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!!"摘要#!目的!通过调查青藏高原相近海拔高度但不同气候微环境的两地移居人员慢性高原病发病率及
部分生理指标!了解除海拔高度以外高原不同气候微环境对移居人员慢性高原病发病的影响&方法!选择平
均年龄'人员结构'平均移居高原时间'居住地海拔高度"甲地01-%L'乙地01(;L%相近!但气候微环境不同
的1组移居人群)甲地"甲组%$%)人'乙地"乙组%为$0;人*!进行慢性高原病发病情况调查&慢性高原病的诊
断标准采用1%%0慢性高原病青海国际标准&比较1组慢性高原病发病率'高原指甲凹陷症发病率及指端氧饱
和度'心率'血压等值&结果!甲组慢性高原病发病率为'$&$'[!乙组为$%&'0[!1组比较差异有统计学意义
"!$%&%$%&甲组指端氧饱和度为"/-&((]'&''%[!乙组为"/(&)$]'&;/%[!1组比较差异有统计学意义
"!$%&%$%&甲组高原指甲凹陷症发生率为'%&$([!乙组为(&))[!1组比较差异有统计学意义"!$%&%$%&
甲组高血压发病率为1&/%[!乙组为$%&'0[!1组比较差异有统计学意义"!$%&%$%&甲组心率为"/1&)$]
$0&$;%次(L#,!乙组为"-;&-(]$1&'0%次(L#,!1组比较差异有统计学意义"!$%&%$%&甲组心动过速发病率
为$1&1)[!乙组为'&0;[!1组比较差异有统计学意义"!$%&%$%&结论!除海拔高度因素外!恶劣气候微环
境差异是移居人员慢性高原病发病的重要影响因素&
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!!海拔高度是影响高原病的主要因素%但高原病是
与环境和遗传因素相关的复杂性疾病%影响因素不仅
有海拔高度%可能还有气候微环境因素)青藏高原地
域广%地貌复杂%不同地貌气候微环境极具差异%可能
对慢性高原病发病产生巨大影响)青藏高原人口约$
1%%万%流行病学研究表明高原居民慢性高原病发病
率为0[";[%世居藏族适应高原能力较强%发病率
较低%但移居人员具有较高的发病率'$()有资料显
示%有;%[的久居高原移居人员存在头昏*失眠*疲
倦*记忆减退等慢性高原病症状'1()本研究旨在探讨
青藏高原海拔高度相近而气候微环境不同的两地移

居人群部分生理指标及慢性高原病发病率的差异)

>!资料与方法

>&>!一般资料

!!于1%11R1%1'年相同时间段%对青藏高原海拔
相近甲地#甲组$*乙地#乙组$两地移居高原人群进行
慢性高原病调查)甲组$%)人%均为男性%汉族%平均
年龄#1'&(/]'&$$$岁%移居高原中位时间0&%#$&%%

;&%$年)乙组$0;人%均为男性%其中汉族$0'人%维
吾尔族$人%回族$人&平均年龄#1'&%(]1&-/$岁%
移居高原中位时间1&%#$&;%;&%$年)甲地*乙地位于
青藏高原不同地域%两地海拔高度接近%但地理气候
环境差别迥异''.)(%见表$)根据慢性高原病青海国际
标准进行评分%总分%;分可诊断为慢性高原病'-(%见
表1)

表$!!甲'乙两地地理气候资料

项目 甲地 乙地

观察海拔 01-%L 01(;L

气候';( 高原内陆干燥气候 亚热带半湿润季风气候

地貌';( 喜马拉雅山北麓 喜马拉雅山中段

年最高气温';.)( $/l 11l

年最低气温';.)( R1-l R$%l

年平均气温';( 1&%l -&-l

年降水量';( 1')&1LL /-'&%LL

年日照';( ''1)2 1-112

年均大风''( 1'%! $;%!

植被林地面积';.)( 1('&0/平方公里 ')-&$/平方公里

草场面积';.)( ';10&-%平方公里 ))%'&'%平方公里

湖泊';.)( $/个 '0个

无霜期';( $%%! 1/%!

植物生长期';( 1'%! 1$%!

>&?!方法

!!为观察气候微环境对慢性高原病发病的影响%本
研究特选取居住高原半年以上*居住海拔高度相近*
移居高原时间相近*人员结构相似而气候微环境不同
的甲*乙两地移居人群为研究对象)医务人员前往
甲*乙两地现场%固定由一名医生填写慢性高原病评
分青海国际标准评分表%一名医生使用鱼跃 QU'%$
指夹式脉搏血氧仪在现场测定并记录指端氧饱和度
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及心率%一名医生使用欧姆龙上臂式*-$%电子血压计
测量并记录单侧上肢#统一采集右上肢$血压#LL.
?K$%一名医生统计1组研究对象高原指甲凹陷症'/(

发病率及呼吸频率)
表1!!慢性高原病青海国际标准评分

项目 程度 评分#分$

呼吸困难及或心悸 无 %

轻度 $

中度 1

重度 '

睡眠 正常 %

睡眠不如正常好 $

较长时间清醒%睡眠不佳 1

难以入睡 '

紫绀 无 %

轻度 $

中度 1

重度 '

静脉扩张 无 %

轻度 $

中度 1

重度 '

局部感觉异常 无 %

轻度 $

中度 1

重度 '

头痛 无 %

轻度 $

中度 1

重度 '

耳鸣 无 %

轻度 $

中度 1

重度 '

血红蛋白#男性$ $/"$1$K"!a %

'1$K"!a '

血红蛋白#女性$ $)"$$(K"!a %

'$(K"!a '

>&@!统计学处理

!!采用=T==1$&%软件进行数据统计分析%计量资
料以I];表示%组间比较采用2检验&计数资料以例
数和百分比表示%组间比较采用!1 检验%以!$%&%;
为差异有统计学意义)

?!结!!果

?&>!1组指端氧饱和度'心率'血压'呼吸及指甲凹陷

症比较

!!乙组指端氧饱和度*高血压发病率均高于甲组%
差异有统计学意义#!$%&%;$&甲组心率*心动过速发
病率*高原指甲凹陷症发病率高于乙组%差异有统计
学意义#!$%&%;$%见表')

表'!!1组指端氧饱和度'心率'血压'呼吸及高原

!!!指甲凹陷症比较

项目 甲组#.C$%)$ 乙组#.C$0;$ !

指端氧饱和度#I];%[$ /-&((]'&'' /(&)$]'&;/ $%&%$

心率#I];%次"L#,$ /1&)$]$0&$; -;&-(]$1&'0 $%&%$

心动过缓'.#[$( (#/&0($ $)#$$&%'$ %%&%;

心动过速'.#[$( $'#$1&1)$ ;#'&0;$ $%&%$

高血压'.#[$( '#1&/%$ $;#$%&'%$ $%&%;

低血压'.#[$( 0#'&--$ (#)&1$$ %%&%;

呼吸#I];%次"L#,$ $;&-/]1&;' $0&/1]1&%; %%&%;

高原指甲凹陷症'.#[$( '1#'%&$($ $0#(&))$ $%&%$

?&?!慢性高原病发病率

!!甲组慢性高原病总发病率*移居高原&'年及移
高原')年慢性高原病发病率高于乙组%组间比较差
异有统计学意义#!$%&%;$%见表0)

表0!!甲'乙1组慢性高原病发病率比较$[&

慢性高原病 甲组 乙组 !

总发病率 '$&$'#''"$%)$ $%&'0#$;"$0;$ $%&%$

移居高原&'年发病率 $-&'$#(";1$ )&'$#-"$$$$ $%&%$

移居高原0";年发病率 1;&%%#("')$ 1-&1-#)"11$ %%&%;

移居高原')年发病率 /'&''#$;"$/$ $)&)-#1"$1$ $%&%$

@!讨!!论

!!关于慢性高原病的分类及命名%有一个历史变化
过程)$(/1年全国第一次高原医学会议%将慢性高原
病分为慢性高原反应*高原红细胞增多症*高原心脏
病*高原高血压*高原低血压)$((;年全国第三次高
原医学大会将慢性高原病分型进行了一定调整';(%将
慢性高原病改名为高原衰退&将高原高血压*高原低
血压从命名分类中去除)以上慢性高原病的命名及
分类是基于临床%方便医院及临床医生诊治%缺点是
要借助特殊仪器如彩超*_E*U线片等专业设备及检
查)1%%0在西宁召开第六届世界高原医学与生理会
议暨中华医学会第五次全国高原医学大会%讨论并制
定了慢性高原病青海诊断标准%建立了慢性高原病的
评分系统%当总评分%;分则诊断为慢性高原病)青
海标准的优点是!#$$进行了疾病量化%便于科研&#1$
通过量表及简单血常规检查便可以实现诊断%便于高
原野外现场进行)因此本文采用青海国际标准进行
慢性高原病发病调查)
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高原气候微环境是高原病发病的重要因素)高
原病'((是由于高原缺氧引起的身体急慢性损害*高原
特有的疾病%发病基本原因是由于高原海拔升高*大
气压减低%空气中氧分子密度下降%人体组织缺氧导
致的相关症状'$%()因长期处于低压*缺氧环境中%慢
性高原病患者红细胞计数*血红蛋白增高%红细胞压
比容增大%以增强血液携氧能力'$$.$1()慢性高原病常
见症状有头痛*头晕*气短*心悸*失眠*乏力*发绀等%
也可伴有肺动脉高压)因此%不论是急性高原病还是
慢性高原病其发病率总体趋势是随海拔高度的增高

而增加)但是%高原病又是一种环境病%其发病不仅
受缺氧的影响%还受到其他环境因素的影响%如大气
压*温度*风*植被*降雨量*湿度*强阳光*强紫外线
等)#$$气压直接影响!临床工作中可见高原肺水肿
患者在高原环境中常常表现为病情危重%甚至濒临死
亡%且高原环境下治疗效果较慢%而经过飞机转运到
平原环境%飞机刚落地于低海拔地区%患者病情立即
减轻%甚至可以自行行走'1()证明高原病不仅受缺氧
影响%周围环境#如气压$在其发病机制中也有直接作
用'$'()#1$温度在高原病发病机制中起重要的促进作
用!寒冷可以使急*慢性高原病的发病率增加%冬季高
原病的发病率高于夏季%寒冷是高原病发病的重要诱
因)低温寒冷与缺氧复合%对身体的损害具有相加作
用%促进高原病的发病'$0()而大风加强空气的对流%
增加寒冷程度%可间接加重高原病的发病)#'$植被
影响!植物可以产生氧气%改善空气氧含量%从而减少
高原病的发病)青藏高原面积辽阔%地形地貌多样%
北面腹地主要为高原草甸及草原%植被相对稀少%基
本没有树木)中部为河谷%植被逐渐增多)南部及高
原边沿为山谷%植被非常丰富%甚至有大量的原始森
林)同样的海拔高度%空气含氧量不同%人体的缺氧
程度也不同%如本文所测数据%甲地研究对象#甲组$
指端氧饱和度为#/-&((]'&''$[&而植被覆盖更多
的乙地研究对象#乙组$指端氧饱和度为#/(&)$]
'&;/$[%明显高于甲地)在青藏高原腹地海拔

')%%"'(%%L 氧饱和度为(%&%["//&;['$;(%可
以认为乙地丰富的植被微环境相当于把有效海拔高

度降低了;%%L左右%从而改善人体组织缺氧%减少
慢性高原病发病)#0$降雨量与空气湿度的影响!降
雨量及空气湿度对人体影响较大)充沛的雨量能有
效提升空气的湿度%干燥的空气可损害皮肤*眼部及
鼻腔*呼吸道黏膜%产生不适感'$)(%甚至诱发气道高反
应%导致顽固性咳嗽'$-(&干燥的气候还可以引起植物
神经功能紊乱%降低睡眠质量%导致睡眠障碍'$/()李
鹏昊等'$((相关研究表明%睡眠障碍是临床常见的心理
生理疾病%可导致机体功能下降*增加多种躯体疾病

的发病率%可见心理状态对慢性高原病的发病可能也
起到一定的作用'1%()这可能是甲地慢性高原病发病
率高于乙地的原因之一%需要在今后进行更广泛的研
究)干燥的气候可能通过加重慢性高原病症状表现%
成为促进慢性高原病发病的重要因素之一)#;$强阳
光*强紫外线可以促进慢性高原病发病!强阳光*强紫
外线除可以引起直接皮肤'1$(及眼'11(的损害%产生高
原海拔相关性疾病%还可以引起头部血管扩张%诱发
头痛)长期强阳光及紫外线照射%可以引起心理状态
异常*情绪改变%而加重慢性高原病的症状)

关于高原环境对心率的影响%向思亭等'1'(的研究

表明成年男性的心率可与海拔高度'10(*年平均相对湿
度*年平均气温及年平均风速存在相关性)甲*乙两
地虽然海拔高度相近%但由于乙地植被丰富%人体氧
饱和度更高%减低了效应海拔高度%这可能是乙地心
率*心动过速发病率低于甲地的重要原因)

此次研究表明甲地高血压发病率低于乙地)甲
地气候干燥*寒冷%乙地气候湿润*温和%林莹等'1;(认

为高原环境中干燥*寒冷的气候特点使得高原世居居
民饮水减少%而寒冷刺激排尿增加%加之低氧促使体
内抗利尿激素合成及分泌减少%导致体内水分丢失增
加%血浆容量相对下降%循环系统平均充盈压降低%从
而引起血压值下降)甲*乙两地高血压发病率的不同
可能与气候差异有关)然而%高原高血压病'1)(发病危

险因素有年龄*性别*高盐饮食*吸烟*饮酒*肥胖及精
神因素等'1-(%独立影响因素有糖基化终产物*血脂*总
胆固醇*低密度脂蛋白胆固醇水平'1;(%本次研究并未
对上述指标进行观察%今后还需更大的样本量及更全
面的观察指标来证实血压与高原环境气候的相关性)

甲地地处喜马拉雅山脉北麓%属于高原内陆干燥
气候)四季温差小%平均日照时间长%紫外线强%大风
年时间长%平均风速达到$/"1%L"+')(%且寒冷*干
燥*年降雨量少*植被覆盖率低%气候恶劣)乙地%位
于青藏高原边沿%为半湿润季风气候%受印度洋季风
影响%雨量充沛%气候温和湿润%降水量充沛%植被多%
气候宜人)虽然甲*乙两地都地处青藏高原%海拔高
度也相近%但由于气候微环境迥异%导致慢性高原病
发病差异大%甲组#甲地$不但发病率高%且发病时间
也提早%移居高原&'年及')年时间段甲组#甲地$
发病率高于乙组#乙地$)可见%除海拔高度外%高原
微气候环境对移居人员慢性高原病的发病也起到非

常重要的作用)
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