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睡眠障碍专题

老年女性阻塞性睡眠呼吸暂停患者血红蛋白增多

发生率及其影响因素分析
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##刘#霖!医学博士!现任中国人民解放军总医院第二医学中心呼吸与危重症医

学科副主任!硕士研究生导师" 主要从事睡眠呼吸暂停临床和基础研究" 作为主

要负责人承担省部级课题多项!以第一作者或通信作者发表论文 $/ 余篇!其中 ?@A

论文 !' 篇!卓越期刊#如$南方医科大学学报%&论文 % 篇!主编专著 ! 部" 作为主

要撰写人参与制定团体标准 " 项#$老年睡眠呼吸障碍评估指引%$老年阻塞性睡

眠呼吸暂停患者无创正压通气应用规范%&'专家共识 ! 篇" 多次组织全国性睡眠

学术会议!任中国老年医学学会理事'中国研究型医院学会睡眠医学专业委员会副

主任委员兼秘书长和青年委员会主任委员'中国老年医学学会睡眠医学分会常委

兼总干事'北京医师协会睡眠医学专业委员会委员等" 任$中国临床保健杂志%$中国研究型医院%等杂志编

委和$中国医药导刊%等杂志审稿人"

##!摘要"#目的#探讨老年女性阻塞性睡眠呼吸暂停"B?0$患者血红蛋白"CD$增多发生率及其相关影

响因素& 方法#收集 "/!& 年 ! 月至 "/!( 年 !/ 月 ' 家三甲医院收治的 $'$ 例老年女性 B?0患者的病历资

料& 根据CD增多发生情况将患者分为单纯B?0组"$"* 例$和B?0合并CD增多组"$% 例$& 比较两组患者

的基线资料'多导睡眠监测数据以及相关合并症病史#采用多重线性回归分析探讨影响老年女性 B?0患者

CD水平的因素& 结果#$'$例老年女性B?0患者中#CD增多 $%例"*E$(F$& 根据氧减指数"BGA$#其中轻度

B?0患者CD增多 *例"&E*'F$#中度B?0患者CD 增多 ( 例"(E/(F$#重度B?0患者CD 增多 !) 例"!&E*$F$&

B?0合并CD增多组BGA'血氧饱和度 H*/F的时间'舒张压'红细胞'白细胞'嗜酸性粒细胞水平高于单纯

B?0组#最低血氧饱和度".?IB

"

$'平均血氧饱和度"J?IB

"

$水平低于单纯B?0组#差异均有统计学意义"!H

/E/&$& 多重线性回归分析结果显示#年龄'白细胞'血氧饱和度H*/F的时间'舒张压为CD水平的影响因素"!H

/E/&$& 结论#老年女性B?0患者CD增多发生率升高#且重度B?0患者的CD增多发生率显著升高& 更高

的白细胞水平'舒张压'血氧饱和度H*/F的时间以及更低的年龄是该人群促进CD增多的危险因素&

##!关键词"#阻塞性睡眠呼吸暂停%#老年女性%#血红蛋白%#氧减指数
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"9')5% $@3&F5AB(&)B0K"5A?'060*H# B9&C&D0)? L&?'D56"&)B&A0K"9')&E&!&0F6&GE.'/&A5B'0) #A(H7&)&A56,0EF'B56#

<5B'0)56"6')'D561&E&5AD9 "&)B&AK0A7&A'5BA'D3'E&5E&E# I&'J')* !//)&$# "9')5% %@,&56B9 3&F5AB(&)B# C&D:A'BHI:A&5:

0K7&)&A56-KK'D&0KB9&"!""&)BA56"0(('BB&&# I&'J')* !///!(# "9')5% &@C6&&F"&)B&A# !&M')* 2)'N&AE'BH$)B&A)5B'0)56

,0EF'B56# I&'J')* !/""/'# "9')5% '@3&F5AB(&)B0KC6&&FL&?'D')&# #KK'6'5B&? ,0EF'B560K75)E: 2)'N&AE'BH0K"9')&E&

L&?'D')&# .5)O90: ($////# "9')5% (@3&F5AB(&)B0K7&)&A56L&?'D')&# *'/B9 ,0EF'B560K"9')&E&!&0F6&GE.'/&A5B'0)

#A(H# =')5) "&////# "9')5% )@3&F5AB(&)B0K1&EF'A5B0AH5)? "A'B'D56"5A&L&?'D')&# I&'J')* "950H5)* ,0EF'B56# "5FP

'B56L&?'D562)'N&AE'BH# I&'J')* !/////# "9')5% *@3&F5AB(&)B0K1&EF'A5B0AH5)? C6&&FL&?'D')&# !&M')* 2)'N&AE'BH

!&0F6&GE,0EF'B56# I&'J')* !///%%# "9')5

##)!2&)/#,)*#92:+,)'5+#Q;RSI7;TRUVR6=86MR=8R;W6=8TR5PRM VR4;X7;D6="CD$ 6= R7MRT7Y9;4R= 96UV ;DPUT<83

U6ZRP7RRI 5I=R5"B?0$ 5=M 6UP6=W7<R=86=XW58U;TP1;+)*(-&#QVR4RM6857TR8;TM M5U5;W$'$ R7MRT7YWR457RI5U6R=UP

M65X=;PRM 96UV B?06= P6SURTU65TYV;PI6U57PWT;4,5=<5TY"/!& U;B8U;DRT"/!( 9RTRPR7R8URM1QVRI5U6R=UP9RTRM6Z6MRM

6=U;P64I7RB?0XT;<I"$"* 85PRP$ 5=M B?08;4I7685URM 96UV 6=8TR5PRM CD XT;<I"$% 85PRP$ 588;TM6=XU;UVR;88<TTR=8R

;W6=8TR5PRM CD1QVRD5PR76=RM5U5# I;7YP;4=;XT5IVY4;=6U;T6=XM5U55=M V6PU;TY;WTR7RZ5=U8;4;TD6M6U6RP9RTR8;43

I5TRM DRU9RR= UVRU9;XT;<IP1J<7U6Z5T65UR76=R5TTRXTRPP6;= 5=57YP6P95P<PRM U;5=57Y[RUVR6=W7<R=86=XW58U;TP;WCD

7RZR76= UVRR7MRT7YB?09;4R=1<+&4$)&#0U;U57;W$'$ R7MRT7YWR457RB?0I5U6R=UP9RTRR=T;77RM#5=M $% 85PRP"*E$(F$

;WUVRR7MRT7YWR457RB?0I5U6R=UPV5M 6=8TR5PRM CD1088;TM6=XU;UVR;SYXR= MRP5U<T5U6;= 6=MRS"BGA$# UVRTR9RTR

* 85PRP"&E*'F$ ;W467M B?0I5U6R=UP# ( 85PRP"(E/(F$ ;W4;MRT5URB?0I5U6R=UP# 5=M !) 85PRP"!&E*$F$ ;WPRZRTR

B?0I5U6R=UPV5M 6=8TR5PRM CD1QVRBGA# U64R96UV D7;;M ;SYXR= P5U<T5U6;= 7RPPUV5= */F# M65PU;768D7;;M ITRPP<TR# TRM

D7;;M 8R77# 9V6URD7;;M 8R775=M R;P6=;IV677RZR7P;WUVRB?08;4I7685URM 96UV 6=8TR5PRM CD XT;<I 9RTRP6X=6W685=U7YV6XVRT

UV5= UV;PR6= UVRP64I7RB?0XT;<I# 5=M UVR7;9RPU;SYXR= P5U<T5U6;=".?IB

"

$ 5=M UVR4R5= ;SYXR= P5U<T5U6;="J?IB

"

$

6= UVRB?0XT;<I 9RTRP6X=6W685=U7Y7;9RTUV5= UV;PR6= UVRP64I7RB?0XT;<I# 5=M UVRM6WWRTR=8RP9RTRP6X=6W685=U"!H

/E/&$1QVRTRP<7UP;W4<7U6Z5T65UR76=R5TTRXTRPP6;= 5=57YP6PPV;9RM UV5U5XR# 9V6URD7;;M 8R77# U64R96UV D7;;M ;SYXR=

P5U<T5U6;= 7RPPUV5= */F 5=M M65PU;768D7;;M ITRPP<TR9RTRUVR6=W7<R=86=XW58U;TP;WCD 7RZR7"!H/E/&$1=(",$4&'("

QVR6=86MR=8RT5UR;W6=8TR5PRM CD 6= UVRR7MRT7YWR457RI5U6R=UP96UV B?06PR7RZ5URM#5=M UVR6=86MR=8RT5UR;W6=8TR5PRM

CD 6PP6X=6W685=U7YV6XV 6= UVRPRZRT6UYB?0I5U6R=UP1C6XVRT7RZR7P;W9V6URD7;;M 8R77# M65PU;768D7;;M ITRPP<TR# U64R

96UV D7;;M ;SYXR= P5U<T5U6;= 7RPPUV5= */F 5=M Y;<=XRT5XR5TRUVRT6P\ W58U;TPW;T6=8TR5PRM CD 6= UV6PI;I<75U6;=1

##)>+% 3(/-&*#BDPUT<8U6ZRP7RRI 5I=R5%#27MRT7Y9;4R=%#CR4;X7;D6=%#BSYXR= MRP5U<T5U6;= 6=MRS

##随着人口老龄化的加剧#老年人的健康问题日益

突出& 而阻塞性睡眠呼吸暂停";DPUT<8U6ZRP7RRI 5I=R5#

B?0$是老年人中较为常见的睡眠呼吸紊乱疾病之一#

其发病率随着年龄的增加而逐渐升高& 有数据显示#

我国B?0患者数量已超过 ! 亿)!*

#特别是在老年人

群中#B?0的发病率较高)"*

& B?0是一种常见的呼

吸系统疾病#其特征是在睡眠过程中发生反复的上

呼吸道塌陷和阻塞#导致呼吸暂停和低通气& 其主

要表现为打鼾'多睡'失眠'日间嗜睡等#由睡眠中反

复发作的上呼吸道塌陷和阻塞引起#其典型的病理

特征是夜间间歇性低氧血症'高碳酸血症& 血红蛋

白"VR4;X7;D6=#CD$是携氧的关键因子#其水平直接

关系到血液的氧合能力#当机体存在供氧不足时#CD

可反应性升高)$*

& 近年有多项研究结果提示B?0患

者的CD 升高率显著高于正常人群)%3&*

& 然而#在老

年人群#尤其是老年女性中#关于CD 增多与B?0之

间的关系尚不明确& 老年女性B?0患者更容易有心

血管'肾脏和代谢异常等并发症#探讨该人群中CD增

多的发生率以及相关的影响因素#更深入地了解这一

人群的血氧状况以及潜在的影响因素#有助于改善其

疾病情况&

?8对象与方法

?@?8研究对象#收集"/!&年!月至"/!(年!/月在

中国人民解放军总医院'北京大学国际医院'北京大

学人民医院'北京朝阳医院'中国人民解放军第九六
!

医院和甘肃中医药大学附属医院 ' 家医院收治的

$'$ 例老年女性B?0患者的病历资料& 平均年龄为

"'(E/" ]'E!%$岁#平均体质量指数"D;MY45PP6=MRS#

+JA$为""'E%" ]%E'*$\XN4

"

#平均呼吸暂停低通气指

数"5I=R5VYI;I=R56=MRS#0CA$为""(E(" ]!*E*'$次NV&

纳入标准!"!$年龄
"

'/岁的老年女性%""$经多导睡

眠监测诊断为B?0& 排除标准!"!$患有血液系统疾

病者#如贫血'白血病'骨髓增生异常综合征等%""$曾

接受过气道正压通气治疗者& 本研究获中国人民解

放军总医院伦理委员会批准"编号!?"/"/3$*(3/"$&

?@A8资料收集#收集研究对象的以下资料进行相关

('"(

@V6=RPR,;<T=57;Ŵ R9@76=6857JRM686=R#,5=<5TY"/"%#_;7<4R!(# <̂4DRT!##



分析!"!$一般人口学资料#包括性别'年龄'身高'体

重'+JA等& ""$睡眠呼吸参数#包括0CA'最长呼吸暂

停时间"45S64<4M<T5U6;= ;W5I=R5#45S0Q$'平均血氧

饱和度"4R5= ;SYXR= P5U<T5U6;=#J?IB

"

$'最低血氧饱和

度"7;9RPU;SYXR= P5U<T5U6;=#.?IB

"

$'血氧饱和度H*/F

的时间"U64R96UV ;SYXR= P5U<T5U6;= 7RPPUV5= */F#

Q?*/$等& "$$血液学指标#包括甘油三酯"UT6X7Y8RT6MR#

Q̀ $'高密度脂蛋白胆固醇" V6XV MR=P6UY76I;IT;UR6=

8V;7RPURT;7#CG.3@$'空腹血糖"W5PU6=XD7;;M X7<8;PR#

7̀<$'低密度脂蛋白胆固醇"7;9MR=P6UY76I;IT;UR6=

8V;7RPURT;7#.G.3@$'平均红细胞体积"4R5= 8;TI<P8<75T

Z;7<4R#J@_$'血小板计数"I75UR7RU8;<=U#a.Q$'红细

胞计数"TRM D7;;M 8R778;<=U#K+@$'白细胞计数"9V6UR

D7;;M 8R778;<=U#b+@$'中性粒细胞'嗜酸性粒细胞&

?@B8多导睡眠监测8采用多导睡眠监测仪"@;43

I<4RM68P公司#澳大利亚$对患者进行整夜的睡眠呼

吸监测#包括脑电'眼电'口鼻气流'胸式及腹式呼吸'

动脉血氧饱和度&

?@C8B?0及CD增多诊断标准#B?0诊断标准!有

典型的夜间睡眠打鼾伴呼吸暂停'日间嗜睡等症状#

0CA

"

&次NV

)'*

& CD增多的诊断标准!依据+诊断学,

第 *版)(*将成年女性CD !!/ c!&/ XN.判定为CD正

常%成年女性CD d!&/ XN.判定为CD增多&

?@D8分组方法#根据CD 增多的诊断标准将 $'$ 例

老年女性B?0患者分为 B?0合并 CD 增多组 $% 例

和单纯B?0组 $"*例& 根据氧减指数";SYXR= MRP5U3

<T5U6;= 6=MRS#BGA$将患者分为轻度 B?0组"BGAH

!&次NV$!&!例#中度B?0组"!&次NV

#

BGAH$/次NV$

** 例#重度B?0组"BGA

"

$/ 次NV$!!$ 例))*

&

?@E8统计学方法8应用 ?a?? "(E/ 统计软件进行

数据分析& 符合正态分布的计量资料以均数]标准

差"

$

Q]E$表示#两组间比较采用两独立样本B检验&

不符合正态分布的计量资料以中位数"下四分位

数#上四分位数$)L"!

"&

#!

(&

$*表示#组间比较采用

J5==3bV6U=RYe检验& 计数资料以例数"百分率$

))"F$*表示#组间比较采用
!

" 检验或 f6PVRT确切

概率法& 采用多重线性回归分析 CD 水平的影响因

素& !H/E/& 为差异有统计学意义&

A8结果

A@?8两组临床资料比较8两组年龄'+JA'收缩压

"PYPU;768D7;;M ITRPP<TR#?+a$'吸烟史'饮酒史'0CA'呼

吸暂停平均时间'45S0Q'心率"VR5TUT5UR#CK$'Q̀ '

7̀<'.G.3@'CG.3@'J@_'a.Q'中性粒细胞比较差异无

统计学意义"!d/E/&$& B?0合并CD 增多组的舒张

压"M65PU;768D7;;M ITRPP<TR#G+a$'BGA'Q?*/'K+@'

b+@'嗜酸性粒细胞水平高于单纯 B?0组#.?IB

"

'

J?IB

"

水平低于单纯B?0组#差异均有统计学意义"!H

/E/&$#见表 !&

表 !#两组临床资料比较!"

$

Q]E#$L"!

"&

$!

(&

#$)"F#%

组#别 例数
年龄
"岁$

+JA

"\XN4

"

$

?+a

"44CX$

G+a

"44CX$

0CA

"次NV$

BGA

"次NV$

Q?*/

"46=$

45S0Q

"P$

单纯
B?0组

$"* '(E/" ]'E!% "'E%" ]%E'* !$$E($ ]!(E)% (%E)$ ])E(!

""E!/

"!"E)/#$'E'/$

!)E//

"*E$&#$&E*&$

!!E))

""E//#%&E(&$

%!E%/

"")E"&#'!E$)$

B?0合并
CD增多组

$% '(E&$ ]&E(' "'E/* ]%E"& !$"E(' ]!*E() ()E/$ ]*E)$

"'E&&

"!%E'&#%)E$/$

$&E$&

"!"E(&#%'E%/$

'"E%/

"$E&"#"($E"&$

%%E&/

"""E&/#''E"&$

BR

!

"

R+

/E%'% /E$*% /E"** "E/!% /E*&' "E"$& "E&%$ /E/&(

! /E'%$ /E'*% /E('& /E/%& /E$$* /E/"& /E/!! /E*&&

组#别 例数
呼吸暂停平均
时间"P$

J?IB

"

"F$

CK

"次N46=$

.?IB

"

"F$

Q̀

"44;7N.$

7̀<

"44;7N.$

.G.3@

"44;7N.$

CG.3@

"44;7N.$

单纯
B?0组

$"*

"!E%$

"!(E*&#"%E/"$

*$E%/

"*"E//#*&E//$

'$E(' ]*E/$

)!E//

"(&E//#)&E//$

!E(/ ]/E)% 'E/) ]!E(! "E&) ]!E/* !E"/ ]/E$(

B?0合并
CD增多组

$%

"/E&&

"!)E%/#"$E!"$

*"E//

"))E(&#*%E"&$

'%E"& ])E&/

($E//

"'"E//#)$E//$

!E'$ ]/E*& 'E"& ]!E$$ "E'$ ]/E)' !E"" ]/E$(

BR

!

"

R+

/E'$) "E%*& /E$/$ $E$!" /E%&( /E&'" /E"&* /E$//

! /E&"% /E/!$ /E('" /E//! /E'%) /E&(% /E(*' /E('%

组#别 例数
J@_

"W.$

a.Q

" g!/

*

N.$

K+@

" g!/

!"

N.$

b+@

" g!/

*

N.$

中性粒细胞
"F$

嗜酸性粒细胞
"F$

吸烟史 饮酒史

单纯
B?0组

$"*

*!E//

"))E!/#*%E$/$

"!'E(!

"!)!E&/#"&$E//$

%E$)

"%E!&#%E'"$

'E!%

"&E/'#(E!!$

'!E!'

"&%E!%#''E!'$

/E/$

"/E/"#/E/&$

$/("*$E$!$ $"""*(E)($

B?0合并
CD增多组

$%

*/E"&

")*E!/#*$E)$$

!**E"&

"!'%E(/#"$$E!$$

&E/'

"%E*/#&E")$

'E')

"&E*%#(E%)$

'!E(/

"&/E%&#(!E&!$

/E/%

"/E/$#/E!%$

$!"*!E!)$ $$"*(E/'$

BR

!

"

R+

/E/%( !E&%) )E(*% "E)$/ /E!"% $E!!! /E/!$ -

! /E*'" /E!"" H/E//! /E//& /E*/! /E//" /E*!/

!E///

%

#注!

%为f6PVRT确切概率法所得值

(("(
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A@A8不同严重程度老年女性B?0患者CD增多发生

率比较#老年女性B?0患者CD增多 $% 例"*E$(F#

$%N$'$$#其中轻度B?0患者 * 例"&E*'F#*N!&!$#

中度B?0患者 ( 例"(E/(F#(N**$#重度 B?0患者

!) 例"!&E*$F#!)N!!$$#三组 CD 增多发生率比较

差异有统计学意义"

!

"

h)E%!!#!H/E/&$#其中重度

B?0患者CD增多发生率高于轻度'中度B?0患者#

差异有统计学意义"!H/E/&$&

A@B8影响老年女性 B?0患者 CD 水平的多重线性

回归分析结果#多重线性回归分析结果显示#年龄'

b+@'Q?*/'G+a为CD 水平的影响因素"!H/E/&$#

见表 "&

表 "#影响老年女性B?0患者CD水平的

# #多重线性回归分析结果

变#量 /"*&S"$$ C@; B !

年龄 L/E"'*" L/E%'*# L/E/'*$ /E!/" L"E'%% /E//*

+JA L/E!%"" L/E%!&#/E!$/$ /E!$* L!E/"( /E$/&

b+@ !E$*$"/E(%&#"E/%!$ /E$"* %E"$/ H/E//!

G+a /E!%/"/E//&#/E"(&$ /E/'* "E/%' /E/%"

Q?*/ /E/"$"/E/!!#/E/$%$ /E//' $E*!' H/E//!

B8讨论

B@?8既往研究发现#B?0患者中 CD 增多发生率在

)F至 %/E'F之间#其患病率与性别'地区和年龄有

关)%3&#**

& 一般而言#男性的患病率较女性高#高原

地区的患病率较平原地区高& CD 能够与氧气结合

并将其输送到身体各个组织#间歇性缺氧"6=URT46U3

UR=UVYI;S65#AC$会刺激机体产生更多的红细胞及

CD#以增加氧气的输送量)!/*

& 这是机体对缺氧的适

应性反应#可能涉及缺氧诱导因子"VYI;S6536=M<86D7R

W58U;T#CAf$3!

!

激活'肾脏继发性红细胞生成素释放

等信号通路)$*

& 随着长时间AC的发生#机体红细胞'

CD水平以及红细胞比容会增加#从而提高B?0患者

氧气的运输和供应能力&

B@A8本研究发现#老年女性轻度'中度B?0患者CD

增多发生率分别为 &E*'F'(E/(F#而重度 B?0患

者的CD增多发生率较轻度'中度患者显著升高#达

到了 !&E*$F& 对比各项睡眠监测指标发现#B?0合

并CD增多组的BGA'Q?*/ 显著高于单纯B?0组#且

J?IB

"

'.?IB

"

水平显著低于单纯B?0组#说明该人

群缺氧程度更重& 这可能是因为 AC是一种暂时性

的缺氧状态#轻中度 B?0患者氧气供应恢复后#CD

含量并不会显著升高& 然而#重度B?0患者的AC缺

氧频率和程度较高#可能会导致相对缺氧状态#进而

持续刺激机体对缺氧的适应性反应#导致CD 含量升

高#CD增多发生率显著增加&

B@B8B?0患者每晚多次的低氧事件会不断刺激机

体的应激反应#引起一系列生理和代谢的改变& 长

期慢性AC引起的氧气供应不足会促使机体发生炎

症反应)!!*

& 本研究发现老年女性B?0合并CD增多

组b+@水平较单纯 B?0组更高& 一项针对 AC动

物模型的研究发现#炎症标志物白细胞介素"6=URT3

7R<\6=#A.$3''A.3!

"

和肿瘤坏死因子3

!

"U<4;T=R8T;P6P

W58U;T3

!

#Q̂f3

!

$显著升高)!"*

& 另一项研究发现在

AC下#机体以 CAf3!

!

依赖性方式增加核苷酸结合

寡聚化结构域样受体 $"UVR̂ 0@CQ#.KK#5=M aiG

M;456=P38;=U56=6=XIT;UR6= $# .̂Ka$$信号转导# .̂Ka$

过度活跃可以触发 A.3!

"

'A.3!) 以及组织因子的释

放)!!*

& 这些炎症介质可以刺激骨髓产生更多的b+@#

并促使其进入循环系统#导致b+@水平升高& 长期

慢性AC可能对免疫功能产生不良影响& 缺氧状态

下#机体的免疫调节机制可能受到干扰#导致免疫功

能的紊乱)!$*

& 一方面#缺氧可以抑制免疫细胞的正

常功能#如抗原呈递和细胞毒性作用等& 另一方面#

缺氧也可以刺激免疫细胞活化#增加炎症反应和免

疫介质释放& 这些异常的免疫功能可能导致b+@水

平上升&

B@C8有临床研究显示#AC可促进患者高凝状态的形

成#可能导致血栓形成及部分合并冠心病患者支架置

入后内血栓的形成)!%*

& 并且慢性 AC会引起肺动脉

压以及右心室重量显著增加)!&*

& 在 B?0患者中也

能观察到相似的现象#AC导致的平滑肌细胞增殖'

氧化应激和肺血管收缩会促进患者肺动脉高压的发

生)!'*

#可能的机制是AC通过aj@

"

N线粒体氧化剂信

号转导通路增强肺血管收缩因子反应性)!(*

& 在进一

步的研究中发现磷酸二酯酶 %+"IV;PIV;M6RPURT5PR3%

P<DUYIR+#aG2%+$在AC小鼠中表达上调#而抑制aG2%+

可以减弱AC诱导的肺血管重塑和右心室肥厚)!)*

&

本研究发现#G+a升高是老年女性 B?0患者 CD 增

多的危险因素& 而既往研究表明#B?0患者在睡眠

时的长期慢性AC不仅会引起肺动脉高压及右心室

肥厚#也常导致高血压的发生)!**

#尤其是 G+a的升

高& 有研究报道了 !') 例B?0患者的睡前'晨起血

压变化#发现与正常对照组相比#睡前'晨起 ?+a变

化不明显#血压变化主要以G+a升高为主)"/*

& 在高

血压患者中#由于心肌缺氧#机体的CD 水平会增加#

从而提高氧气的输送和供应能力& 高 CD 浓度也可

能与血液黏稠度增加'血管内皮功能异常等有关#进

()"(

@V6=RPR,;<T=57;Ŵ R9@76=6857JRM686=R#,5=<5TY"/"%#_;7<4R!(# <̂4DRT!##



而影响血压升高)"!*

& 高血压与高CD 水平可能协同

促进老年B?0患者血流动力学应激#导致严重的靶

器官损伤和不良心血管事件的发生)""3"$*

&

B@D8本研究存在一定局限性& 首先#本研究样本量

较少& 其次#本研究为回顾性研究#无法证实 B?0

与CD升高之间的因果关系& 另外#随着年龄增长#

身体的新陈代谢'骨髓功能以及红细胞生成能力都

会下降#可能导致CD水平轻微降低)"%*

& 本研究采用

了正常成年人的标准来定义CD是否增多#但结合CD

随年龄变化曲线#老年女性B?0患者中CD增多的发

生率可能比本研究观察到的更高& 最后#本研究未就

该人群患者的预后进行进一步讨论#多项研究证实了

CD增多与B?0存在多种共同的危险因素#并与多种

常见不良预后相关&

综上所述#老年女性B?0患者CD增多发生率升

高#且重度B?0患者的CD增多发生率显著升高& 更

高的b+@水平'G+a'Q?*/ 以及更低的年龄是该人

群促进CD增多的危险因素&
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