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  椲提要椵 阿司匹林用于心血管病一级预防严重不足棳主要原因是缺乏简便准确的人群筛选标准和使用安全
性暎本文汇集多学科专家共同讨论棳专家建议以引起血管内皮损伤的危险因素作为简要的划分方法棳对整体危险
因素进行有效管理椈在长期使用前进行出血风险评估棳增加阿司匹林一级预防心血管病的临床净获益暎
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  心血管疾病是威胁我国居民健康的重大公共
卫生问题暎暥中国心血管病报告棽棸棻棾暦显示棳全国现
患高血压约棽灡椃亿人暍血脂异常约棽灡棸亿人棳心血
管病死亡位于城乡居民总死亡原因的首位暎该报
告预测棳未来棻棸年我国心血管病患病人数仍将快
速增长暎血脂异常和高血压是引起动脉粥样硬化
的主要危险因素暎动脉血管内皮损伤棳动脉粥样硬

化血栓形成是导致心脑血管事件的病理基础暎有
效的抗血小板聚集治疗能够明显降低首发心血管

疾病及总体死亡率暎临床实践证明阿司匹林是有
效抑制血小板聚集的药物棳我国阿司匹林一级预防
的使用严重不足棳高危人群中阿司匹林的使用率仅
为棻棿灡棸椆棩椲棻椵暎阿司匹林一级预防不足的主要原因
是缺乏简便暍准确的人群筛选标准和阿司匹林使用
安全性暎本文汇集心内科暍内分泌科暍消化科等多
学科专家棳共同讨论阿司匹林一级预防心血管病的
热点问题暎
棻 阿司匹林一级预防人群筛选

阿司匹林心血管疾病一级预防的合适人群各

国指南推荐略有不同暎美国胸科医师学会棬斄斆斆斝棭
第椆版椲棽椵明确建议年龄椌椀棸岁的人群使用阿司匹
林棳且阿司匹林是唯一推荐用于心血管病一级预防
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廖玉华棳等棶阿司匹林用于心血管疾病一级预防的专家建议
斕斏斄斚斮旛旇旛斸棳斿旚斸旍棶斉旞旔斿旘旚斸斾旜旈斻斿旓旑旛旙斸旂斿旓旀斸旙旔旈旘旈旑旀旓旘旚旇斿旔旘旈旐斸旘旟旔旘斿旜斿旑旚旈旓旑旓旀斻斸旘斾旈旓旜斸旙斻旛旍斸旘

的抗栓药物暎棽棸棻棿年斉斢斆血栓工作组暥阿司匹林
心血管一级预防意见书暦中推荐心血管疾病风险率
较高的患者使用低剂量阿司匹林进行一级预防棳其
中心血管疾病高风险率定义为包括死亡暍心肌梗死
及卒中在内的主要心血管事件数曒棽棷棻棸棸病人
年椲棾椵暎基于国内外研究结果及指南推荐棳棽棸棻棻年
暥中国心血管疾病预防指南暦明确推荐棻棸年心血管
疾病风险椌棻棸棩的人群应使用阿司匹林进行一级
预防暎基于疗效及药物经济学的综合考虑棳国内外
绝大部分指南均认可在心血管高危人群中使用阿

司匹林进行一级预防暎
对于高危人群的筛选需要行之有效的心血管

风险评估工具暎半个多世纪以来棳不同国家和地
区展开了针对本国或本地区人群的心血管风险因

素研究棳先后产生了多种心血管风险评估工具棳并
不断完善棳试图更准确地对整体人群进行危险分层
划分暎目前常用心血管疾病基线风险率评估工具
包括斊旘斸旐旈旑旂旇斸旐 冠心病棬斆斎斈棭风险评估积分暍
斉斢斆斢斆斚斠斉评分系统以及 斄斎斄棷斄斆斆工作组风
险评估方程暎斊旘斸旐旈旑旂旇斸旐斆斎斈风险评估积分低
危为 椉棻棸棩棳中危 棻棸棩 至 棽棸棩棳高危 椌棽棸棩椈
斊旘斸旐旈旑旂旇斸旐危险评估模型应用最广泛棳但该模型
可能高估了我国人群的心血管风险椲棿椵暎棽棸棻棸年暥心
血管疾病一级预防中国专家共识暦中使用国人缺血
性心血管发病危险的评估方法和评估工具棳针对我
国人群的心血管危险因素情况用于棾椀暙椀椆岁人
群棳预测该人群未来棻棸年冠心病暍脑卒中和心血管
疾病死亡的风险棳但该评估工具有可能导致短期低
危患者因不治疗而错过早期预防的时机棳特别是对
于年轻患者而言棳及时的干预危险因素或采取一级
预防治疗手段有可能降低远期心血管事件的发生

率暎
值得关注的是棳内皮损伤是动脉粥样硬化形成

和斑块不稳定的基础病变棳高血压暍血脂异常暍糖尿
病暍吸烟等均可导致血管内皮损伤暎阿司匹林近年
来被证实可干预或延缓动脉粥样硬化进程的多个

环节椲椀椵棳这些作用不局限于抗血小板聚集机制棳还
有抗氧化应激与血管内皮保护作用等暎因而对血
管内皮损伤的保护及抑制内皮损伤后的血小板聚

集棳是阿司匹林能够有效进行一级预防的重要病理
生理机制暎目前临床尚缺乏针对血管内皮损伤直
接的检测方法暎
棽 平衡阿司匹林一级预防获益棷风险

阿司匹林心血管疾病一级预防的有效性毋庸

置疑棳而使用安全性问题是阿司匹林用于一级预防
存在争议的主要原因暎阿司匹林的不良反应以消
化系统为主棳其中以上消化道损伤更常见暎有试验
证明阿司匹林最常见的胃肠道不良反应是消化不

良暍恶心和呕吐棳出血发生率相对较低椲椂椵棳阿司匹林

引起消化道损伤与剂量暍剂型暍联合用药等相关暎
一个椀棸项随机对照研究的荟萃分析显示棳阿司匹
林导致消化道出血的绝对危险为每年棸灡棻棽棩棳并与
剂量相关椲椃椵棳阿司匹林肠溶片棬棻棸棸旐旂棷斾棭与阿司匹
林普通片棬棻棸棸旐旂棷斾棭相比棳可明显减少消化道损伤
发生椲椄椵暎当阿司匹林与氯吡格雷联合应用时棳消化
道出血发生率明显高于单用一种抗血小板药物棳其
风险增加棽暙棾倍椲椆灢棻棻椵棳这也与消化科实际临床工作
观察相符合暎因此棳为使一级预防人群得到更多的
获益棳应充分评估药物使用风险棳在临床上注意筛
查出血风险高危人群棳同时对阿司匹林引起消化道
不适或出血的问题应恰当对待棳可在一定程度上避
免消化道不良反应发生暎国内外指南推荐棳阿司匹
林肠溶片棳剂量椃椀暙棻棸棸旐旂棷斾棳用于心血管一级预
防暎

幽门螺旋杆菌棬斎斝棭感染和非甾体类抗炎药为
导致消化道出血的两大诱因暎斎斝感染引起胃酸分
泌增加棳引发胃黏膜局部炎症反应棳破坏正常的胃
黏膜屏障棳从而诱发胃十二指肠溃疡暎我国 斎斝感
染率棿棸棩暙椆棸棩暎面对我国高斎斝感染发生率棳可
考虑应对一级预防中 斎斝易患人群进行 斎斝筛查
并根除棳以降低消化道不良反应发生暎除 斎斝感染
外棳在使用阿司匹林用于心血管疾病一级预防同
时棳也不可忽视对其他可能导致消化道出血的原
因棳例如吸烟暍饮酒暍过度劳累暍应激等因素的影响暎
年龄也是消化道出血的危险因素棳年龄越大棳出血
风险越高暎

为了最大程度的降低抗血小板药物治疗引起

的消化道损伤棳临床医生可参照我国暥抗血小板药
物消化道损伤的预防和治疗中国专家共识暦推荐棳
在长期使用阿司匹林之前应按照标准化的流程进

行风险评估和筛查棳在使用阿司匹林一级预防前给
予大便潜血棬斚斅棭检查棳以排除当前有消化道活动
性出血可能暎对于使用阿司匹林后单纯出现消化
道不适症状而无消化道出血事件时是否需要干预棳
也应在严格评估出血风险的基础上给予适当的处

理手段棳如可考虑对此类患者定期复查斚斅棳避免严
重消化道出血发生暎质子泵抑制剂棬斝斝斏棭是预防抗
血小板药物相关消化道损伤的首选药物椲棻棽椵暎我们
认为斝斝斏和阿司匹林联合使用的一预防治疗方案
违背了一级预防的药物经济学核心观念棳仅推荐心
血管病二级预防和斝斆斏术后的短期联用斝斝斏椈对于
有高危出血风险的患者棳建议以控制心血管危险因
素为主棳保护血管内皮功能棳不建议这类患者应用
斄斈斝受体拮抗剂作为替代用于心血管疾病一级预
防暎

总之棳目前国内外指南均认可阿司匹林用于心
血管高危患者一级预防棳建议棻棸年及终生风险评
估工具综合使用棳对人群进行划分暎以引起血管内
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廖玉华棳等棶阿司匹林用于心血管疾病一级预防的专家建议
斕斏斄斚斮旛旇旛斸棳斿旚斸旍棶斉旞旔斿旘旚斸斾旜旈斻斿旓旑旛旙斸旂斿旓旀斸旙旔旈旘旈旑旀旓旘旚旇斿旔旘旈旐斸旘旟旔旘斿旜斿旑旚旈旓旑旓旀斻斸旘斾旈旓旜斸旙斻旛旍斸旘

皮损伤的危险因素作为简要的划分方法棳对整体危
险因素进行有效管理棳如高血压暍糖尿病暍血脂异
常棳在有效控制危险因素的基础上棳加用阿司匹林
进行心血管病的一级预防暎为了增加阿司匹林一
级预防的临床净获益棳在长期使用前仍应进行出血
风险评估棳必要时可考虑将斚斅检测暍斎斝检查作为
常规筛查手段棳避免出现严重消化道出血事件暎阿
司匹林一级预防的实施需要更广泛医生关注棳多学
科合作可以增加一级预防人群的净获益暎
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