男性
12

!

'0

岁

高血糖检出率$

$&18

%明显高于
$/

!

10

岁$

%&'8

%#差异具有

统计学意义 $

!

#

%&%2

%)女性
02

!

20

岁高血糖检出率

$

0&18

%明显高于
'2

!

00

岁$

$&28

%#差异具有统计学意义$

!

#

%&%2

%#见表
'

)

表
$

!!

研究对象按性别分组各指标分析%

A98

&

组别
) 3̀ T

$

MML

H

%

5̀ T

$

MML

H

%

;6

$

MM"F

"

7

%

;W

$

MM"F

"

7

%

R̀ W

$

MM"F

"

7

%

男
$02%0) $1(&//9$-&'0

"

/%&/09$(&12

"

0&--9%&'(

"

$&(-9%&2-

"

2&0%9$&%1

"

女
(0$21 $1'&'-9$1&(2 )(&2%9$/&/- 0&0/9%&1( $&)'9%&'2 2&1-9$&$2

合计
1'($(/ $1)&$-9$0&%2 -0&'$9$/&(' 0&)$9%&'$ $&-'9%&'/ 2&'19$&%)

!!

"

!

!

#

%&%2

#与同年龄段女性比较)

表
1

!!

高血压检出情况

年龄$岁%

合计

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

男

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

女

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

$/

!

10 ('%$ '(' 0&1 2-2% ''( 2&(

(

'22$ 2' $&2

12

!

'0 )1-)' 0'20 )&( '2-$( '-/) $%&)

()

1-%00 2)/ 1&$

'2

!

00 )'-1' /0%$ $'&1 '(''1 )()1 $-&-

(

10'($ $0'( 2&(

)

02

!

20 2%'-% $$$%$ 11&% '%201 -/0( 12&-

(

$(/1/ '121 $)&0

)

22

!

)0 '0%2/ $$%20 '1&2 1$'-2 -$)$ ''&2 $1)/' '/(0 '%&-

&

)2 $/(/' (/') 2$&/ $1'1/ )$/( 2%&1 ))22 ')0- 20&/

总计
1'($(/ 02$'/ $/&( $02%0) '1'02 11&'

%

(0$21 $1/(( $'&-

!!

%

!

!

#

%&%2

#与女性比较(

(

!

!

#

%&%2

#与同年龄段女性比较(

)

!

!

#

%&%2

#与同性别上一年龄段比较)

表
'

!!

高血糖检出情况

年龄$岁%

合计

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

男

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

女

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

$/

!

10 ('%$ 1/ %&' 2-2% $- %&' '22$ $$ %&'

12

!

'0 )1-)' 2$/ %&( '2-$( 01( $&1

()

1-%00 $'2 %&2

'2

!

00 )'-1' 1''1 '&) '(''1 $()- 2&%

(

10'($ ')) $&2

01/$

重庆医学
1%$2

年
2

月第
00

卷第
$'

期



续表
'

!!

高血糖检出情况

年龄$岁%

合计

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

男

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

女

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

02

!

20 2%'-% 0$(1 /&' '%201 '')% $$&%

()

$(/1/ /'' 0&1

)

22

!

)0 '0%2/ 00%- $1&/ 1$'-2 '11/ $2&$

(

$1)/' $$/% (&'

&

)2 $/(/' '2(% $-&) $1'1/ 112) $/&' ))22 $%($ $)&0

总计
1'($(/ $2%)/ )&2 $02%0 $$/(0 /&1

%

(0$21 '/)% 0&$

!!

%

!

!

#

%&%2

#与女性比较(

(

!

!

#

%&%2

#与同年龄段女性比较(

)

!

!

#

%&%2

#与同性别上一年龄段比较)

表
0

!!

高血脂检出情况

年龄$岁%

合计

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

男

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

女

检测人数 检出人数 检出率$

8

%

$/

!

10 ('%$ -01 /&% 2-2% 2)$ (&/

(

'22$ $/$ 2&$

12

!

'0 )1-)' $''') 1$&% '2-$( $%/00 '%&0
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#与女性比较(

(

!

!

#

%&%2

#与同年龄段女性比较(

)

!

!

#

%&%2

#与同性别上一年龄段比较(

*

!

!

#

%&%2

#与同年龄段男性比较)

?&A

!

高血脂检出情况分析
!

各年龄组高血脂检出率随着年龄

的增长而增加#不同年龄段高血脂检出率差异有统计学意义

$

!

#

%&%2

%(男性高血脂检出率$

0$&)8

%高于女性$

10&-8

%#

差异具有统计学意义$

!

#

%&%2

%(男性高血脂检出率与同年龄

段女性相比#差异具有统计学意义$

!

#

%&%2

%(男性
12

!

'0

岁

年龄组高血压检出率$

'%&08

%明显高于
$/

!

10

岁年龄组

$

(&/8

%#差异具有统计学意义$

!

#

%&%2

%(女性
22

!

)0

岁年

龄组高血脂检出率高于同年龄段男性#差异具有统计学意义

$

!

#

%&%2

%#见表
0

)

@

!

讨
!!

论

!!

代谢综合征包括了高血压*高血糖及高血脂#其发生与心

血管疾病死亡*全死因死亡的危险性增高相关&

'

'

)高血脂是动

脉粥样硬化的物质基础&

0

'

#高血压可使心血管内皮细胞损伤#

导致脂质沉积于冠状动脉血管壁&

2

'

)高血糖多伴有胰岛素抵

抗#当体内胰岛素不足时#酯酶活性减低#引起血脂异常&

).-

'

)

高血压*高血糖*高血脂三者互相影响#同时发病#相互促进&

/

'

)

因此#研究代谢综合征的检出情况及分布特点#制定干预措施

对预防心血管疾病的发生显得格外重要)

重庆市民高血压*高血糖*高血脂的检出率已连续
2

年排

在居民检出疾病的前
)

位)国外研究表明#血压*血糖水平随

着年龄的增长呈进展趋势&

(

'

)本研究结果显示#高血压*高血

糖及
$/

!

20

岁高血脂的检出率随年龄增高而逐渐增高#各年

龄组间差异有统计学意义#说明年龄与代谢综合征发病率呈正

相关关系#年龄是代谢综合征发生的独立危险因素)同时男性

代谢综合征的检出率高于女性#这与男性的生理特点*社会角

色及生活习惯密切相关)本研究结果显示#重庆市民高血糖*

高血压的总检出率低均低于全国平均水平&

$%.$$

'

#高血脂发生

率$

'0&/8

%超过全国平均水平$

1'&/8

%)本研究高血压检出

率与
1%%-

*

1%%(

年黄晓波*陈惠等&

$1.$'

'报道的重庆市民高血压

检出率相比有增高的趋势)受调查的重庆市民中近三成中年

男性血压增高#半数以上的老年人检出高血压)每
'

个重庆人

中就有
$

个有高血脂#

'2

岁以上的男性及
22

岁以上的女性一

半以上患有高血脂)分析其原因主要与重庆市民的性格*饮食

习惯及气候有关)川菜及火锅是重庆人生活的一部分#此类食

物脂肪及热量高#且口味重#再加上重庆长年多雨#气候较潮

湿#春秋季节短#冬季阴冷#不适宜户外体育锻炼#导致重庆市

民长期食用高脂饮食却缺乏锻炼#进而引起肥胖*高血脂*高血

压等多种代谢性疾病的发生)男性
22

岁以后高血脂的检出率

呈下降趋势#可能与此年龄段是男性接近退休的年纪#工作应

酬减少#消化系统功能减退#饮食渐趋清淡合理有关)而
)2

岁

以上女性高血脂检出率高于男性可能与绝经前后女性体内激

素水平变化有关&

$0

'

)本研究还显示#重庆市民
12

!

'0

岁组与

$/

!

10

岁组比较!高血压检出率增长近
$

倍#高血脂增长
1

!

'

倍#高血糖检出率增长
'

倍#青年男性代谢综合征的检出率明

显高于女性#且呈低龄化发展#男性更为突出#因此代谢综合征

早期预防$

12

!

'0

岁%是关键)同时#中年是重庆地区代谢综

合征的高发年龄段#应作为的防治重点)

代谢综合征初期大多没有临床症状#常被忽视而错过最佳

的早期干预及治疗时机)因此通过健康体检提高知晓率是预

防代谢综合征的关键)同时广泛开展健康教育#提高市民健康

意识#调整饮食结构#指导合理的生活习惯#保持良好心态#适

量运动等对防治代谢综合征尤为重要)本文仅对重庆地区代

谢综合征情况展开调查#未统计重庆地区高发的常见疾病#不

能全面反映重庆市民总体健康状况#下一步将大数据分析研究

重庆市民常见疾病及心理健康状况#为指导重庆地区相关职能

部门制定预防保健措施及疾病治疗方案等提供依据)
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