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［摘　要］目的：了解都匀苗族老年人高血压的患病情况及影响因素。方法：对４１４例６０岁以上的都匀苗族
老年人，采用自制的高血压流行病学调查表，收集年龄、性别、文化程度、吸烟史、饮酒史、食盐量、高血压患病率

及治疗情况，并对高血压人群进行身高、体重、臀围及血压测量；分析都匀苗族老年人高血压患病率、治疗率及控

制率，并对高血压危险因素进行ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析。结果：都匀苗族老年人高血压患病率为３５．０２％，高血压的知
晓率、治疗率及控制率分别为２６．８９％、１３．７９％及０；性别、吸烟、饮酒、摄盐量、ＢＭＩ是都匀苗族老年人高血压患
病的主要危险因素。结论：都匀苗族老年人群高血压发病率较高。
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　　高血压是最常见的慢性病，同时也是心脑血管
病的主要危险因素，其流行呈现快速增长趋

势［１，２］。研究表明，我国少数民族高血压流行具有

其自身特点，某些民族特异的遗传素质和（或）环

境因素（如生活习惯）与高血压发病有关［３，４］。都

匀苗族由于居住在山地地区，加上老年人知识文化

有限，对高血压知之甚少，为了解近年来贵州省都匀

市苗族老年人群的高血压患病情况及相关危险因

素，２０１０年８月对都匀市三代均为苗族的６０岁以上
的人群进行了高血压流行病学调查，报告如下。

１　对象与方法

１．１　对象　采取多级抽样方法，在都匀市坝固镇
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的５个自然村随机抽取三代均为苗族的６０岁以上
的人群作为调查对象，共抽取 ４１４人，其中男性
１９５人，女性２１９人。年龄６０～９３岁，平均（６７．１２
±６．３７）岁。
１．２　方法
１．２．１　基本情况调查　采用自制的高血压流行病
学基本情况调查表进行问卷调查，内容涉及年龄、

性别、文化程度、吸烟史、饮酒史、食盐量、精神因素

（如近期失去亲人、生活压力过大等），以及高血压

知晓率、高血压治疗率、高血压控制率等［５］。

１．２．２　体格调查　使用卷尺和电子称测量身高、
体重、腰围、臀围；采用水银柱血压计测量血压，测

量前受测者休息１５ｍｉｎ。
１．３　评价标准

高血压诊断标准采用２００５年中国高血压防治
指南标准［６］，即收缩压≥１４０ｍｍＨｇ和（或）舒张压
≥９０ｍｍＨｇ和（或）已确认为高血压并治疗者。肥
胖诊断标准根据２００１年中国成人超重和肥胖症预
防控制指南建议的标准［６］，体重指数（ＢＭＩ）
＜１８５ｋｇ／ｍ２为低体重质量，１８８～２３９ｋｇ／ｍ２为
正常范围，２４０～２７９ｋｇ／ｍ２为超重，≥２８０ｋｇ／
ｍ２为肥胖。男性腰臀比（ＷＨＲ）≥０９、女性腰臀
比（ＷＨＲ）≥０８５为中心性肥胖。饮酒标准，以饮

酒量≥５０ｇ／ｄ为过量饮酒，吸烟标准为吸烟指数≥
１００支／年（吸烟指数 ＝每天吸烟的支数 ×吸烟的
年数）。摄盐量标准以摄盐量≥６ｇ／ｄ为口味重。
１．４　统计学处理

采用 ＳＰＳＳ１３．０统计软件包进行数据处理。
计量资料比较采用ｔ检验，计数资料比较采用χ２检
验，高血压主要危险因素采用Ｌｏｇｉｓｉｔｉｃ回归分析。

２　结果

苗族老年人高血压患病率为３５０２％，男女患
病率分别为４０５１％和３０１３％；高血压知晓率、治
疗率和控制率分别为 ２６８９％、１３７９％和 ０（表
１）。苗族老年人吸烟、饮酒、摄盐量与高血压的关
系，吸烟、饮酒、摄盐口味重者高血压患病率明显高

于不吸烟、不饮酒、摄盐中等或清淡者（表２）。不
同ＢＭＩ人群高血压患病率差别有统计学意义（Ｐ＝
００１５），不同ＷＨＲ人群高血压患病率差别无统计
学意义（表３）。不同文化程度人群高血压患病率
差别无统计学意义（表４）。高血压危险因素多因
素分析结果显示，都匀苗族老年人高血压的危险因

素按作用大小依次为吸烟、饮酒、性别、ＢＭＩ（表
５）。

表１　苗族高血压老年患者患病率、知晓治疗及控制情况
Ｔａｂ．１　Ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ，ａｗａｒｅｎｅｓｓ，ｔｒｅａｔｍｅｎｔａｎｄｃｏｎｔｒｏｌｃｏｎｄｔｉｏｎｏｆｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎｉｎ

ａｇｅｄｐｅｏｐｌｅｗｉｔｈｄｉｆｆｅｒｅｎｔｓｅｘｏｆＭｉａｏｎａｔｉｏｎａｌｉｔｙ

性别 调查人数
高血压

患病人数 患病率（％）
高血压患者对高血压疾病

知晓率 治疗率 控制率

男 １９５ ７９ ４０．５１ ２９．１１ １７．７２ １．２６
女 ２１９ ６６ ３０．１３（１） ２４．２４ ９．０９ ０．００
合计 ４１４ １４５ ３５．０２ ２６．８９ １３．７９ ０．００

注：（１）与男性比较，χ２＝４．８８０，Ｐ＝０．０２７。

表２　苗族老年人吸烟、饮酒、摄盐及精神因素与高血压患病的关系
Ｔａｂ．２　Ｔｈｅｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｏｆｓｍｏｋｉｎｇ，ｄｒｉｎｋｉｎｇ，ｓａｌｔｉｎｔａｋｅａｎｄｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌｆａｃｔｏｒｓ

ｗｉｔｈｔｈｅｐｒｅｖａｌｅｎｃｅｏｆｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎｉｎａｇｅｄｐｅｏｐｌｅｏｆＭｉａｏｎａｔｉｏｎａｌｉｔｙ

因素 调查人数 患病人数 患病率（％） χ２ Ｐ

吸烟　是 １３９ ５８ ４１．７２
４．１３ ０．０４　　　否 ２７５ ８７ ３１．６３

饮酒　是 １９１ ９４ ４９．２１
３１．３７ ０．００　　　否 ２２３ ５１ ２２．８６

摄盐　口味重 ５０ ２１ ４２．００
　　　中等 ３２０ １１８ ３６．８８ ６．９５ ０．０３
　　　清淡 ４４ ６ １３．６４
精神因素　有 ３６ １６ ４４．４４

１．５４ ０．２２　　　　　无 ３７８ １２９ ３４．１２
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表３　不同ＢＭＩ和ＷＨＲ人群高血压患病情况
Ｔａｂ．３　ＨｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎｐｒｅｖａｌｅｎｃｅｉｎｔｈｅｃｒｏｗｄｗｉｔｈｄｉｆｆｅｒｅｎｔＢＭＩａｎｄＷＨＲ

指标 调查人数 患病人数 患病率（％） χ２ Ｐ
ＢＭＩ　＜１８．５ ６８ １６ ２３．５３
　　　１８．５～２４ ３３９ １２４ ３６．５８ ８．３８ ０．０１５
　　　≥２４ ７ ５ ７１．４３
ＷＨＲ　≥０．９０（０．８５） ２０ ７ ３５．００

０．００ ０．９９８
　　　＜０．９０（０．８５） ３９４ １３８ ３５．０３

表４　不同文化程度人群高血压患病情况
Ｔａｂ．４　Ｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎｐｒｅｖａｌｅｎｃｅｉｎｔｈｅｃｒｏｗｄｗｉｔｈｄｉｆｆｅｒｅｎｔｃｕｌｔｕｒａｌｌｅｖｅｌｓ

文化程度 调查人数 患病人数 患病率（％） χ２ Ｐ
文盲、半文盲 ３３４ １１９ ３５．６３
小学 ７１ ２３ ３２．３９
初中 ９ ３ ３３．３３ ０．２８ ０．８７

表５　高血压危险因素的多因素非条件Ｌｏｇｉｓｔｉｃ回归分析
Ｔａｂ．５　ＭｕｌｔｉｖａｒｉａｔｅｕｎｃｏｎｄｉｔｉｏｎａｌＬｏｇｉｓｔｉｃｒｅｇｒｅｓｓｉｏｎｏｆｈｙｐｅｒｔｅｎｓｉｏｎｒｉｓｋｆａｃｔｏｒｓ

变量 Ｗａｌｄ值 ＯＲ ９５％ＣＩ Ｐ
性别 １０．８００ ２．９０４ １．５２８～５．４８５ ０．００１
吸烟 ５４．６３３ ８．３３３ ４．７４９～１４．６２１ ０．０００
饮酒 ２３．８２８ ３．９１４ ２．２６３～６．７７１ ０．０００
食盐 ５．０３３ ０．５５４ ０．３３１～０．９２８ ０．０２５
精神 ０．２６４ １．２４０ ０．５４７～２．８１１ ０．６０７
文化程度 ０．８００ ０．７７８ ０．４４８～１．３５０ ０．３７１
ＢＭＩ ７．９８７ １．７３３ １．１８４～２．５４１ ０．００５
ＷＨＲ ０．９０２ １．７３４ ０．５５７～５．３８８ ０．３４２
常数 －４．５０２ １．５９１ ８．００２ ０．００５

３　讨论

我国高血压防治面临的主要现状是高患病率、

高致残率、高死亡率和低知晓率、低服药率、低控制

率［７］。在本次调查研究中，都匀市苗族人群高血

压患病率为 ３５０２％，男性患病率高于女性
（４０５１％，３０１３％），两者差别有统计学意义（χ２＝
４８８０，Ｐ＝００２７）。该人群高血压患病率远高于
贵州省毛南族老年人群（２１７８％）［４］，苗族人群高
血压知晓率、治疗率、控制率也远低于我国和美国

２００２年的数据［８，９］。

在本次调查中，吸烟、饮酒与摄盐重的苗族老

年人群与无烟、酒嗜好及摄盐量合适的人群比较，

高血压患病率差异有统计学意义（Ｐ＝００４、０００、
００３）；而精神因素、ＷＨＲ及文化程度对高血压患
病差别无显著性。回归分析提示，吸烟、饮酒、性

别、ＢＭＩ、食盐量是当地高血压的主要危险因素，这
可能与当地生活习惯有关。（１）随着经济水平的

不断增高，人们饮食结构发生改变，肉及盐的食用

量和比例增高；（２）烤烟作为该地区三大支柱产业
之一，绝大多数家庭都种植烤烟，作为家庭成员，品

尝烤烟成为不可缺少的工作，特别以男性居多；

（３）苗族的饮酒风俗历来已久，绝大多数饮用自酿
白酒，在苗族地区，饮酒、吸烟成了当地的生活习

俗。研究结果显示，应在本地苗族人群中采取相应

的防治措施，如减少烟草、酒、食盐的摄入量。强化

防治高血压的宣传教育，建立科学的生活方式与健

康的行为规范，加强高血压患者的随访和规范管

理，以有效的预防和控制高血压带来的各种心脑血

管病，最大限度的减轻高血压带来的经济负担，提

高苗族人群的健康生命时间和生活质量。

４　参考文献

［１］王陇德．中国居民营养与健康状况调查报告［Ｍ］．北
京：人民卫生出版，２００２：５３－５７．

（下转第５２８页）
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家人、朋友等的客观支持对不孕妇女心理状况影响

作用较大。不孕妇女得到家人、朋友的客观支持越

大，存在的不良情绪越少，心理状况越好。不孕症

妇女的心理状态与其公婆之间的关系有关［５］。不

孕妇女感受来自公婆、亲戚、自己的父母的情感压

力比来自丈夫的压力大得多［６］，不孕症患者更多

的有婆媳关系、妯娌关系紧张［７］。

焦虑情绪与对支持的利用度存在明显负相关。

表明不孕症妇女对来自于家庭、社会的关心和理解

接受程度越高，越容易舒缓心理压力，保持良好情

绪。不孕症妇女对客观支持的利用度越低，其发生

焦虑情绪的可能性越大。因为，在社会关系方面，

不孕症妇女由于怕受到来自周围人群的羞辱和歧

视，多采用消极应对方式，隐藏疾病，从而减少了获

取社会支持的途径，表现出消极态度和回避行

为［８］。同时，社会活动的减少，与外界的疏远，使

得不孕妇女更加封闭，又易滋生不良情绪。

综上所述，焦虑是不孕症妇女常见的心理体

验，而社会支持是缓解不孕症妇女焦虑情绪的有效

途径。不孕症妇女需要心理帮助和支持，培养不孕

症妇女从社会方面寻求帮助和支持，并充分利用这

些支持源，可缓解不孕所带来的压力，对缓解不孕

症妇女的焦虑情绪有积极的作用。
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