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	  	  	  	  高血压史心血管疾病的主
要原因， 而高血压患者中，
女性患者尤为重要。因这是
一个可以调控的危险因素，
而且在老年女性中很常见。	  

August P, et al. The Journal of Clinical Endocrinology & Metabolism June 1, 1999 vol. 84 no. 6 1862-1866.  
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   为什么我们需要关注⼥女性⾼高⾎血压？ 

•  在中国，现有着	  	  
200,000,000名的高血压	  
患者。其中男性的发病	  
率高于女性，但是在45	  
岁以后，这个趋势得到	  
明显的逆转。 	  



为什么我们需要关注⼥女性⾼高⾎血压？ 
 
•  不仅仅是年龄，体重指数（BMI）也是女性高血压的一

个危险因子。随着体重的增加，女性比男性更容易获得
高血压（50% vs. 57%）. 



为什么我们需要关注⼥女性⾼高⾎血压？	  
	  
	  
	  
	  
	  
	  
高血压的患病率有逐渐增长的趋势，其中女性高血压的患病率的
升高起主导作用；女性高血压患者增长速率是男性患者的2倍	  



为什么我们需要关注⼥女性⾼高⾎血压？	  
	  
因为女性高血压的重要	  
性，2013年欧洲心脏协	  
会的高血压指南将女性	  
患者列入特殊人群，在	  
治疗上给予特别的关	  
注！	  
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随着年龄的增加，女性患者的收缩压明显高于男性。	  

Thoenes M et al. Antihypertensive drug therapy and blood pressure control in men and women: an international perspective [J]. 
Journal of Human Hypertension (2009),1–9. 



随着年龄的增加，高血压以及单纯收缩性高血压的患病率
明显高于男性。	  

Maddens M, et al. Hypertension in the Elderly [J]. Prim Care Clin Office Pract 32 (2005) 723–753. 



随着年龄的增长，女性的脉压也高于男性。	  

Thoenes M et al. Antihypertensive drug therapy and blood pressure control in men and women: an international perspective [J]. 
Journal of Human Hypertension (2009),1–9. 



对于年龄介乎45-‐64岁的女性高血压患者，伴随着收缩压升高的
脉压增大，是冠心病死亡率以及全因死亡率的重要预测因子。	  

STROKE	  (RR) CHD	  (RR) CVD	  (RR) 
ALL	  DEATHS	  

(RR) 
 

Men 1.027 1.012 1.014 1.009 

Women 1.022 1.018 1.018 1.011 

Antikainen RL,	  et	  al.	  Excess	  mortality	  associated	  with	  increased	  pulse	  pressure	  among	  middle-‐aged	  men	  and	  women	  is	  explained	  by	  high	  	  
systolic	  blood	  pressure	  [J].	  Journal	  of	  Hypertension2000,18:417-‐423. 



女性高血压患者有着更好的依从性，服药率高于男性。	  

Gu	  Q,	  et	  al.	  Gender	  Differences	  in	  Hypertension	  Treatment,	  Drug	  UTlizaTon	  PaWerns,	  and	  Blood	  Pressure	  Control	  Among	  US	  Adults	  With	  	  
Hypertension:	  Data	  From	  the	  NaTonal	  Health	  and	  NutriTon	  ExaminaTon	  Survey	  1999–2004	  [J].	  Am	  J	  Hypertens2008;	  21:789-‐798. 



但与此相对应的是，女性高血压患者的控制率不如男性，对
药物的反应不及男性。	  

Lloyd-‐Jones	  DM,	  et	  al.	  Hypertension	  in	  Adults	  Across	  the	  Age	  Spectrum	  Current	  Outcomes	  and	  Control	  in	  the	  Community[J].	  	  
JAMA.	  2005;294:466-‐472. 



对于妊娠期的女
性，胎盘缺血容
易导致高血压的
发生，因胎盘缺
血后，容易释放
一些增加血管压
力的物质，如血
栓素、内皮素-‐1
等。	  



对于围绝经期的
女性，其绝经后
的血压水平与绝
经年龄、围绝经
期的长短密切相
关。	  

Izumi Y,	  et	  al.	  Effect	  of	  Age	  at	  Menopause	  on	  Blood	  Pressure	  in	  Postmenopausal	  Women	  [J].	  AJH	  2007;	  20:1045–1050 
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⽣生活⽅方式的改善 
	  
1.  限盐饮食	  
2.  适度地饮酒 (每天10–20	  g	  酒精,	  1周不超过80g)	  
3.  降低体重	  
4.  规律地运动	  
5.  戒烟	  



绝经后高血压的机制探讨—睾酮分泌的增加	  

Reckelhoff	  JF,	  et	  al.	  Novel	  Mechanisms	  Responsible	  for	  Postmenopausal	  Hypertension	  [J].	  Hypertension.	  2004;43:918-‐923. 



绝经后高血压的机制探讨—肾脏血流阻力的增加	  

Reckelhoff	  JF,	  et	  al.	  Novel	  Mechanisms	  Responsible	  for	  Postmenopausal	  Hypertension	  [J].	  Hypertension.	  2004;43:918-‐923. 



绝经后高血压机制的探讨—肾小球滤过率的下降	  

Reckelhoff	  JF,	  et	  al.	  Novel	  Mechanisms	  Responsible	  for	  Postmenopausal	  Hypertension	  [J].	  Hypertension.	  2004;43:918-‐923. 



绝经后高血压的机制探讨—肾脏血浆流动的减少	  

Reckelhoff	  JF,	  et	  al.	  Novel	  Mechanisms	  Responsible	  for	  Postmenopausal	  Hypertension	  [J].	  Hypertension.	  2004;43:918-‐923. 



既然雌激素对于女性如此重要,	  那么我们应该使用	  

激素替代治疗	  
提高女性高血压患者的控制率吗？	  



•  屈螺酮（Drospirenone） 是一种节育及激素替代治疗的
药物。	  

•  经过FDA的批准，此药物可以联合乙炔雌二醇用于女性的
节育，也可用于治疗粉刺及绝经前的烦操不安等生理紊
乱。	  

•  屈螺酮具有对抗醛固酮效应	  
•  天然孕酮—醛固酮受体衍生物抑

制剂	  



屈螺酮联合乙炔雌
二醇可以减少细胞
外的容量，从而降
低1-‐4mmHg的收缩
压。	  

Oelkers	  WHK,	  et	  al.	  Drospirenone	  in	  combinaNon	  with	  estrogens:	  for	  contracepNon	  and	  hormone	  replacement	  therapy[J].	  CLIMACTERIC	  
2005;8(Suppl	  3):19–27. 



另一方面，有meta分析指出，与屈螺酮能明显增加静脉血
栓形成的风险。	  

Mar^nez	  F,	  et	  al.	  Venous	  and	  pulmonary	  	  thromboembolism	  and	  combined	  	  hormonal	  contracepNves.	  SystemaNc	  review	  and	  meta-‐analysis	  [J].	  
	  The	  European	  Journal	  of	  ContracepNon	  and	  ReproducNve	  Health	  Care,	  February	  2012;	  17:	  7–29. 



因此，对于激素替代治疗，2013年ESC的指南只有Ⅲ级的推
荐。	  



除了激素替代治疗，其余5种降压药物的使用情况如下所示：	  

Reckelhoff	  JF,	  et	  al.	  Novel	  Mechanisms	  Responsible	  for	  Postmenopausal	  Hypertension	  [J].	  Hypertension.	  2004;43:918-‐923. 



对于妊娠期并发高血压的患者，其治疗应注意以下5点	  

Recommended Use	  with	  	  
Cau?on Avoid Emergency 

Methyldopa	  
	  

Labetalol	  
	  

	  Nifedipine	   

Beta-‐blockers	  
	  

DiureTcs	  

ACE	  inhibitors	  
	  

	  ARBs	  
	  

Renin	  inhibitors 

intravenous	  
Labetalol,	  
Sodium	  

Nitroprusside	  or	  
Nitroglycerin 



1.  女性高血压患者在高血压人群中很普遍，其发生率在更年期
明显高于男性。另外，女性高血压也越来越受到关注。	  

2.  女性高血压因其更高的收缩压、脉压以及低控制率而与众不
同。另外，女性有两个特定的阶段—妊娠期及更年期，这两个
时期均容易导致高血压的发生。	  

3.  在女性高血压的治疗上，仍存在很多的争议，尤其对于绝经
后高血压的患者，是否使用激素替代治疗的观点上，医学界
仍众说纷纭。在妊娠期的药物治疗上，仍存在很多不确定性。	  




