
高血压的定义和危害
高血压是指动脉血压持续升高，超过正常范围的一种常见疾病。高血压被称

为“沉默的杀手”，因为它通常没有明显的症状，却会严重损害心脏、血管、肾
脏、大脑等重要器官，导致心血管疾病、脑卒中、肾衰竭等重大疾病的发生。
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高血压的非药物治疗方法

生活方式调整

包括饮食、运动、压力管理、睡

眠和戒烟等方面。

药物治疗

医生会根据患者的具体情况选择

合适的药物，并进行定期监测。

中医治疗

中医药治疗可以辅助降低血压，改善症状，并提高患者的生活质量。



生活方式调整

运动

适度运动有助于降低血压，例

如快走、慢跑、游泳。

减压

压力是高血压的重要诱因，定

期进行瑜伽、冥想等减压活动

可以有效缓解压力。

饮食

减少钠盐摄入，增加钾、镁等

元素的摄入，可以帮助控制血

压。

睡眠

充足的睡眠对降低血压至关重

要，保持规律的作息时间，避

免熬夜。



饮食调整

1 1. 低盐饮食

限制每日钠盐摄入量，减少加工食品、腌制食品、罐头食

品的摄入。

2 2. 控制脂肪

减少饱和脂肪和反式脂肪的摄入，选择瘦肉、鱼类、豆制

品，食用植物油。

3 3. 增加水果和蔬菜

每天摄入充足的水果和蔬菜，提供钾、镁等矿物质，帮助

降低血压。

4 4. 控制饮酒

适度饮酒，避免大量饮酒，酒精会升高血压。



适度运动

提高心肺功能

适度运动可以增强心肌收缩力，

提高心血管系统效率，改善心

肺功能。

降低血压

运动可以降低心血管阻力，减

少心脏负荷，从而降低血压。

控制体重

运动消耗热量，有助于控制体

重，降低高血压风险。

改善睡眠

运动有助于改善睡眠质量，缓

解压力，降低高血压风险。



压力管理

压力源识别

压力源多种多样，从工作压

力到人际关系问题，以及生

活事件等。识别压力源是有

效管理压力的第一步。

放松技巧

深呼吸练习、冥想、瑜伽、

太极拳等放松技巧可以帮助

缓解压力，改善情绪，促进

身心健康。

时间管理

合理安排时间，提高效率，

减少拖延症，可以有效减少

压力源，提高生活质量。

积极应对

保持积极乐观的心态，学会

面对挑战，寻求支持，积极

寻求解决问题的方案，可以

有效地应对压力。



体重控制

减轻体重

体重减轻对于高血压患者至关重要。减掉

多余的体重可以有效降低血压，减少并发

症风险。

健康饮食

控制卡路里摄入，选择低盐、低脂肪、富

含水果蔬菜的健康饮食，可以帮助减轻体

重，降低血压。

咨询医生

医生可以根据您的具体情况制定合适的减

肥计划，并提供专业的指导和建议。



戒烟限酒

戒烟

吸烟会严重损害心血管健康，增加患高血压的风险。戒烟可以有

效降低血压，改善心血管健康。

限酒

过量饮酒会提高血压，增加心血管疾病风险。建议适量饮酒，男

性每天不超过25克酒精，女性不超过15克酒精。



高血压药物治疗的目标

降低血压

药物治疗的主要目标是将血压控制在目标范围内，降低心血管疾

病的风险。

预防并发症

通过有效控制血压，可以预防心脏病、中风、肾脏病等严重并发

症的发生。

改善生活质量

控制血压可以缓解头痛、头晕等症状，改善患者的生活质量，提

高生活满意度。

延缓疾病进展

长期有效的血压控制可以延缓高血压病程的进展，降低患者的致

残率和死亡率。



常见降压药物种类

1 1. 利尿剂

利尿剂可以帮助身体排出多余的水

分和盐分，从而降低血压。

2 2. 钙通道阻滞剂

钙通道阻滞剂可以阻止钙离子进入

心脏和血管，从而降低血压。

3 3. 血管紧张素转换酶抑制剂 

(ACEI)

ACEI 可以阻止血管紧张素转化酶，

从而阻止血管收缩，降低血压。

4 4. 血管紧张素II受体阻滞剂 (ARB)

ARB 可以阻止血管紧张素II与受体结合，从而阻止血管收

缩，降低血压。

5 5. β受体阻滞剂

β受体阻滞剂可以阻断心脏和血管中的β受体，从而降低

血压。



利尿剂

作用机制

利尿剂通过增加尿液排泄，降低血液中的水分和钠含量，从而降

低血压。

1. 抑制肾脏对钠离子的重吸收

2. 增加肾脏的滤过率

常见类型

1. 噻嗪类利尿剂，如氢氯噻嗪

2. 袢利尿剂，如呋塞米

3. 保钾利尿剂，如螺内酯



钙通道阻滞剂

作用机制

钙通道阻滞剂通过阻断心脏和

血管平滑肌细胞的钙离子内流，

达到降低血压的效果。

类型

主要分为非二氢吡啶类和二氢

吡啶类，非二氢吡啶类如维拉

帕米、地尔硫卓，二氢吡啶类

如硝苯地平、氨氯地平。

临床应用

适用于多种高血压患者，包括

伴有心绞痛、心律失常、糖尿

病肾病等的患者，也有助于预

防心血管事件的发生。

注意事项

需注意药物的副作用，如头痛、

面红、踝部水肿等，并根据患

者的具体情况选择合适的药物

剂量。



血管紧张素转换酶抑制剂

作用机制

ACE抑制剂通过阻断血管紧张

素转换酶，抑制血管紧张素I转

化为血管紧张素II，从而降低

血压。

临床应用

ACE抑制剂可用于治疗高血压、

心力衰竭、糖尿病肾病等多种

疾病。

常见类型

常用的ACE抑制剂包括卡托普

利、依那普利、赖诺普利等。

不良反应

ACE抑制剂可能引起咳嗽、头

晕、低血压等不良反应，应注

意监测。



血管紧张素II受体阻滞剂

作用机制

阻断血管紧张素II与受体的结合，

减少血管收缩，降低血压。

临床应用

适用于各种高血压患者，包括伴

有糖尿病、肾病、心脏病的高血

压患者。

常见药物

洛沙坦、厄贝沙坦、缬沙坦等。

注意事项

个体化用药，注意药物相互作用，

定期监测血压。
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