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3．2老年高血压患者冠心病冠状动脉病变的特点

老年高血压患者冠心病发病率高，本组资料中

2330例患者经CAG证实冠状动脉正常的仅有420

例(占18．0％)，在本组中老年高血压患者冠状动脉

病变率为82．o％，且以多支病变最常见。LAD受累

率最高，其次为RCA，LCX病变最少见。LM占

12．2％值得重视。2330例老年高血压患者中1111

例临床诊断为3级高血压，后者3支病变的比例也

是最高的(36．8％)，而正常的仅占14．3％，说明血压

水平的高低直接影响冠状动脉狭窄的范围和程度。

老年高血压患者血压水平较高及病史较长是导致冠

状动脉多支病变的主要原因之一。国际大规模临床

资料显示晗J：冠心病的发病和死亡随着血压水平升

高而增加，血压水平对冠心病发病的影响程度不仅

可以定量，而且可以预测发病情况。血压水平越高，

冠状动脉2支和3支病变的比例不断增加，本组老

年高血压患者冠脉病变也符合这一规律。

3．3有典型心绞痛症状冠状动脉造影正常的老年

高血压患者的分析本组420例老年高血压患者，

伴有典型心绞痛症状而CAG正常者为25例(占

6％)，其发生率低于国外报道【3J。有资料证实，高血

压患者CAG正常，但临床有典型心绞痛症状，心电

图或心肌核素显像在运动后呈阳性结果，则强烈提

示这些患者伴有与高血压有关的冠状动脉微循环障

碍¨J。高血压冠状动脉微循环障碍的原因可能为：

①冠状动脉阻力小，动脉不能随着左室肥厚的发展

而再生，心肌细胞横截面积增加，单位心肌组织阻力

小动脉的总截面积减少；②冠状循环阻力小动脉结

构重塑，壁／腔比值增大；③内皮依赖性血管扩张作

用异常，冠状动脉平滑肌对NO敏感性下降；④心肌

组织毛细血管密度相对减少，尤其在心内膜内心肌

区域更为明显。微血管阻力增加运动时，冠状动脉

扩张反应，冠状动脉血流储备下降，造成运动时心肌

缺血。此外由高血压所致的心肌肥厚，其心肌内冠

状动脉微血管不能相应增加，致相对性心肌缺血。

另外，心肌肥厚的机械因素，同样损害冠状动脉扩张

的自动调节机制。

高血压患者如出现心肌缺血的临床表现，不应

轻易地诊断为高血压病并发冠心病，同样对经CAG

证实冠状动脉正常而有典型心绞痛的高血压患者应

进一步行其他辅助检查如核素心肌显像等，以明确

有无因高血压微血管病变致冠状动脉血流储备下

降，引起心肌缺血，有适应证者积极进行冠状动脉介

入治疗。而冠状动脉正常，但冠状动脉血流储备降

低的高血压患者应积极控制高血压，预防和逆转左

室肥厚，改善及预防高血压患者的冠状动脉血流储

备，从而减少心脏危险事件的发生。
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