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演示者
演示文稿备注
在诊断高血压和确定治疗方案之前，必须用标准方法测量血压。至少三次不同日血压测量，每次测量三次，取其平均值，并经一定时期的观察，达到诊断标准，方可诊断。


MEKED

IrR W4gE (mm Hg) 5K E (mmHg)
15 I+ < 120 A < 80

B EE 120~139 AV 80~89

e I >140 /8% >90

19k CRRED 140~159 e 90~99

24 I CHRRE) 160~179 A1/8% 100~109
3 s (R >180 AEN >110

B A 4 3 v L >140 Al <90

T 1AM AT 5K S0 JE AN R Gal i, A s R 200 v
2. R AIIG I, SIBKEEAL A IR, S hkcEE A SR e AR e VE A, a Rl IR Ty, FP SRR, AKIEZR K. Pl
N AN e Y e U .




MARRAALIR. HiZRIE ?

s SMEBEIXERER, MHEHRA “TERF

s 3MMEMRBEAETECIRE O K. B, £5ME
SEZRSBMEAHFLE, ENEkESD. B
A g R E

s BINIEEMEMBRASRER/DN—XIME;

s ZESMEEESFFEDNEME—IX

* MRS EME




R ESEFZMMLELIEE=NET ?

| §MES5[EOC. K. B é%m%%—i@””*ﬁ
NT THERES J'EI'EEE,]IE/R EFERE
2 BARGE:

e MEM. FREM. MEAEH. MALEF. REE. MAS. IMAE.

[z

o

Y::|

X

« RF

3 BERRIEEENE
« 2UNNEISIE. 5 %

4 %/\*&EI:E% %F ﬂF/'ﬂxJE




B=8 RllERENRIER

1 RILERFRERRREES: RERKE. BE /EM
 TERE. KEBHEK. BE. KAOESINEE;

2. MR RA AR E R M E ARFRR S

3. R ULk B R AR A R A SR D AU SE 515 5

4. FEFIERER, ATHPEREERIILERRE.




mMESHBERERTRX?

AT S

CIBk3d &
\
IR 4
MR ——

Ej]k ‘?ﬁ' . .;_ -4
b

fRZ IETN


演示者
演示文稿备注
积极的预防和治疗，可以大大降低发生这些可怕后果的风险。
首先，高血压的预防要针对高血压的危险因素，它们是高盐饮食、超重／肥胖、过量饮酒、长期精神紧张、吸烟、体力活动不足等。
如果不加干预，健康人就成为易患者，进一步发展为高血压患者、心血管病患者。在这一链条上逐步进展，健康状况越来越差，治疗的效果也越来越差。要尽量去除这些因素，加强预防，避免或延缓发生高血压。
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演示者
演示文稿备注
血压与平均体重指数呈显著的正相关
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演示者
演示文稿备注
得了高血压，必须坚持治疗，不能因为没有症状就听之任之。治疗方法，两者缺一不可。只有配合生活方式的改善，降压药物才能取得良好的治疗效果。加拿大的高血压教育指南说，生活方式干预是高血压防治的mainstay.支柱。
很多患者吃着2、3种降压药，血压仍控制不住，就是因为治疗的同时还每天吃咸菜、腌制食品，大吃大喝，不运动，生活方式极不健康。这样，一边治疗，一边继续损害血管，导致降压药物疗效不佳。
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Ty EE 5-20 mmHg/10 kg
SEER 8-14 mmHg
=R 2-8 mmHg
RIS 7EEN 4-9 mmHg
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演示者
演示文稿备注
很多患者因为认为降压达标血压:<140/90就正常，降压治疗到140多就认为可以了，不知道理想的血压是:<120/80毫米汞柱


AzZ[EN

INHIEFR | BN EEERE R |, LRSI mEFRR MR,
AR ARRH | REFER—KLREGHMETFER24/NTIEEERIIRRIEH |
A 24/ g HII RS, EREXUEFE ORI ES4.

BRaialy , Y_RIAERIBIEEEEEE A RKABARIERGIRIMREZEERSIaTT
MMeiaTs | RIERERNNENERESZEERIEES.

e T ONEREKREZEIHFNIRRER.



= FRRIPEEZSH)

i
MERRFIECHREFHDHIT (ACEI)

- MEFRKFEIZBIEM(ARB)

 FIBRES

 B-SZ{HHH;

il

—

- BRELH


演示者
演示文稿备注
常用的降压药包括二氢吡啶钙拮抗剂、ACEI、ARB、利尿剂和β受体阻滞剂五类及SPC，均可用于高血压的初始治疗和维持治疗
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演示者
演示文稿备注
一级预防 二级预防
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演示者
演示文稿备注
 规范操作，准确测量血压是高血压诊断，分级及疗效评估的关键。
⑴仪器：台式水银血压计，电子血压计，动态血压计。
高血压本来是可防可控的，现状是大多数居民长期不测量血压；2/3高血压患者不知晓自己患高血压；大部分高血压患者未定期监测血压。不知道血压高，治疗和达标无从谈起。高血压可预防可控制，为何发展趋势得不到有效遏制。存在很多现实的问题。工作忙，无暇就医，就医机会少，看病难，看病成本高，知识缺乏等。 
提高患者的主动性，自觉参与到高血压的管理是高血压防治的重要措施。家庭血压测量高血压的自我管理的重要方面。2010年《中国高血压防治指南》推荐经过国际标准认证的上臂式电子血压计进行家庭血压测量。2011年出台了《中国血压测量指南》。让居民了解血压水平，让高血压患者知晓自己患高血压，从而提高高血压治疗率及控制率。
HBPM一开始由医护人员培训或指导患者正确地测量血压，推荐上臂式电子血压计，不推荐手腕，手指式血压计。
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