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［摘要］　目的　探讨对６５岁以上高血压患者进行心电图检查的临床意义。方法　选取２０１７
年５至７月在上海市瑞金二路街道参加关爱体检，年龄在６５岁以上的高血压确诊患者共８７５
例。回顾性分析入选者的心电图检查资料，并对测量结果和记录数据进行统计分析。结果　
在关爱体检中共发现异常心电图５２４例（５９．８９％），其中排名前三位的分别是窦性心动过缓
１０２例（１９．４７％）、ＳＴＴ改变９８例（１８．７０％）和右束支阻滞７５例（１４．３１％）。结论　６５岁以
上参加关爱体检的社区高血压患者的心电图异常检出率较高。基层医院和社区卫生服务中

心应定期为老年高血压患者进行心电图检查，以尽早发现心律失常及心肌缺血。
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　　随着我国步入老龄化社会，规模庞大的老年人
口给养老保障制度建设和医疗保健事业的发展带

来了巨大的压力。统计数据显示，２０１６年我国 ６０
岁以上老年人口已超过２．３亿，其中超过４０００万
是失能、半失能老人。有限的医疗卫生和养老服务

资源，已远远不能满足老年人的医疗及照护需求。

“十三五”期间，上海户籍人口深度老龄化将作为一

种社会常态，伴随着经济社会快速发展。根据《上

海市老龄事业发展“十三五”规划》，上海市将加强

老年基本医疗与公共卫生服务，深入推进家庭医生



制度，优先覆盖老年人“１＋１＋１”医疗机构组合签
约需求（１家社区卫生服务中心、１家区级医院、１家
市级医院），为签约老年人建立健康档案，为符合条

件的社区患者设立家庭病床，提供便捷、安全的诊

疗服务与针对性的健康管理服务，继续实施６５岁以
上老年人免费体检等政策。

上海市瑞金二路街道社区卫生服务中心于

２０１７年５至７月对８７５例６５岁以上的社区高血压
患者进行了关爱体检。现将常规心电图检查结果

报告如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料
选取２０１７年５至７月在上海市瑞金二路街道参

加关爱体检，年龄在６５岁以上的高血压确诊患者为
研究对象，研究其常规心电图检查结果。纳入标准：

① 符合《中国高血压基层管理指南（２０１４年修订
版）》［１］中的诊断标准；② 符合“收缩压≥１４０ｍｍＨｇ
和／或舒张压≥９０ｍｍＨｇ”的高血压诊断标准。最终
符合条件的社区体检者共８７５例，其中男３８３例、女
４９２例，年龄６５～９４（７０．５±６）岁。
１．２　研究方法

向每位入选的受检者询问病史，并测量血压、

体质量和身高。在受检者静息状态下，进行心电图

检查；对有特殊病史者，加做导联或加长描记。异

常心电图包括：心律失常、左室高电压、陈旧性心肌

梗死、低电压和 ＳＴＴ改变；采用《黄宛临床心电图
学》［２］中的心电图诊断标准。

１．３　统计方法
采用 ＳＰＳＳ２０．０软件进行统计分析。计数资料

以ｎ（％）表示，组间比较采用 χ２检验，以 Ｐ＜０．０５
为差异有统计学意义。

２　结果

２．１　心电图检出情况
在入选的６５岁以上高血压患者中，心电图异常

者５２４例，占所有入选受检者的５９．８９％。异常心
电图构成比见表 １，其中，前三位是窦性心动过缓
１０２例，在所有心电图异常者中占１９．４７％；ＳＴＴ改
变９８例（１８．７０％）；右束支阻滞 ７５例（１４．３１％）。
２．２　男女心电图异常情况

在本次关爱体检中，女性心电图异常者２７８例，
占入选女性受检者的５６．５０％；男性心电图异常者
２４６例（６４．２３％）。如表２所示，女性心律失常 １７４
例（３５．３７％），男性心律失常１７０例（４４．３９％），男

女比较差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；房性早搏和
房室阻滞的发生率男女之间比较，差异也存在统计

学意义（Ｐ＜０．０５）。

表１　心电图异常构成比 ｎ＝５２４
Ｔａｂ．１　ＣｏｎｓｔｉｔｕｅｎｔｒａｔｉｏｓｏｆｄｉｆｆｅｒｅｎｔＥＣＧａｂｎｏｒｍａｌｉｔｉｅｓ

心电图异常类型 ｎ 构成比（％）

窦性心动过缓 １０２ １９．４７

窦性心动过速 ４３ ８．２１

心房颤动 ２１ ４．０１

ＳＴＴ改变 ９８ １８．７０

左室高电压 ２９ ５．５３

左束支阻滞 ６ １．１５

右束支阻滞 ７５ １４．３１

房性早搏 ３４ ６．４８

室性早搏 ３２ ６．１１

房室阻滞 １７ ３．２４

陈旧性心梗 ２０ ３．８２

预激综合征 ８ １．５３

低电压 ３３ ６．２９

起搏器 ６ １．１５

３　讨论

心电图是最常用、最便捷且经济安全的一种检

查手段，能及时和有效地发现心律失常、心肌梗死

等情况。随着年龄的增长，心脏本身的功能和血管

收缩功能减弱，全身其他脏器功能的减退均可以累

及心脏，进而发生心肌的缺血缺氧、心功能下降和

血压升高等变化，最终使老年人心电图异常的检出

率升高［３］。高血压是慢性病，也是社区常见病、多

发病，长期的血压升高状态使左心室的收缩负荷远

超正常范围，导致左心室肥厚，并进一步影响左心

室的收缩与舒张功能，最终容易诱发心血管不良事

件，严重时甚至会危及患者生命。据韩健梅［４］报

道，高血压与心律失常有密切的联系。此外，兰行

远［５］也研究证实高血压患者伴左心室肥厚或心肌

缺血时，其心律失常发生率显著升高。

本研究显示，在参加关爱体检的８７５例６５岁以上

社区高血压患者中，心电图异常者有５２４例（５９．８９％），

所占比例较高。由于早期发现心电图异常对尽早

发现并确诊心血管疾病有着重要的临床价值，因

此，在社区医务工作中，全科医生应该重视心电图

·６２３· 实用心电学杂志　　 第２６卷



的应用，定期对老年人进行心电图检查，以早期发 现异常，及早预警心血管疾病。

表２　男女受检者心电图异常率 ｎ（％）
Ｔａｂ．２　ＣｏｍｐａｒｉｓｏｎｏｆｄｅｔｅｃｔｉｏｎｒａｔｅｏｆＥＣＧａｂｎｏｒｍａｌｉｔｉｅｓｂｅｔｗｅｅｎｍａｌｅａｎｄｆｅｍａｌｅｒｅｓｅａｒｃｈｏｂｊｅｃｔｓ

心电图异常 女（ｎ＝４９２） 男（ｎ＝３８３） χ２值 Ｐ值

窦性心动过缓 ５５（１１．１８） ４７（１２．２７） ０．２５ ＞０．０５
窦性心动过速 ２３（４．６７） ２０（５．２２） ０．１４ ＞０．０５
心房颤动 １１（２．２４） １０（２．６１） ０．１３ ＞０．０５
ＳＴＴ改变 ５７（１１．５８） ４１（１０．７０） ０．１７ ＞０．０５
左室高电压 １７（３．４５） １２（３．１３） ０．０７ ＞０．０５
左束支阻滞 ３（０．６１） ３（０．７８） ０．０１ ＞０．０５
右束支阻滞 ４２（８．５３） ３３（８．６２） ０．００ ＞０．０５
房性早搏 １２（２．４４） ２２（５．７４） ６．３０ ＜０．０５
室性早搏 １７（３．４６） １５（３．９２） ０．１３ ＞０．０５
房室阻滞 ５（１．０２） １２（３．１３） ５．０７ ＜０．０５
陈旧性心梗 ９（１．８３） １１（２．８７） １．０５ ＞０．０５
预激综合征 ３（０．６１） ５（１．３１） ０．５１ ＞０．０５
低电压 ２１（４．２７） １２（３．１３） ０．７６ ＞０．０５
起搏器 ３（０．６１） ３（０．７８） ０．０１ ＞０．０５

　　从病因上分析，随着年龄的增长，在肥胖、高血脂、
糖尿病、高血压、吸烟等因素的影响下，血管内膜受损、

动脉壁脂质集聚和慢性炎症反应，引起冠状动脉粥样

硬化和斑块形成，从而导致冠状血管管腔狭窄和血流

不畅，引起心肌缺血缺氧，心电图表现为 ＳＴＴ改变。
ＳＴＴ改变一般多见于急性或慢性冠状动脉供血不足，
临床表现为胸痛，同时伴ＳＴ段压低，常提示缺血性心
脏病。然而，心电图显示缺血性ＳＴ段压低时，也可以
不出现临床症状。所以，对出现ＳＴＴ改变的社区高血
压老年患者，无论是否伴有临床症状，都应该引起临床

医生高度重视，注意定期随访。

本资料显示，老年男性的心电图异常检出率和

心律失常发生率均高于女性，与姬光东等［６］的报道

一致，分析其原因可能与本地区老年男性有吸烟、

运动少等生活习惯，且自我保健意识较差有关。本

研究中检出的心电图异常以心律失常为主，其中窦

性心动过缓的检出率（１９．４７％）最高，与蔡宏华
等［７］的报道相符。老年人存在窦房结退行性改变，

房间束、希氏束等传导系统受损，导致心肌细胞的

自律性、传导性和应激性改变，从而诱发心律失

常［８］。据肖传实等［９］报道，病态窦房结综合征（病

窦综合征）大部分是以窦性心动过缓为首发症状，

以老年人发病率最高；若表现为严重且持久的窦性心

动过缓，一般心率 ＜５０次／ｍｉｎ（甚至 ＜４０次／ｍｉｎ），
多考虑为病窦综合征。因此，一旦发现老年人窦性

心动过缓，就应当积极查找病因并定期复查，以尽

早预防和发现严重心律失常。随着我国人口老龄

化趋势的加快、社会的发展以及生活方式的改变，

老年心血管病日益突出，并成为致残致死的首位原

因。全科医生应该充分重视和利用老年人关爱体

检的心电图检查结果，早期预防和控制相关危险因

素，预判心血管疾病的发生风险。基层医院和社区

卫生服务中心尤其要重视对社区高血压患者定期

行心电图检查，从而为病情监测提供依据。
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