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【摘  要】高血压是一种发病机制复杂，与遗传、环境等多种因素有关的严重危害人体健康的疾病。近年来，肠道菌群及其代谢产

物短链脂肪酸（SCFA）在高血压及心力衰竭的发生发展中的作用受到越来越多的关注。而肠道作为人体内一个重要的

代谢通道，肠道中含有大量微生物，这些微生物代谢并且寄生于肠道内，从而与脂质代谢有着密不可分的关系，本文拟

通过 SCFA 在脂质代谢过程中对高血压患者的作用及其进行发展的机制，为 SCFA 在脂质代谢中对高血压的机制的影

响进行进一步的分析 
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[Abstract] Summary：Hypertension is a serious health hazard disease with a complex pathogenesis and multiple factors related to genetics，

environment，etc. In recent years，the role of gut microbiota and its metabolites short chain fatty acids（SCFAs）in the occurrence 

and development of hypertension and heart failure has received increasing attention. As an important metabolic pathway in the 

human body，the intestine contains a large number of microorganisms that metabolize and parasitize in the intestine，thus being 

closely related to lipid metabolism. This article intends to further analyze the impact of SCFA on the mechanism of hypertension 

in lipid metabolism by examining its role in lipid metabolism in hypertensive patients and its development mechanism 
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一、引言 

全球范围内的高血压病人数很多，高血压是心血管疾病

中比较常见的一种慢性病[1]。传统观点认为，高血压的发生

与遗传有关，与饮食有关，也与精神紧张有关。但近年来的

研究发现，高血压的发生和发展过程中，肠道菌群及其代谢

物也扮演着重要角色[2]。作为一种主要发酵膳食纤维的肠道

菌群，SCFA 主要包括由肠道微生物发酵产生膳食纤维中的

乙酸、丙酸、丁酸等，SCFA 能影响肠道菌群的组成和代谢，

而不同 SCFA 对肠道细菌的不同有不同作用，乙酸对双歧

杆菌等有益菌有促进生长的作用，而丙酸和丁酸对某些有害

菌的生长有抑制作用，如乙酸对肠道菌群的组成和代谢有促

进作用[3]。肠道菌群在代谢 SCFA 的过程中，还可以通过脂

质代谢降低胆固醇和脂质水平，改善血脂异常，从而产生参

与脂质代谢调节的胆汁酸、维生素等代谢物。伴随着 SCFA 

能够影响高血压的发生和发展的证据越来越多，其中调节脂

类代谢等途径也被纳入其中。 

二、SCFA 对脂质代谢的影响 

1.抑制脂肪合成 

SCFA 可以通过抑制脂肪细胞中脂肪酸合成酶等关键

酶的活性，从而减少脂肪酸的合成[4]。如丙酸对乙酰基辅酶 

A 羧化酶的活性有抑制作用，使合成脂肪酸的速度降低。 

SCFA 还通过激活信号通路，如 AMPK，促进脂肪细胞

分解代谢，减少脂肪堆积。AMPK 是细胞内的能量感受器，

它的激活可以促进脂肪酸的氧化，促进糖的摄入，从而使合

成的脂肪减少。 

2.促进胆固醇代谢 

SCFA 能在提高胆固醇转化为胆汁酸的同时，促进肝脏

胆固醇合成，从而降低血液中胆固醇含量。例如，丁酸可以

活化肝脏中的法尼醇 X 受体（FXR），促进胆固醇 7α-羟

化酶的表达，从而增加合成胆汁酸的作用。还可以通过调节

胆汁酸代谢、促使肝脏摄取胆固醇及代谢胆固醇，使血液中

的胆固醇水平降低，从而使血压进一步降低、使病人预后得

到改善，通过脂类代谢达到降低血压的目的[5]。 

SCFA 对肠道内胆固醇的吸收也有抑制作用，使摄入胆

固醇减少。研究发现，SCFA 能改变肠道黏膜的渗透性，并

通过降低血液中胆固醇的含量来减少胆固醇的转运。 

3.调节脂蛋白代谢 

SCFA 可以影响脂蛋白的合成和分泌，从而调节脂质的

运输和代谢。如丙酸能促进肝脏合成高密度脂蛋白（HDL），

使 HDL 水平升高，从而起到反向转运胆固醇的作用[6]。短

链脂肪酸（SCFA）还能抑制极低密度脂蛋白（VLDL）的生

成和释放，降低甘油三酯水平，从而减少心血管疾病的风险。 

4.SCFA 对肠道的作用： 

（1）维持肠道屏障功能：SCFA 可促进肠道内皮细胞

的增殖和分化，强化肠道粘膜屏障功能，防止体内细菌、毒

素及其他有害物质的侵扰。比如丁酸，它可以为肠道上的皮

细胞提供能量，维持皮细胞正常的生理机能，从而使肠道的

物理屏障得到加强。 

（2）调节肠道酸碱度：SCFA 是一种酸性物质，在促

进有益菌生长繁殖和维持肠道菌群平衡的同时，能降低肠道
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内酸碱度，创造不利于有害菌生长的环境。 

5.对能量代谢的影响： 

（1）血糖水平调节：SCFA 能刺激促使胰岛素分泌，

如胰高血糖素样肽-1（GLP-1），以及能促使胰岛素分泌的

葡萄糖依赖性胰岛素释放肽等，从而达到调节血糖水平的目

的。此外，SCFA 还能提高摄取和利用肌肉和脂肪组织来降

低血糖浓度的葡萄糖。 

（2）影响脂肪代谢：丙酸能使脂肪酸在肝脏中的合成

受到抑制，使脂肪的蓄积减少。同时，SCFA 还可以促进脂

肪细胞的分化和成熟，从而使脂肪的储存量持续上升。不过，

具体的作用机制还存在一定的争议，不同的 SCFA 对脂肪

代谢的影响可能有所不同。 

三、SCFA 通过脂质代谢作用于高血压的机理 

1.改善血管内皮功能 

良好的脂质代谢可以帮助维持血压稳定必不可少的血

管内皮细胞的正常机能[7]。SFA 能保护血管内皮细胞的功

能，通过改善脂质代谢，减少脂质对血管内皮的破坏作用。

SCFA 还能促进血管内皮细胞产生一氧化氮（NO）等舒张

血管的物质，使血管扩张性增加，血压下降。 

2.抑制炎症反应 

在高血压的发生和发展过程中，炎症反应扮演着不可忽

视的角色。通过调节脂质代谢，SCFA 可以抑制炎症反应，

减少炎性因素的产生。SCFA 可以影响免疫细胞的活性和功

能，它可以抑制促炎细胞因子的产生，减少炎症细胞如巨噬

细胞和中性粒细胞在血管内的浸润也可透过影响讯号路径

的方式，SCFA 可抑制核因子 B（NF-B）JAK/STAT 等炎性

讯号路径的活化，降低炎性因子的表达，降低血管内的炎性

反应，以达到纾缓血管发炎、降低血压的效果[8]。并且能够

增强肠道的紧密连接，SCFA 有助于保持肠道粘膜的完整

性，增强肠道上皮细胞之间的紧密联接，减少肠道内毒素和

细菌的移位，内毒素进入血液循环，会导致血管内皮功能障

碍，所以保持肠道屏障功能对于保护血管内皮，促进肠道有

益菌生长，保持肠道微生态平衡，对于保护血管内皮，促进

肠道有益菌生长，保持肠道间接改变血管内皮功能，减少系

统性炎症对血管的影响，这是由于肠道屏障受损而造成的[9]。

此外，SCFA 还能促进分化增殖，强化免疫抑制功能，对 T 

细胞（Tregs）的调节起到缓解炎症反应的作用。 

3.调节交感神经活性 

高血压发病的重要发病机理之一是：交感神经活性增

加。通过与肠道内的感受器结合，SCFA 可以调节交感神经

的活动而影响血压。 

研究表明，短链脂肪酸（SCFA）能够激活 G 蛋白偶联

受体 41（GPR41）等受体，从而抑制交感神经的活跃性，

达到降低血压的效果。 

4.影响肾素-血管紧张素-醛固酮系统（RAAS）的功能 

RAAS 是调节血压的重要系统。通过调节脂质代谢，

SCFA 可以发挥调节血压的作用，从而对 RAAS 的活性产

生影响。例如，短链脂肪酸（SCFA）能够抑制肾素的分泌，

减少血管紧张素 Ⅱ 的产生，从而达到降低血压的效果。此

外，SCFA 还能促进醛固酮的代谢，从而减少水钠的潴留，

帮助降低血压。SCFA 调节脂质代谢可减少血液中脂质的积

累，降低动脉粥样硬化的风险，动脉粥样硬化和动脉斑块的

形成可导致血管变硬、狭窄，进而导致患者血压的进一步升

高，SCFA 可通过抑制胆固醇的合成，促使胆固醇从外周组

织转运至肝脏，降低血液中胆固醇的水平。从而使动脉粥样

硬化和斑块的形成进一步延缓，从而达到降压作用。 

5.通过调节血脂来进一步调节血糖代谢 

调节血糖代谢，SCFA 可以有很多种方法。例如，乙酸

对促进胰岛素分泌、降低血糖水平的胰高血糖素样肽-1

（GLP-1）能起到刺激肠道细胞分泌的作用。此外，短链脂

肪酸（SCFA）还能够增强肌肉和脂肪组织对葡萄糖的吸收

与利用，从而提升胰岛素的敏感性。 

四、结论 

综上所述，作为肠道菌群的重要代谢产物，SCFA 不仅

可以通过普雷沃式菌、欧文菌群、厌氧菌、链球菌等肠道菌

群进行生物代谢，而且还可以通过 GPCR、（GPR42、

OLFR78）、ACEI（坎地沙坦、厄贝沙坦）等相关信号的进

一步传导，引发相应的生物效应。使 F/B 比率正常化，维

持乳酸菌的水平，从而达到直接控制血压的目的，还可以通

过与链球菌、肠杆菌、乳酸杆菌、梭状芽孢杆菌等通过 

TMA-TMAO 的代谢，使动脉粥样硬化、动脉斑块等对血管

的影响进一步减缓，从而避免对病人血管的进一步影响，对

血压也有一定的影响[10]。SCFA 对脂质代谢的调节作用包括

抑制脂肪合成，促进胆固醇代谢及脂蛋白代谢的调控作用，

如 SCFA 对脂质的代谢有很好的促进作用。SCFA 通过脂

质代谢对高血压的作用机制主要体现在以下几个方面：改善

血管内皮功能、抑制炎症反应、调节交感神经活性、影响肾

上腺素-醛固酮系统（RAAS），以及调节血管内的脂质沉积。

降低血液中脂质的积聚等。未来，进一步研究 SCFA 通过

脂质代谢调控高血压，有望为高血压的防治提供新的策略和

方法。也可以从肠道菌群的物质代谢的基础上进一步明确血

压调控的机制，及其可能进行的进一步治疗，然而，目前关

于 SCFA 通过脂质代谢对高血压的作用机制及作用机理还

不完全清楚，以及 SCFA 与 TMA，TMAO 相关的代谢以及

装运途径仍未有更好的明确说明，总的来说，SCFA 作为心

血管疾病治疗的潜在靶点具有广阔的前景，SCFA 对血管内

皮功能的改善作用为心血管疾病的预防和治疗提供了新思

路。通过调节饮食结构增加了 SCFA 的产生，使用 SCFA 

补充剂，可能有助于降低心血管疾病的发生。对于已患有心

血管疾病的患者，SCFA 可能作为辅助治疗手段，改善血管

内皮功能，延缓疾病进展，因此，SCFA 的机制需要更多的

研究来进一步阐明。 
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患者血流动力学指标、血生化指标等发生变化，使得患者术
后并发症发生率显著升高，严重影响患者术后恢复[9-10]。 

此次研究结果表明，随着术中灌洗液灌注时间延长，手
术前后患者 Scr、BUN、β2-MG、MAU 等肾功能指标水平
差值越大、术后排尿时间、下床活动时间以及住院时间越长，
提示缩短术中灌洗液灌注时间有助于减轻对患者肾功能造
成的影响，对于促进患者术后康复有重要意义。D 组患者术
后并发症总发生率显著高于其他三组且差异具有统计学意
义（P<0.05），表明临床应在保证碎石效果的基础上尽可能

缩短术中灌注时间以有效预防术后并发症。灌注时间越长则
机体对灌洗液吸收剂量越大，可对患者机体水及电解质内环
境平衡产生不同程度的影响，容易导致低钠血症等并发症发
生风险显著增加，此外，灌注时间延长还会诱发应激反应，
也会增加并发生发生风险，影响患者术后康复[11-12]。 

综上所述，微造瘘经皮肾镜吸引取石术不同灌注时间段
对患者肾功能影响存在较大差异，缩短灌注时间有利于减轻
对患者肾功能产生的影响。 
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