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1. 发作性高血压到底是什么？

发作性高血压是一种突发的、一过性的血压升高状况，也称为

阵发性高血压、一过性高血压或高血压风暴。它的特征包括血压在

短时间内急剧升高，收缩压（SBP）超过 140 mmHg 和 / 或舒张压

（DBP）超过 90 mmHg；大多数情况下，血压升高超过 180/100 

mmHg；发作频率从每天一次到每月一次、每年一到数次不等；血

压升高可持续半小时至一天或更长时间；发作期间常伴随与儿茶酚

胺释放过多有关的症状，如头痛、心悸、出汗等，但也可能没有明

显症状；发作间歇期血压恢复正常或轻度升高，无其他明显症状。

发作性高血压可分为两种情况：通常血压正常但突然升高伴严重不

适，以及已患有高血压但血压突然急剧增高。这些特点有助于医生

进行诊断，并根据具体情况制定相应的治疗策略。

2. 发作性高血压的有哪些特点

发作性高血压在临床上有以下 4 个特征：（1）突发性高血压发作；

（2）常有以下症状：头痛、心悸、出汗、潮红、头晕、恶心、呼吸

困难和乏力等；（3）不由情绪困扰或惊恐引发：阵发性高血压的发

作与情绪压力无关；（4）有心理创伤史：大多数患者在过去曾经历

虐待、创伤，或者具有防御性人格特征。

3．发作性高血压的治疗有哪些？

发作性高血压的治疗主要分为降压治疗和精神心理治疗两方

面。静脉药物治疗通常给予具有 α 和 β 受体阻断作用的降压药 ( 如
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拉贝洛尔 )+ 短效抗焦虑药 ( 如阿普唑仑 )。如果可用口服药物治疗，

可乐定和 / 或抗焦虑药 ( 如阿普唑仑 ) 常能缓解发作。轻度或不频繁

发作的患者通常只在发作时接受紧急治疗，并予以安慰。如果反复

发作导致重度血压升高或症状，或者频繁发作影响患者日常功能，

通常建议使用抗抑郁药。

问答

1. 发作性高血压与心理状态、情绪有关吗？ 

明确有关。

发作性高血压与心理状态及情绪明确相关。尽管大部分患者通

常坚称血压升高发作是在没有刺激的情况下发生的，不是由压力或

焦虑引起的，然而目前大量研究提示大部分发作性高血压既往有心

理创伤史，在给予心理干预或精神心理药物治疗后发作性高血压变

得明显缓解，因此国外学者也将这种患者无法意识到的心理状态作

为发作性高血压的诊断条件之一。

2. 发作性高血压需要做检查吗？

需要。

我们需要一些检查排除与阵发性高血压表现非常相似的嗜铬细

胞瘤。首先需要医院进行肾上腺 CT 或者磁共振排除肾上腺有瘤体，

其次需要查血儿茶酚胺、多巴胺、肾上腺素、去甲肾上腺素等水平

以及甲状腺功能进一步排除嗜铬细胞瘤和甲亢。还应该行 24 小时动

态血压监测，排除白大衣高血压和隐匿性高血压，必要时还需要去

精神心理科就诊排除惊恐障碍发作。
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3. 发作性高血压对身体有危害吗？

有。

血压的每一次过度升高，都是对全身动脉血管系统，尤其是心

脑血管系统的一次冲击，还可损害心、脑、肾等靶器官。由于阵发

性高血压造成的血压波动范围较大，可导致血流剪切力的改变，使

动脉原本存在的易损斑块破裂，从而诱发心脑血管事件，尤其是脑

卒中。存在动脉瘤的患者，阵发性高血压更会增大肿瘤破裂的风险。

4. 我出现发作性高血压该怎么办？每次都需要来医院就诊吗？

视情况而定。

急性发作的治疗方法取决于血压升高程度、症状轻重以及有无

显著合并症。如果发作时有重度血压升高或重度症状，或者血压明

显升高加剧了显著合并症 ( 如心血管疾病 )，通常建议在急诊科进行

评估和治疗。如果患者没有令人担忧的合并症、症状不太严重且血

压峰值低于约 230/110mmHg，通常建议在医生诊室治疗或在家自

行治疗，前提是医生熟悉患者情况及其典型的发作病程。
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