
超声可见的高血压损害

 什么是高血压？

目前我国定义高血压的标准：

在未使用降压药情况下：

收缩压（高压）超过140 mmHg舒张压（低压）超过90 mmHg

非同日三次血压测量，血压≥140/90mmHg，即诊断为高血压

 高血压的基本症状有那些？

高血压分类---按发病原因分2类:



1、原发性：病因不明，约占90%，可能与遗传、生活习惯等多因素相关。

2、继发性：有明确病因，约占10%，睡眠呼吸暂停综合征、慢性肾脏疾病、肾

动脉血管狭窄、某些内分泌疾病如原发性醛固酮增多症，等等。

两类高血压的区别是什么？

 高血压能治愈吗？

药物治疗 VS 非药物治疗



 血压控制的好，能否减药？

 高血压患者，平时应该怎么做？





 超声在高血压的应用：

一、血管

1) 评估动脉是否有硬化及斑块

2) 动脉粥样硬化

3) 动脉斑块

4) 动脉狭窄及闭塞

5) 主动脉夹层

6) 评估下肢动脉硬化闭塞症

脑中风风险性评估

颈动脉斑块脱落进入颅内动脉引起中风



二、心脏

1) 评估高血压患者心脏受累程度

2) 心肌肥厚

3) 心脏功能障碍

4) 心力衰竭



三、肾脏---慢性肾功能不全

一般在高血压持续10~15年后出现肾损害，肾功能减退，部分患者可发展成

肾功能衰竭。早期肾脏损害，超声难以发现。肾脏出现问题表现为患者尿液

中可发现蛋白，久而久之出现肾脏功能损害，严重者发展至尿毒症。

超声可检查高血压患者肾脏形态、大小，内部结构，血流灌注等情况。

四、诊断继发性高血压---肾血管性高血压

肾血管性高血压是指肾动脉主干或分支狭窄引起的高血压。

早期解除狭窄，可使血压恢复正常；长期或高血压基础上的肾动脉狭窄，解

除狭窄后一般也不能完全恢复正常。


