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摘　要：综述了国内外利用流行病学和动物实验研究气象对心脑血管疾病影响的研究进展，并且从不
同的天气形势和天气过程着手，总结了气象要素的变化对心脑血管疾病发病率和死亡率影响的机理。

心脑血管疾病的发生是复杂的多因素引起的，其中气象因子对其发生有一定不利的影响。冷锋、暖

锋、台风以及焚风天气会对心脑血管疾病的发病率和死亡率产生不利的影响，并且在温、压、风、湿骤

变时，心脑血管发病率最高。
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引　言

早在２０００ａ前人类就已经开始观察天气、气候
的变化对人体健康与疾病的影响，如今由于气候变

化和频繁的灾害性天气，人们越来越关注生活环境

和自身健康之间的关系，大气环境对人类健康产生

的影响也受到了更多的关注。

天气的变化，特别是一些特殊天气（或极端天

气）往往会降低人体对疾病的抵御能力，使人受到

强烈的非特异性刺激，就会引发或者加重心脑血管

疾病和呼吸系统疾病。陆晨、张书余等［１－４］的研究

结果也证明了这一点。美国的伊利诺斯大学教授

Ｐｅｔｅｒｓｅｎ最先用单一气象要素为研究指标，系统地
进行了气候对疾病以及疗养方面的研究，后来国内

这方面的研究也渐渐兴起。刘学恩等［５－７］利用统计

方法研究表明气象因子对不同地区心脑血管疾病和

呼吸系统疾病有影响，并得出心脑血管疾病发病率

冬季最高，其次为秋季、春季，夏季最低［８－９］。心脑

血管疾病发病率随着日平均温度、日平均地面气压

的降低而增加，它与最低气压呈正相关、与平均气温

呈负相关，并且气温与心脑血管疾病发病率或死亡

率之间存在 “Ｕ”、“Ｖ”或“Ｊ”型关系，即当气温低
于或高于某一临界温度时，随着温度的降低或升高，

心脑血管疾病的发病率和死亡率逐渐升高［１０－１２］，这

种气象要素的变化对心脑血管疾病的诱发或加重具

有一定的滞后性［１３］。有人针对高温、冷空气以及其

它气象要素对人类健康影响的机理做了研究［１４－１５］，

指出低温对心脑血管疾病的影响主要通过增加血液

黏度、红细胞数量以及纤维蛋白原水平，从而引起血

压升高，外周血管收缩，血流阻力增加。此外，低温

刺激儿茶酚胺分泌增多，进而引起心脑血管痉挛，斑

块破裂，血小板聚集形成血栓，导致心脑血管疾病发

生［１６－１７］。气温升高时，通过影响人体温度、血液黏

度以及血液流速、心脏和肺部承受压力从而产生影

响，最终对心脑血管疾病产生影响。

本文着重从不同的天气形势和天气过程出发，

再结合国内外研究结果，初步推断了不同天气形势

和天气过程在温、压、风、湿等气象要素变化时，对心

脑血管疾病的影响。

１　国内外研究进展

１．１　冷锋和冷高压对心脑血管疾病的影响
冷锋和冷高压都是由冷气团控制的天气形势，

冷锋、冷高压经过时气象要素会发生剧变，会导致大

幅度降温，湿度骤降，气压升高，常常带来较强的风，

也有众多的研究表明冷空气的活动会影响到心脑血

管疾病的发病率和死亡率［１８－１９］。
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国内外有关冷空气对心脑血管疾病的影响研究

众多，较早的研究是应用流行病学方法［２０－２２］，在典

型的冷空气经过时，统计心脑血管疾病患者的发病

率和死亡率，再进一步统计分析，从而说明气象对心

脑血管疾病的影响，但是很多较早的研究只是以单

一的气象要素（温、压、风、湿）为研究对象，讨论单

个气象因子变化时对心脑血管疾病的影响，或者应

用流行病学方法统计心脑血管疾病患者的发病率和

死亡率与气象要素变化之间的关系。到了２１世纪
初，国内的研究也逐渐起步，主要是分析不同地区冷

空气过境时温、压、风、湿气象要素的变化对心脑血

管疾病的发病率和死亡率的影响，得到心脑血管疾

病的发病率、死亡率和气象因子有着密切的相关。

董墓壶［２３］研究得出了冷高压控制的南宁市气温日

较差可达１０℃以上，期间心脑血管疾病的发病率和
死亡率都有所增加。印佩芳统计了浙江省的冷空气

对脑卒中的影响时发现，与那次降温天气过程相联

系的脑卒中、脑出血、脑梗塞发病次数分别占全年总

数的 ７０％、６７％和 ７３％，这比平均发病次数要
高［２２］。心脑血管疾病的月发病人数高峰在３月，其
次在４、５、９、１０月，以春季最高（２６．６０％）、冬季较
低（２３．５６％）。气象要素的变化对心脑血管疾病的
诱发或加重具有一定的滞后性［１３，２４］。

随着气象学、统计学和实验方法的发展，冷空气

对心脑血管疾病的影响研究从单一的气象因子研究

发展到了从不同天气过程出发或者在人工气候箱做

动物实验，进行机理研究，探讨温、压、风、湿综合变

化的作用下对心脑血管疾病的影响。这方面的研究

在国内比较少，在国外已经比较成熟，Ｃｈｏｉｓｎｅｌ
等［２５－２６］对气象因素影响人类健康的机理做了研究，

研究表明当气温骤降、风速增大、气压上升时，人体

血管收缩、血压升高、心率加快，心肌耗氧量增加，同

时在寒冷的刺激下，儿茶酚胺分泌增加，易使血小板

聚集而形成血栓，使血流缓慢造成心肌缺氧，严重时

可导致冠状动脉痉挛及其它冠心病症状。也有研究

指出［２２－２３］，气温的下降使人体内的肾上腺激素水平

上升，体表血管收缩以减少热量的散发，同时肾上腺

素使得心率加快，心输出量增加，导致血压升高，因

此在寒冷空气影响下会导致高血压患者因寒冷刺激

而发生脑卒中［８］。

廖小燕［２，２７］等从流行病学出发，统计了冷空气

影响下，心脑血管疾病患者的发病率和死亡率的变

化，再从温度的变化对心脑血管疾病影响的机理入

手，说明在寒冷刺激时，可使副交感神经兴奋，可诱

发冠状动脉痉挛，使冠状血管收缩，心跳减慢，血压

升高，并且寒冷刺激时还可以使儿茶酚胺分泌增多，

形成血栓，从而导致心肌梗死。

有研究者从冷空气对心脑血管疾病影响的机理

出发，研究得出当冷锋过境或者过境以后，可使交感

神经兴奋，引起血管收缩以及血管平滑肌亢进（痉

挛），血管阻力增加，血压升高，儿茶酚胺分泌液增

多，使血小板形成血栓，而且此时气压的锋面可使人

体血管的收缩难以适应从而引起脑中风。

有资料表明［８］，高血压主要发生在强冷空气来

临之前的低气压暖气团控制至强冷空气（冷气团）

冷锋通过时气压上升、温度下降为止这段时间内，当

冷锋通过后，气压迅速升高，气温骤降，急剧的冷暖

变化，使肾上腺髓质释放肾上腺素、去甲腺素到血液

中去的数量急剧增加；另外气温激剧下降，可使交感

神经兴奋，也使肾上腺髓质分泌的肾上腺素增加。

肾上腺素的增加可提高心脏排血量，甲肾上腺素的

增加可使细小动脉痉挛，因而使血压上升，因此天气

冷暖变化可以诱使高血压病复发或发生。这说明在

气温、气压变化幅度比较大的时候，高血压疾病患者

的发病率比较高。而且寒冷空气对人体健康危害很

大，会使交感神经兴奋，肾上腺髓质释放肾上腺素到

血液中去的数量急剧增加，可提高心脏排血量，从而

导致血压升高。陆晨研究指出，在冷空气过境时气

压急速上升，气温迅速下降，高血压发病人数也较

多。因此冷空气的影响会使患者心脑血管疾病的发

病次数增加。

在冷空气对心脑血管疾病影响的众多研究当

中，多注重于温度和压强的变化对心脑血管疾病产

生的影响，一方面应用流行病学的方法，研究在冷锋

过境时或冷高压控制下，气象要素变化对心脑血管

疾病的影响；另一方面是通过动物实验，从冷空气对

心脑血管疾病的影响机理出发做了研究，基本得到

了相同的结果。

１．２　暖锋对心脑血管疾病的影响
暖锋过境后，气温会上升，气压下降，天气转晴。

暖锋天气形势下降水强度小、范围广、时间长，在这

样的天气形势下容易导致心脑血管疾病的发病，此

时的心脑血管发病入院人数最多［２５］。

２０世纪，暖锋对心脑血管疾病影响的研究在国
外逐渐已经比较成熟，很多研究者利用流行病学方

法，统计不同城市和地区气温的升高对心脑血管疾
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病的影响，有研究表明［２８］，在伦敦，当温度高于 １９
℃时，气温每升高１℃，心脑血管疾病的发病率将会
增加３．０１％；在荷兰，当温度高于１６．５℃时，心脑
血管疾病就会增加１．８６％；Ｒｕｓｓｉａ对莫斯科和俄国
气象要素变化对心脑血管疾病的影响做了统计分

析，得到了相似的结论。国内最初有关气象对心脑

血管疾病影响的研究也是从流行病学出发，统计了

不同地区和城市心脑血管疾病的发病率与气象要素

之间的关系。李雄［２９］等的研究表明，夏季高温（最

高气温≥３４℃）、同时气压偏低易引起冠心病发病，
１９９８年８月１９日南宁当月气温最高、气压最低，这
天发病人数最多。杨宏青等［３０］研究结果表明，当气

温骤降、气压剧升时容易造成脑溢血的发病；而当气

温剧升、气压下降时，脑梗塞的发病率将升高［３１－３２］。

由此可见，高温高湿、低气压天气极易诱发心脑血管

疾病。

利用流行病学的研究方法对暖锋与心脑血管疾

病之间的关系做了统计研究，并且得到了初步的结

果之后，人们开始关注于暖锋过境时，气象因素影响

心脑血管疾病的机理。国外有关暖锋对心脑血管疾

病的影响机理研究起步较早，Ｋａｔｚ［１９］建议采用临床
试验，对气象与心脑血管疾病之间的关系进行研究，

Ｂｒａｇａ［３２］等众多机理研究表明，暖锋对心脑血管疾
病的影响主要是由于高温可以引起交感神经兴奋，

使肾上腺分泌的肾上腺素先增多，后减少，机体起先

因受热而导致血管扩张，继而血管又收缩；气温较高

又使人体排汗增加，大量的钠随之排泄，导致细胞的

电解质紊乱和酸碱平衡失调而出现心律失常，水分

的过多丢失会引起循环障碍，容易使心脑血管疾病

患者复发［８］。

暖锋过境时气压下降、气温上升，有的研究从暖

锋过境时气象要素变化的特征入手，研究气象要素

的变化对心脑血管疾病的影响，表明暖锋过境会导

致心脑血管疾病发病率的增加。也有研究者从这些

变化对心脑血管影响的机理出发，动物实验和流行

病学方法相结合，研究了暖锋过境时产生的变化对

心脑血管疾病的影响，得出了相同的结论。因此，暖

锋的影响会使心脑血管疾病的发病率和死亡率增

加。

１．３　副热带高压对心脑血管疾病的影响
中国东部夏季江淮流域的大雨与副热带高压有

密切相关，盛夏时海洋上的暖湿空气流动到大陆上，

容易造成酷热无雨的伏旱天气，在副热带高压控制

下的高压中心，高温、高湿是最显著的特点。受到高

温、高湿天气的影响，心脑血管疾病的发病率逐年上

升，形成了继冬季以后的第２个高峰期。
众多副热带高压对心脑血管疾病的研究中，最

初的研究是利用流行病学方法，统计分析副热带高

压导致的气象要素变化对心脑血管疾病的影响研

究。研究表明当日平均相对湿度 ＞７０％时，心肌梗
死发病率增加。南宁市最高气温为３１．４℃，最低气
压为９９９．６ｈＰａ，相对湿度为７６％，属高温、高湿天
气，１５、１６日心脑血管疾病发病住院人数剧增［３１］；

日本的桑原医生对２５名陈旧性心肌梗塞病人在不
同温度的环境下做了运动负荷实验，结果表明高温

高湿的条件下，最易诱发心肌梗塞。也有研究表

明［３，３１］，高温、高湿的天气容易导致心脑血管疾病的

发病。日平均气压升高时，老年高血压患者的血压

有上升的趋势，这与王玲研究高血压发病与日平均

气温、日平均气压之间的关系基本相符［１６］。王佳

佳［３３］对北京市某区日最高气温与某医院心脑血管

疾病急诊人次的关系做了研究，结果表明日最高气

温对心脑血管疾病有着不利影响。众多的流行病学

研究表明，副热带高压中心的高压、高湿环境会对心

脑血管疾病患者的发病率和死亡率产生不良影响。

随着气象学、统计学和实验方法的发展，副热带

高压对心脑血管疾病的影响机理研究也证实了流行

病学方法得到的研究结果。Ｍａｒｉｔａ［３４］对不同海拔高
度的小鼠做了研究，表明压力的变化会引起小鼠疾

病的发生。黄如训［３５］等对ＲＨＲＳＰ大鼠血压的变化
与气象因素关系的研究表明，气象要素的变化会导

致心脑血管疾病发病率增加。张书余［２］总结了高

温、高压对心脑血管疾病的影响机理，表明当温度达

到３０℃时，人体便开始发热，人体散热只能通过出
汗以及皮肤和肺泡表面蒸发来完成，此时皮肤血管

扩张，血液重新分配，同时心排出量增加，心脏负荷

加重，最终导致心功能衰减，心排血量降低。另外高

温出汗会使人体内盐分丢失，导致电解质紊乱和酸

碱平衡失调，出现心率失常，此时患有心脑血管疾病

的患者的病情容易恶化。

１．４　台风对心脑血管疾病的影响
台风风速可达１２～１３级，台风眼附近为漩涡风

雨区，风大雨大，台风中心附近最大风力一般为８级
以上。台风经过时常伴随大风和暴雨或特大暴雨等

强对流天气。而且台风是最强的暴雨天气系统之

一，在经过的地区一般能产生１５０～３００ｍｍ降水，

２５３

３５２ ＪｏｕｒｎａｌｏｆＡｒｉｄＭｅｔｅｏｒｏｌｏｇｙ，２０１１，２９（３）：３５０－３５４
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少数台风能导致１０００ｍｍ以上的特大暴雨。
有关台风对心脑血管疾病的影响研究比较少，

印佩芳［２２］在其研究中指出，一次台风过程后，确诊

为脑出血与脑梗塞分别各占总数的１０％与６％，脑
出血、脑梗塞发病几率比平时高。另外有研究表

明［３６］，风速的大小与冠心病的发作有关，风速≥４
ｍ／ｓ的天气冠心病的日平均发病数是风速 ＜４ｍ／ｓ
天气的１．４４倍。台风是最强的暴雨天气系统之一，
但是针对台风对心脑血管疾病的影响的研究比较

少，应该做进一步的流行病学和毒理实验的研究，以

探明台风对心脑血管疾病的影响。

１．５　焚风对心脑血管疾病的影响
由于焚风现象是湿空气越过山脉，在山脉背风

坡一侧下沉时增温，因而气团所经之地湿度明显下

降，气温也会迅速升高，白天温度可突然升高２０℃
以上，温度＞３０℃，初春的天气会变得像盛夏一样，
相对湿度＜３０％、日照强、风速＞３ｍ／ｓ。

有关焚风对人体心脑血管疾病的影响的研究比

较少见，根据以往的数据显示，强的焚风可以在１～
２ｈ内骤然升温，石家庄曾有在几个小时内升温１０．
９℃的记录。１９６６年在加拿大产生了４ｍｉｎ升温２１
℃的记录；在意大利西西里岛的首府巴勒奠曾出现
３ｍｉｎ升温１７℃的记录。也有研究指出，骤然升温
会使人体体感到不适，心跳加快，心悸，血压升高，年

老体弱和有心血管疾病的人病情会加重［３７－３８］。

有资料系统总结了焚风对心脑血管疾病的影响

机理［８］，表明干热的焚风可以引起交感神经兴奋，

使肾上腺分泌的肾上腺素先增多后减少，机体起先

因受热而导致血管扩张，继而血管又收缩。而且焚

风导致的天气不仅热，而且十分干燥，使人体排汗增

加，大量的钠随之排泄，为了补充细胞的电解质不

足，血钾浓度增高，高血钾对心肌有毒性作用，同时

糖皮质激素分泌增加，促进血钾排泄，但会引起１７
－酮分泌减少，这会引起心律减慢，肌肉较弱，精神
不集中。由于干热的风引起了正离子增多，正离子

作用于人体，使人体５－羟色胺释放增多，进而出现
鼻塞、呼吸困难等症状，同时栓塞、中风、心血管疾病

将增加。

２　结论与展望

（１）冷锋和冷高压会导致大幅度降温、气压急
速升高，引起交感神经兴奋，从而引发身体一系列的

变化，最终导致脑中风、心肌梗塞、高血压等心脑血

管疾病的发病率和死亡率升高。

（２）在暖锋过境时，当温度高于一定值时，随着
温度的上升，心脑血管疾病的发病率随之增加。

（３）高温、高压对心脑血管疾病的影响机理表
明，当温度达到３０℃时，人体便开始发热，人体散热
只能通过出汗以及皮肤和肺泡表面蒸发来完成，此

时皮肤血管扩张，血液重新分配，同时心排出量增

加，心脏负荷加重，最终导致心功能衰减，心排血量

降低。另外高温出汗会使人体内盐分丢失，导致电

解质紊乱和酸碱平衡失调，出现心率失常，此时患有

心脑血管疾病的患者的病情容易恶化。

（４）心脑血管疾病的发作与风速的大小有关，
风速≥４ｍ／ｓ的天气，心脑血管疾病的日平均发病
数比风速＜４ｍ／ｓ天气的发病人数高。

（５）焚风可以导致骤然升温，温度的骤然升高
会导致人体体感的不适，心跳加快，心悸，血压升高，

年老体弱和有心血管疾病的人病情会加重。

有关气象要素对心脑血管疾病影响研究中，冷

空气和高温热浪对心脑血管疾病的影响研究比较

多，并且在国内外研究结果中，针对某一疾病的研

究，不同的研究会得出相似的结果。但是针对某个

具体的天气形势或者天气过程，研究它们对心脑血

管疾病影响的结论比较少，因此，在今后的研究中应

该充分利用不同的天气形势和过程，应用流行病学

的方法统计不同的天气过程中心脑血管疾病患者的

发病率和死亡率的变化，研究其对心脑血管疾病的

影响，得出对人类健康真正有益的预测和预报方法，

提醒人们根据医疗气象预报着装、调节人工小气候

来预防疾病的发生，提高人们的生活质量。

已有研究表明，台风和焚风对心脑血管疾病会

产生不利的影响，但对这方面的研究却不多，因此，

应该加强此方面的研究。
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