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摘要 ：  心房颤动的危险因素尚未完全明确，近年来越来越多的研究表明，除了传统危险因素，以营养不

良、精神心理、社会环境、空气/噪声污染等为代表的新兴危险因素也与心房颤动的发生存在一定的关系。该文

围绕新兴危险因素与心房颤动关系的研究现状进行综述，强调了心房颤动管理与预防整体方法的重要性，以期

为心房颤动的预防、治疗及随访管理等提供参考。

关键词 ：  心房颤动 ；危险因素 ；研究进展

中图分类号 ：  R541.75 文献标识码 ：  A

Research progress on the association of emerging risk factors with 
atrial fibrillation*

Li Man-cai1, Liu Duo1, Wang Rong2, Li Jian-feng3, Xie Ping3

(1. First Clinical Medical College of Gansu University of Traditional Chinese Medicine, Lanzhou, Gansu 
730000, China; 2. Department of Nuclear Medicine, Gansu People's Hospital, Lanzhou, Gansu 730000, 

China; 3. Department of Cardiovascular Medicine, Gansu People's Hospital, Lanzhou, 
Gansu 730000, China)

Abstract:  Risk factors for atrial fibrillation have not been fully defined. In recent years, more and more 

studies have shown that in addition to traditional risk factors, emerging risk factors such by malnutrition, psychology, 

social environment, air/noise pollution also have some relationship with the occurrence of atrial fibrillation. This 

review focuses on the current status of the correlation of emerging risk factors and atrial fibrillation, highlighting the 

importance of a holistic approach to the management and prevention of atrial fibrillation in order to provide 

reference for the prevention, treatment and follow-up management of atrial fibrillation.
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心 房 颤 动 是 指 单 导 联 心 电 图（≥30 s）或 12 导

联心电图（≥10 s）上的 p 波消失，代之以大小、形态

及时限均不规则的颤动波（f 波），心室搏动间距完

全 不 规 则[1]。 心 房 颤 动 特 殊 的 性 质 就 是 其 自 身 的

进 展 性 ，一 般 的 进 展 趋 势 表 现 为 由 窦 性 心 律 向 阵

发 性 心 房 颤 动 转 变 ，后 者 再 随 时 间 转 为 持 续 性 或

永久性心房颤动，早期可以逆转，随着疾病进展逆

转概率减小[2]。WANG 等[3]研究发现，我国 31 230 例

患 者 中 ，≥35 岁 人 群 心 房 颤 动 的 加 权 患 病 率 为

0.71%，心房颤动患者伤残调整后总寿命估计值为

66.54 年。近年研究发现，除了如饮酒、吸烟、高血

压、糖尿病、体质量指数（body mass index, BMI）、阻

塞性睡眠呼吸暂停、结构性心脏病、年龄、性别、种

族 等 传 统 危 险 因 素 以 外 ，营 养 不 良 、精神心理、社

综述
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会环境、相对脂肪质量、体力活动、空气污染、噪声

污染、睡眠等新兴危险因素也与心房颤动的发生、

发 展 关 系 密 切[4]。 本 文 围 绕 这 些 新 兴 危 险 因 素 与

心 房 颤 动 的 关 系 进 行 综 述 ，以 期 为 心 房 颤 动 的 预

防 、改 善 患 者 生 活 质 量 及 院 外 随 访 管 理 等 提 供

参考。

1 营养不良和硒缺乏

营 养 不 良 可 增 加 心 房 颤 动 的 发 生 风 险 。

GOCER 等[5] 一项前瞻性研究纳入 358 例≥75 岁的心

房颤动患者，在经过为期 1 年的随访调查和评估

后发现，由于营养不良，老年人群心房颤动的发

生 风 险 较 随 访 前 增 加 了 2.8 倍 。 研 究 显 示 ， 低 碳

水 化 合 物 饮 食 与 心 房 颤 动 风 险 升 高 存 在 一 定 关

联，但其具体机制尚不明确，可能是通过改善饮

食 习 惯 以 减 少 炎 症 标 志 物（如 CRP、IL-6）的 过 表

达或通过其强大的抗氧化作用以减少氧化应激来

实 现[6]。 地 中 海 饮 食 模 式 以 增 加 多 不 饱 和 脂 肪 酸

（polyunsaturated fatty acid, PUFA）摄 入 量 为 主 要 特

点，已被提议用于改善总体心血管风险。

硒 元 素 缺 乏 也 与 心 房 颤 动 的 发 生 关 系 密 切 。

硒 元 素 缺 乏 在 世 界 范 围 内 很 常 见 ，可 发 生 在 不 同

层次的人群当中 ，但其与患者的身高、体重、社会

经 济 地 位 等 关 系 不 大 。 AL-MUBARAK 等[7] 一 项 微

量营养元素缺乏与新发心房颤动相关性的研究显

示，经过平均 6.2 年的随访后，纳入的 5 552 例微量

营养元素缺乏患者中，有 136 例（2.4%）出现了新发

心 房 颤 动 。 经 多 因 素 Logistic 回 归 分 析 校 正 后 发

现 ，硒 元 素 缺 乏 在 非 吸 烟 人 群 中 是 新 发 心 房 颤 动

的 危 险 因 素 ，而 在 吸 烟 人 群 中 不 是 。 硒 元 素 缺 乏

与新发心房颤动有关可能与硒元素缺乏损害心肌

细 胞 的 线 粒 体 功 能 和 氧 化 磷 酸 化 、增 加 细 胞 内 活

性 氧 水 平 有 关 。 综 上 所 述 ，营 养 不 良 和 微 量 元 素

缺乏可能是一个新的、潜在的、可改变危险因素 ，

积极预防和纠正可减少心房颤动的发生、发展。

2 精神心理异常

抑 郁 、焦 虑 等 精 神 心 理 异 常 变 化 与 心 房 颤 动

发 生 有 一 定 的 关 联 。 POLIKANDRIOTI 等[8] 一 项 研

究纳入了 170 例永久性心房颤动患者，最终发现，

35% 的心房颤动患者高度焦虑，20% 的心房颤动患

者情绪抑郁。ZHOU 等[9]一项研究证实遗传相关的

抑 郁 与 心 房 颤 动 的 发 生 风 险 增 加 有 关 ，同 时 恐 慌

也 与 心 房 颤 动 的 发 生 有 关 ，经 多 变 量 孟 德 尔 随 机

化 校 正 后 证 实 抑 郁 是 心 房 颤 动 发 生 的 危 险 因 素 。

心 房 颤 动 症 状 加 重 了 患 者 的 抑 郁 和 焦 虑 情 绪 ，进

一 步 影 响 患 者 的 生 活 质 量 。 BANG 等[10] 根 据 心 房

颤 动 患 者 的 症 状 严 重 程 度 评 估 症 状 群 ，并 评 估 症

状 群 与 患 者 心 理 困 扰 和 生 活 质 量 的 关 系 ，发 现 心

理 困 扰 和 生 活 质 量 与 症 状 群 有 相 关 性 。 综 上 所

述，精神心理异常与心房颤动为相互促进的关系，

故而心房颤动患者的症状管理对保持高质量的生

活至关重要。

3 工作与生活压力

压力变化也可促使心房颤动的发生。瑞典一

项 大 型 纵 向 队 列 研 究（SLOSH 研 究）的 结 果 显 示 ，

当工作时间超过 10 年，工作压力是心房颤动发生

的 一 个 重 要 预 测 因 子[11]。 ZHAO 等[12] 一 项 研 究 发

现 ，应 激 性 生 活 事 件 与 心 房 颤 动 发 生 率 的 增 加 关

系 最 为 密 切 。 与 男 性 相 比 ，女 性 心 房 颤 动 患 者 有

更高的压力，更容易出现负面情绪，负面情绪可能

增 加 女 性 患 者 的 心 房 颤 动 患 病 风 险 。 有 研 究 认

为 ，通 过 正 念 和 内 感 暴 露 疗 法 进 行 的 认 知 行 为 疗

法可能有助于降低心房颤动患病期间的焦虑敏感

性和改善心房颤动症状，从而提高生活质量[13-14]。

我 国 的 一 项 全 国 纵 向 性 研 究 发 现 ，洪 水 暴 露 与 心

房 颤 动 也 有 一 定 的 相 关 性 ，其 是 中 老 年 人 群 心 电

图 异 常 风 险 增 加 的 危 险 因 素[15]。 因 此 ，在 日 常 生

活中建议对心房颤动患者实施个性化的管理计划

来改善和提高生活质量。

4 相对脂肪质量

BMI 被广泛用于人体的超重和肥胖分类，但存

在一定的局限性。因为 BMI 不能很好地区分脂肪

和瘦体重，其 可 能 在 体 脂 百 分 比 正 常 的 个 体 中 表

现 为 升 高 ，最 终 将 有 或 没 有 肥 胖 的 个 体 错 误 分

类。近年来，相对脂肪质量（relative fat mass, RFM）

被 提 出 作 为 肥 胖 的 新 指 标 ，用 于 估 算 全 身 的 脂 肪

百分比。在对 365 种潜在的人体测量方法进行系

统分析后 ，最终发现 RFM 在准确性和易用性方面

是最合适的方法。RFM 通过包括身高与腰围比率
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的性别公式来计算。按性别计算：男性 64-20×身

高（cm）/ 腰 围（cm），女 性 76-20× 身 高（cm）/ 腰

围（cm），RFM 定 义 的 肥 胖 界 限 是 男 性 ≥30 ，女

性 ≥40。 ZWARTKRUIS 等[16] 一 项 研 究 证 实 ，在 普 通

人群中，无论男性还是女性，肥胖均与心房颤动有

关 ；在 调 整 年 龄 和 性 别 后 的 风 险 模 型 数 据 分 析 中

关 联 有 所 减 弱 ，但 仍 较 为 显 著 。 肥 胖 引 起 心 房 颤

动的主要机制是心外膜脂肪组织堆积引起全身炎

症和氧化应激，有众多神经-体液调节机制失衡参

与，包括肾素-血管紧张素-醛固酮系统、内皮素通

路 和 活 性 氧 物 质 等 ，最 终 引 起 心 房 扩 大 、炎 症 激

活、局部心肌纤维化和电传导异常，导致心房颤动

的 发 生 、发 展 。 后 续 需 要 更 多 大 样 本 前 瞻 性 研 究

对该结果予以证实。

5 体力活动

适 度 运 动 有 助 于 降 低 心 房 颤 动 的 发 生 风 险 。

休 闲 活 动 、散 步 等 被 证 实 可 以 降 低 心 房 颤 动 的 发

病 率[17]。 近 年 来 ，瑜 伽 、太 极 、气 功 等 传 统 运 动 也

被 提 出 为 潜 在 的 探 索 领 域 ，这 些 运 动 可 能 对 心 脏

自 主 神 经 功 能 的 恢 复 有 益 ，使 心 房 颤 动 的 炎 症 生

物标志物恢复正常水平。故对心房颤动患者进行

适 度 运 动 训 练 不 仅 可 以 减 轻 疾 病 负 担 ，还 可 以 减

轻症状和提高生活质量。长期剧烈运动可能导致

心房颤动的高发病风险。一项考察长距离越野滑

雪者的队列研究发现，完成时间更快、比赛次数较

多 的 人 群 心 房 颤 动 的 发 生 率 更 高 ，这 表 明 心 房 颤

动的发生可能存在运动量依赖关系[18]。一项较新

的 观 察 性 研 究 发 现 ，高 虚 弱 指 数 是 心 房 颤 动 发 生

的 危 险 因 素 。 虚 弱 是 一 种 与 年 龄 相 关 的 临 床 状

态，表现为多个系统的生理功能受损[19]。SUN 等[20]

的 一 项 研 究 报 道 ，基 于 英 国 生 物 库 数 据 纳 入 的

368 862 例研究对象 ，在 13.7 年中位随访期内记录

到 有 24 269 例 新 的 心 房 颤 动 病 例 ，而 虚 弱 个 体 发

生心房颤动的风险较非虚弱个体高约 40%。过度

运动导致心房颤动风险增加的确切发病机制尚不

清楚，潜在机制可能包括心房扩张、纤维化、肥大、

过度的自主神经系统刺激和慢性炎症。

6 空气污染

空气污染与心房颤动关系密切。空气污染是

指大气中突然出现或持续存在不能消散的可吸入

性、对人体有害或潜在威胁健康的物质，大部分为

人 为 排 放 。 空 气 污 染 可 导 致 包 括 急 性 呼 吸 道 感

染、慢性阻塞性肺疾病、脑卒中及肺癌等疾病的同

时 ，也 可 对 心 血 管 系 统 产 生 负 面 影 响 。 一 些 临 床

报 告 和 基 础 研 究 数 据 证 实 ，污 染 物 中 毒 可 引 起 细

胞 内 钙 超 载 增 加 、离 子 通 道 功 能 紊 乱 、心 肌 电 异

常、动作电位时程延长或缩短、QT 间期延长、传导

减慢、收缩功能障碍、心脏纤维化 ，以及包括心房

颤动在内的心律失常[21-22]。空气污染物、杀虫剂或

除草剂均可能引起炎症、氧化应激、心脏纤维化和

电学改变，导致心肌重塑，从而增加心律失常和心

房颤动发生风险[23]。LEE 等[24] 一项研究发现，暴露

于空气污染物 PM2.5 后 2 d 内因心房颤动住院的患

者 数 占 比 达 到 20%。 KWON 等[25] 研 究 也 报 道 了 短

期暴露于空气污染物 PM2.5 10 µg/m3（空气动力学

直径颗粒物≤2.5 µm）与急诊心房颤动增加相关。

7 噪声污染

噪 声 污 染 与 心 房 颤 动 发 生 是 否 相 关 尚 存 争

议。SONG 等[26] 一项 Meta 分析发现，对于最高噪声

水 平 ，噪 声 暴 露 是 心 房 颤 动 发 生 的 危 险 因 素 。

HAHAD 等[27] 一项前瞻性研究认为，噪声干扰是流

行 心 血 管 疾 病 的 独 立 危 险 因 素 ，并 且 睡 眠 期 间 噪

声干扰的影响最强。与心房颤动发生相关的可能

原 因 和 机 制 如 下 ：噪 声 可 直 接 或 间 接 地 引 发 人 体

生理应激反应，通过激活自身的神经系统和神经-

内 分 泌 系 统 ，导 致 心 房 电 生 理 和 血 液 中 皮 质 醇 的

异 常 改 变 ，进 而 引 起 心 房 肌 细 胞 中 的 糖 原 浓 度 增

加 ，增 加 的 糖 原 除 阻 碍 细 胞 间 的 正 常 通 信 外 还 可

促进心房颤动的发生、发展。另外，噪声也会对睡

眠 产 生 不 利 影 响 ，睡 眠 不 足 可 引 起 人 体 免 疫 功 能

紊 乱 ，最 终 导 致 人 体 血 液 循 环 中 的 白 细 胞 计 数 变

化和促炎因子（如 CRP、IL-6 等）水平升高等。

铁路噪声也与心房颤动的发生关系密切。一

项 纳 入 了 23 例 心 房 颤 动 患 者 的 Meta 分 析 结 果 发

现 ，铁 路 噪 声 每 增 加 10 分 贝 ，心 房 颤 动 风 险 增 加

1.1%[28]。这可能与铁路噪声具有中至高度的间歇

声 学 特 性 有 关 ，其 主 要 特 点 是 噪 声 产 生 之 后 会 出

现 长 时 间 的 宁 静 。 有 研 究 认 为 ，噪 声 和 心 房 颤 动

之间的关联可能部分是由空气污染和心房颤动之
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间的关联驱动的[29]。未来需要更多高质量的研究

来进一步了解噪声暴露与心房颤动之间的潜在机

制，并考虑分别对其进行分析，以确定噪声和空气

污染作为独立影响因素的效能。

8 失眠

失 眠 与 心 房 颤 动 有 一 定 的 相 关 性 ，有 研 究 数

据 显 示 ，人 类 失 眠 的 患 病 率 在 10%～60%，患 病 率

差异的悬殊与相关医学知识缺乏、就诊率低、治疗

依 从 性 差 ，以 及 医 疗 工 作 者 对 失 眠 及 其 后 果 的 管

理培训认识不足有关[30]。英国生物银行数据库的

一项研究显示 ，健康的睡眠模式（睡眠时间充足 ，

无失眠、打鼾或白天过度困倦）可显著减少心房颤

动事件的发生[31]。CHEN 等[32]一项研究经荟萃分析

证 实 ，睡 眠 时 间 短 是 发 生 心 房 颤 动 的 风 险 因 素 。

HEINZINGER 等[33] 一 项 高 质 量 回 顾 性 研 究 结 果 显

示 ，与 睡 眠 相 关 的 低 氧 在 心 房 颤 动 的 发 展 中 起 重

要作用，这可能与大脑神经反射减弱有关，在睡前

进行适度的有氧运动可以增加睡眠质量。失眠与

射频消融术后的远期心房颤动复发也有一定的相

关 性 。 LI 等[34] 一 项 前 瞻 性 队 列 研 究 纳 入 了 356 例

患者（68 例有失眠症状，288 例无失眠症状），中位

随 访 时 间 为 755 d，1 例 患 者 死 亡 ，130 例 心 房 颤 动

复发，多因素 Cox 回归分析结果显示，失眠组心房

颤动复发风险高于非失眠组。在最初 1 年的随访

中心房颤动复发率两组间没有差异，但 1 年后失眠

组表现出更高的心房颤动复发率。随着失眠症状

的 增 加 ，心 房 颤 动 复 发 的 风 险 也 显 著 增 加，表明

存在剂量-反应关系。

9 其他

除上述危险因素，自身免疫性疾病、恶性肿瘤

及 肠 道 菌 群 失 衡 也 与 心 房 颤 动 的 发 生 、发 展 关 系

密 切 。 炎 症 作 为 心 房 结 构 重 塑 的 基 础 ，与 全 身 炎

症增加有关的自身免疫性疾病可能与新发心房颤

动有关。TILLY 等[35] 一项研究发现，各种自身免疫

性 疾 病 与 新 发 心 房 颤 动 有 关 ，这 种 关 联 在 女 性 中

更 为 明 显 。 EAMROUSY 等[36] 一 项 研 究 发 现 ，炎 症

性肠病也与心房颤动的发生存在一定相关性。恶

性 肿 瘤 也 会 增 加 心 房 颤 动 发 生 风 险 ，恶 性 肿 瘤 患

者中心房颤动的发生率高达 20%， 在 确 诊 后 的 前

3 个月达到峰值[37]。此外，癌症治疗，包括手术、放

疗、化疗、靶向治疗和大剂量皮质类固醇均会增加

心房颤动的发生风险[38]。近期的一项动物研究提

出 ，与 年 龄 相 关 的 肠 道 生 物 失 调 是 心 房 颤 动 发 生

的 潜 在 机 制 ，年 轻 微 生 物 群 移 植 可 通 过 抑 制 老 年

大鼠心房 NLRP3 炎症小体的活性部分减轻心房颤

动 易 感 性 和 心 房 纤 维 化[39]。 DAI 等[40] 一 项 研 究 亦

发 现 部 分 肠 道 菌 群 与 预 防 心 房 颤 动 的 发 生 有

关联。

10 小结

综 上 所 述 ，营 养 不 良 、精 神 心 理 、社 会 环 境 等

新兴危险因素与心房颤动的发生、发展密切相关。

然而，由于疾病的区域性和聚集性特点，未来需要

更 多 的 相 关 大 样 本 研 究 以 进 一 步 验 证 这 些 关 联 。

随着人们对心房颤动新兴危险因素认识的持续深

入 ，健 康 生 活 方 式 及 药 物 的 提 前 干 预 将 在 减 少 心

房颤动发生和提高患者生活质量等方面发挥重要

作用。
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