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尿常规检验中常用四项指标在老年高血压患者中的意义
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【摘要】  目的 探究尿常规检验常用四项指标在老年高血压患者中的应用意义。方法 选择 100例

2022年 4月至 2023年 4月博兴县锦秋街道社区卫生服务中心 65岁及以上老年人查体中的老年高血压患者

作为研究对象,对患者均进行尿常规检验,对比尿常规检验结果在不同高血压分级、不同病程年限老年高血

压患者中的差异。对比四项指标分别是 24h尿蛋白定量、尿微量白蛋白、尿β2微球蛋白、N-乙酰 -β-D

氨基葡萄糖苷酶。结果 尿常规检验结果比较。结果 24h尿蛋白定量、尿微量白蛋白、尿β2微球蛋白、N-

乙酰 -β-D氨基葡萄糖苷酶指标水平均为老年高血压 3级患者的明显高于老年高血压 1级、老年高血压 2级

患者,高血压 2级患者高于高血压 1级患者,差异显著(P<0.05)。老年高血压患者病程 >20年的 24h尿蛋

白定量、尿微量白蛋白、尿β2微球蛋白、N-乙酰 -β-D氨基葡萄糖苷酶指标水平显著高于 10-20年病程、

病程 <10年患者,10-20年病程高于病程 <10年的老年高血压患者(P<0.05)。结论 尿常规检验中常用四项

指标与老年高血压患者的病程、高血压分级之间存在密切关联,可以用于评估老年高血压的病情。
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高血压是临床发病率较高的一种慢性疾病,老

年人患病概率高,对日常生活、身心健康均造成严

重影响。为了控制疾病症状,延缓病情发展,做好

日常病情监测十分重要,可以通过对患者进行定期

的尿常规检验进行病情判断,为疾病治疗用药、日

常饮食、活动等提供依据［1］。尿常规检验在高血压

疾病的诊断及病情判断中具有广泛应用,通过观察

和分析尿常规检验指标的水平变化,可以了解老年

高血压患者的疾病等级［2-3］。本研究对 2022年 4月

至 2023年 4月博兴县锦秋街道社区卫生服务中心管

理的 100例高年高血压患者进行尿常规检验,探究

尿常规检验常用四项指标应用于老年高血压患者中

的价值。

1  资料与方法

1. 1   一般资料 选择博兴县锦秋街道社区卫生

服务中心管理老年高血压患者作为研究对象,病例

数100例。对患者均进行尿常规检验。患者年龄66~88

岁,平均(73.45±4.05)岁;患者性别:男性52例、女

性48例;体重指数为21~25kg/㎡,平均(23.01±0.48)

kg/㎡;病程2~23年,平均(11.24±1.02)年。

高血压分级:1级 36例、2级 30例;3级 34例。

病 程:<10年 35例、10~20年 40例、>20年 25例。

患者及家属对研究方式、时间等具体内容知情。

纳入标准:(1)符合《中国高血压防治指南:

2018年修订版》［4］中高血压临床诊断标准;(2)患者

精神状况良好;(3)病情稳定;(4)临床资料完整。

排除标准:(1)沟通障碍;(2)癌症患者;(3)严

重心脑血管疾病;(4)随访失联。

1. 2   方法 全部老年高血压患者均自愿接受尿

常规检验。(1)检验前由医护人员向患者及家属详

细介绍尿常规检验的具体流程、正确操作,教会其

正确收集尿液标本。(2)对患者及家属说明尿常规

检验在高血压疾病诊断与病情判断中的应用意义,

得到患者的同意后为其安排尿常规检验,确定检查

时间。(3)嘱咐老年高血压患者在接受尿常规检验

前3天采取清淡饮食,不能饮用咖啡或浓茶,忌辛辣

和生冷食物。规律作息,保持情绪良好。(4)指导

患者正确采集尿液标本,避免在检验前剧烈运动,
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尿液标本采集前彻底清洁尿道口。(5)使用专用的

尿液收集器采集患者晨起第一次排尿的中段尿,尽

快送往实验室进行尿常规检验。(6)注意观察老年

高血压患者尿液标本的颜色、透明度,并使用专业

检验仪器测定尿液各项指标。(7)如实将尿常规检

验结果告知患者及家属,分析尿常规检验报告中各

项指标的水平变化意义。

1. 3   观察指标 根据老年高血压患者的高血压

等级、病程年限分组,对高血压等级不同的患者尿

常规检验结果进行对照。

尿常规检验的对比指标选择常用四项:① 24h

尿蛋白定量;②尿微量白蛋白;③尿β2微球蛋白;

④ N-乙酰 -β-D氨基葡萄糖苷酶。同时对不同病程

老年高血压患者的常用四项尿常规检验指标结果进

行对照。

1. 4   统计学处理 尿常规检验常用四项指标均

属于计量资料(以 ±s表示),使用SPSS25.0软件进

行数据统计学分析,P <0.05表示数据差异存在统计

学意义。

2  结  果

2. 1   不同高血压等级的老年高血压患者尿常规

检验常用四项指标水平比较 3级高血压老年患者尿

常规检验常用四项指标(24h尿蛋白定量、尿微量白

蛋白、尿β2微球蛋白、N-乙酰-β-D氨基葡萄糖苷

酶)明显高于1级高血压、2级高血压老年高血压患

者,差异有统计学意义(P<0.05)。2级高血压的老

年高血压患者明显高于1级高血压老年高血压患者,

差异有统计学意义(P<0.05)。见表1所示。

表 1 不同高血压等级的老年高血压患者尿常规检验常用四项指标水平比较( ±s)

组别 例数 24h尿蛋白定量(g/L) 尿微量白蛋白(mg/L) 尿β2微球蛋白(μg/L) N-乙酰 -β-D氨基葡萄
糖苷酶(μmol/L)

高血压 1级 36 0.28±0.07 9.55±1.24 178.64±21.24 2.84±0.48

高血压 2级 30 0.44±0.11 21.05±2.15 304.45±18.64 4.24±0.51

高血压 3级 34 0.81±0.15 35.24±3.05 765.68±22.44 6.24±0.48

F 19.116 46.637 112.446 29.620

P <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

2. 2   不同病程老年高血压患者尿常规检验常用

四项指标水平比较 不同病程老年高血压患者尿常

规检验常用四项指标水平比较:病程>20年的老年

高血压患者明显高于病程<10年、病程10~20年的

老年高血压患者,差异有统计学意义(P <0.05)。

病程10~20年的老年高血压患者水平明显高于病

程<10年的老年高血压患者,差异有统计学意义

(P<0.05)。见表2所示。

表 2 不同病程老年高血压患者尿常规检验常用四项指标水平比较( ±s)

组别 例数 24h尿蛋白定量(g/L) 尿微量白蛋白(mg/L) 尿β2微球蛋白(μg/L) N-乙酰 -β-D氨基葡
萄糖苷酶(μmol/L)

<10年 35 0.22±0.06 9.48±1.22 177.24±20.49 2.81±0.49

10~20年 40 0.45±0.12 22.01±1.98 303.45±20.24 4.22±0.53

>20年 25 0.83±0.16 35.45±3.24 770.24±22.64 6.34±0.51

F 20.668 43.423 105.791 27.049

P <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

3  讨  论

高血压作为一种在老年群体中具有较高发病率

的慢性疾病,影响身心健康,随着病情发展会对患

者肾脏功能造成不同程度损害,进一步加重病情,

血压控制不达标可增加罹患心脑血管疾病的风险,

对患者生命安全造成直接威胁。掌握并了解老年高

血压患者的病情严重程度对于疾病治疗用药、病情

控制及慢病管理有重要的指导作用［5］。尿常规检验

在老年高血压患者的病情判断中具有重要应用作用,

常用指标有 24h尿蛋白定量、尿微量白蛋白、尿

β2微球蛋白、N-乙酰 -β-D氨基葡萄糖苷酶,可

以反映老年高血压患者的疾病严重程度,指导用药、

生活管理等［6］。
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本研究中,3级高血压患者尿常规常用四项指

标水平显著高于 1级、2级高血压(P<0.05)。2级

高血压患者显著高于 1级高血压(P<0.05)。提示尿

常规检验可以提示高血压患者的病情程度,与肾脏

功能的损害程度有直接关系。24h尿蛋白定量是尿

常规检验中的基础项目之一,可以反映人体 24h内

尿蛋白形成的总量,是高血压肾病的主要诊断指标

之一,具有较高的敏感度［7］。通过 24h尿蛋白定量

分析可以了解患者有无蛋白尿、蛋白尿多少。24h

尿蛋白定量可以判断人体尿蛋白的排泄多少,高血

压患者出现肾脏损害时会出现蛋白尿［8］。随着高血

压疾病等级的提升,患者的肾功能损害程度随之增

加,对于患者而言体内代谢废物的代谢与吸收均会

受到严重影响,从而导致患者尿常规检验结果出现

异常结果。高血压病情越严重肾功能损害越大,尿

常规检验中 24h尿蛋白定量水平越高,检验结果水

平越高提示患者的肾功能损害越严重,可以评价患

者的肾功能良好程度。尿微量白蛋白在人体尿液中

存在,在正常尿液中具有含量比较少,尿常规检验

结果中一般为低水平表达,是对高血压患者肾脏病

变的重要检验指标,可以对高血压肾病进行排查。

随着老年高血压患者高血压病情加重,高血压对于

肾脏功能的损害加大,会导致肾脏排泄尿微量白蛋

白水平提升,出现尿微量白蛋白检验水平异常升高,

出现高表达,表明患者肾脏排泄功能受到影响,释

放大量的微量白蛋白［9］。尿β2微球蛋白血清蛋白

质的一种,分子量很小,可以在肾小球滤过膜上轻

易通过,被曲小管细胞重吸收和降解。通过检验尿

β2微球蛋白水平可以对人体肾小管功能障碍进行

判断,尿常规检验中尿β2微球蛋白水平升高反映

出患者近曲小管发生功能障碍。N-乙酰 -β-D氨基

葡萄糖苷酶在人体组织的溶酶体中存在,是一种酸

性水解酶,在肾近曲小管、前列腺中含量最高。高

血压患者由于对肾脏组织造成损害,使得尿液中 N-

乙酰 -β-D氨基葡萄糖苷酶活性相比于其他酶活性

更早升高,引起尿 N-乙酰 -β-D氨基葡萄糖苷酶水

平提升,对于判断高血压患者早期的肾脏功能损害

有重要意义［10］。病程与尿常规常用四项指标检验水

平呈正比例关联,原因可能是随着老年高血压患者

的病程延长,肾脏功能损害程度有所增加,肾功能

下降,导致尿常规检验指标异常升高。需要注意的

是,为了获得更好的诊断效果需要将尿常规检验结

果与其他检验结果结合应用,原因是尿常规检验结

果容易受到其他疾病的影响而造成水平变化,影响

对高血压疾病的判断。

综上所述,老年高血压患者通过尿常规常用四

项指标可以准确判断病情严重程度,对于肾脏功能

损害预测有重要价值。
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