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"摘要#
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目的
!

研究超声心动图对心肌梗死及其并发症的诊断价值%方法
!

回顾性分析
1%$1

年
$

月至
1%$)

年
$

月收治的

$0%

例心肌梗死患者的检查资料!进行分析与比较%结果
!

$0%

例患者的超声检查结果中!

$1%

例出现不同程度的节段性室壁运

动异常!超声心动图对心肌梗死的诊断率为
/2&-$X

!心电图检查对心肌梗死的检出率为
-/&2-X

!超声心动图与心电图联合检查

对心肌梗死的检出率为
(%&-$X

!高于单独使用超声心动图或心电图检查%与冠状动脉造影结果对照!超声心动图对冠状动脉病

变部位的检出率为
/1&/)X

%

$0%

例心肌梗死患者中超声心动图检出并发症
11

例"

$2&-$X

$!包括真性室壁瘤
-

例"

2&%%X

$!左

室附壁血栓
0

例"

1&/)X

$!室间隔穿孔
$

例"

%&-$X

$!缺血性二尖瓣关闭不全
$%

例"

-&$0X

$%结论
!

超声心动图对心肌梗死的

诊断准确性较高!联合心电图!可进一步提高诊断率%
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心肌梗死'超声心动图'心图描记术'冠状动脉造影'并发症
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心肌梗死是指在冠状动脉病变的基础上#冠状动脉的血流

急剧减少或中断#导致相应的心肌组织因严重*持久的急性缺

血缺氧#而最终坏死#是冠心病的一种特殊类型&

$

'

)超声心动

图是一种广泛应用于心血管疾病检查诊断的无创性技术)本

文对
$0%

例心肌梗死患者的资料进行回顾性分析与比较#旨在

探讨超声心动图对其的诊断价值#现将研究结果报道如下)

@

!

资料与方法

@&@

!

一般资料
!

回顾性分析
1%$1

年
$

月至
1%$)

年
$

月收治

的心肌梗死患者
$0%

例#其中男
(-

例#女
0'

例#年龄
')

#

/1

岁#平均$

2/&1$[$2&0-

%岁)所有病例均具有完整超声心动

图*冠状动脉造影及心电图资料)

@&A

!

方法

@&A&@

!

超声心动图检查
!

选用
A6#8#

M

+

公司的
#5''

彩色多普

勒超声诊断仪#探头频率在
1&2

#

'&2R>c

#嘱患者左侧卧位#

采用胸骨旁左室长轴切面*心尖四腔心切面*两腔心切面*心底

短轴切面等#依照最新美国超声心动图学会使用的左室壁
$-

节段划分法#右室壁
)

节段划分法#观察心脏室壁是否变薄及

回声增强#室壁增厚率#是否存在节段性室壁运动异常$包括运

动减弱*运动消失*矛盾运动%)并通过冠状动脉供血分布区与

室壁分区的对应关系$表
$

%#推断冠状动脉的病变部位)

@&A&A

!

心电图检查
!

采用日本光电
53@U($'%A

十二导联心

电图机)观察是否出现病理性
j

波*新出现的
<;.;

段改变或

左束支传导阻滞$

:TTT

%

&

1

'

)

@&A&B

!

冠状动脉造影检查
!

采用日本东芝
:Y?b./%%%3

=<4

)以冠状动脉造影结果为准与超声心动图推断的冠状动

脉病变部位结果进行比较)

@&B

!

统计学处理
!

采用
<A<<$)&%

进行统计分析)计量资料

以
N[(

表示#如果符合正态分布和方差齐性#组间比较采用
7

检验(如果不满足正态分布或方差齐性#采用秩和检验)计数

资料以率表示#组间比较采用
"

1 检验或精确概率法)检验水

)2'1

重庆医学
1%$-

年
)

月第
0)

卷第
$-

期

"

基金项目$重庆市卫生和计划生育委员会科研基金资助项目$

c

7

1%$2%1'(

%)

!

作者简介$田甜$

$(/$U

%#本科#主治医师#主要从事心血管

疾病超声及腹部超声方面研究)

!

#
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通信作者#
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准
!

\%&%2

#以
!

%

%&%2

为差异有统计学意义)

A

!

结
!!

果

A&@

!

不同检查方法对心肌梗死的诊断结果
!

$0%

例心肌梗死

患者#超声心动图检出
$1%

例#诊断率为
/2&-$X

(心电图检出

$$%

例#诊断率为
-/&2-X

#超声
k

心电联合检出
$1-

例#诊断

率为
(%&-$X

)

'

种方法比较差异有统计学意义$

"

1

\-&(/1

#

!\%&%$(

%#见表
1

)

表
$

!!

'

支冠状动脉供血分布区与超声心动图室壁

!!!

分区对应关系表

冠状动脉病变支 室壁运动异常范围

左前降支 左室前壁#前间隔下
$

"

1

#左室下壁心尖段

左回旋支 左室侧壁*下壁基底段和$或%中间段#后壁中间段

右冠状动脉
右室游离壁基底段和$或%中间段#右室下壁*后间隔基

底段及左室下壁基底段和$或%中间段$右冠优势型%

表
1

!!

不同检查方法对心肌梗死诊断结果的比较

检查方法
$

检出$

$

% 诊断率$

X

% 漏诊率$

X

%

超声
$0% $$( /2&-$ $0&1/

心电图
$0% $$% -/&2- 1$&0'

超声
k

心电图
$0% $1- (%&-$ (&1(

A&A

!

超声心动图对冠状动脉不同病变部位的检出结果
!

$0%

例心肌梗死患者冠状动脉造影检查结果均发现冠状动脉明显

狭窄或闭塞)根据
'

支冠状动脉供血分布区与超声心动图室

壁分区的对应关系#超声心动图可推断出冠状动脉病变部位#

其结果$并与冠状动脉造影检查对照%见表
'

)超声心动图检

出单支血管病变共检出
22

例#误检
$

例#未检出
-

例#

1

支血

管病变共检出
/

例#误检
1

例#未检出
$%

例(

'

支血管病变共

检出
$$'

例#误检
$

例#未检出
'

例)与冠状动脉造影检查结

果对照#正确检出率为
/1&/)X

#其中左前降支病变正确检出

率最高#为
(2&%%X

#右冠状动脉
k

左回旋支的正确检出率最

低#为
)$&20X

)对左前降支的正确检出率与右冠状动脉
k

左

回旋支的正确检出率进行比较#差异具有统计学意义$

"

1

\

-&$1%

#

!\%&%%-

%)

0

例误检中
'

例由于右冠优势型误把右冠

状动脉病变推断为左回旋支病变#

$

例左前降支病变误检为右

冠状动脉病变)

表
'

!!

超声心动图对不同病变部位检出率比较

病变部位
$

检出$

$

%

正确 错误

未检出

$

$

%

正确检出率

$

X

%

左前降支
0% '/ % 1 (2&%%

左回旋支
( ) $ 1 ))&)-

右冠状动脉
$0 $$ % ' -/&2-

左前降支
k

右冠状动脉
'( '0 $ 0 /-&$/

左前降支
k

回旋支
/ ) % 1 -2&%%

右冠状动脉
k

左回旋支
$' / $ 0 )$&20

'

支病变
$- $' $ ' -)&0-

合计
$0% $$) 0 10 /1&/)

A&B

!

心肌梗死并发症的诊断
!

本组病例中超声心动图检出心

肌梗死并发症
11

例#包括真性室壁瘤
-

例$图
$4

%#左室附壁

血栓
0

例$见图
$T

%#室间隔穿孔
$

例$图
$3

*

=

%#缺血性二尖

瓣关闭不全
$%

例)

!!

4

!左室心尖室壁瘤(

T

!左室心尖附壁血栓(

3

!室间隔穿孔(

=

!室

间隔穿孔)

图
$

!!

超声心动图对心肌梗死并发症的诊断

B

!

讨
!!

论

!!

心肌梗死是冠状动脉综合征的一种)发病前#多数患者有

心绞痛表现#发病时#多面色苍白#表情痛苦#出现典型的心前

区或胸骨后压榨性疼痛且持续时间长#难以缓解#多数伴有呼

吸困难*心悸等表现#约一半的患者会出现恶心*呕吐等胃肠道

症状#尤其是下壁心肌梗死)心肌梗死起病急#病情凶险#是引

起猝死的主要病因之一&

'.2

'

)

心肌梗死的早期诊断与及时治疗#对患者的愈后十分重

要)临床常用诊断方法有冠状动脉造影*超声心动图*心电图

等)冠状动脉造影能清晰显示冠状动脉及其分支的病变部位

及程度#是目前诊断冠状动脉病变的金标准#但其为有创性检

查#术后并发症较多#限制了其应用范围&

)

'

)超声心动图是一

种较准确*直观的无创诊断方法#诊断符合率较高#本组资料显

示诊断符合率达
/2&-$X

#并能快速明确病变范围(同时#由于

冠状动脉的血液供应呈节段性分布#其分支血流供应相应的室

壁#当血管发生狭窄或闭塞导致心肌梗死#超声心动图则显示

相应的室壁运动异常#由此可推断冠状动脉的病变部位&

-

'

)本

组资料表明#以冠状动脉造影为标准#超声心动图对冠状动脉

病变部位的推断诊断符合率达
/1&/)X

#其中以左前降支病变

的符合率最高#高达
(2&%%X

#与文献&

/

'报道相近#右冠状动

脉
k

左回旋支病变的符合率最低#也达
)$&20X

)由此可见#

超声心动图对心肌梗死的诊断及对冠状动脉病变部位的判断

均较为准确*可靠#尤其针对部分不愿或不宜做冠状动脉造影

的患者#更是体现出其优势(但由于易受心脏检查时条件*操作

技巧*心律失常等因素的干扰&

(.$%

'

#其仍有一定的误差)心电

图作为心肌梗死的首选检查#快捷*方便#早期敏感度较高#本

研究的诊断符合率为
-/&2-X

#仍存在一定的局限性)超声心

动图与心电图两者相结合#可有效提高心肌梗死的诊断率#本

研究的诊断符合率为
(%&-$X

)

心肌梗死后常发生并发症#包括真性室壁瘤*左室附壁血

栓*室间隔穿孔*缺血性二尖瓣关闭不全等)超声心动图作为

心肌梗死后室壁瘤的首选检查方法#其优势甚至高于心血管造

影或心室造影&

$$

'

)由于心室附壁血栓的发生部位多位于室壁

-2'1

重庆医学
1%$-

年
)

月第
0)

卷第
$-

期



瘤处&

$1

'

#常常影响室壁瘤在心血管造影或心室造影时的表现#

而超声心动图能同时清楚地显示室壁瘤及血栓附着位置#为目

前诊断心室附壁血栓最可靠*最常用的方法)作为急性心肌梗

死中严重并发症之一的室间隔穿孔#病死率较高#均发生于心

肌透壁性梗死伴出血坏死区&

$'

'

#预后差#应尽早诊断#尽早实

施外科手术治疗#而超声心动图方便*无创#且能有效观察穿孔

的位置及大小)此外#心肌梗死并发缺血性二尖瓣关闭不全也

较常见#其发病率高达
0%X

&

$0.$2

'

)本研究检出
$%

例缺血性二

尖瓣关闭不全#主要原因是乳头肌断裂*乳头肌纤维化伴功能

不全及心脏腔室扩大所致#并能通过描记二尖瓣返流面积判断

其关闭不全的程度)因此#超声心动图是检测心肌梗死后并发

症的比较理想的方法)

综上所述#超声心动图是检测心肌梗死及其并发症直观而

可靠的无创方法#并能通过心肌梗死部位判断冠状动脉的病变

部位#联合心电图可进一步提高心肌梗死的诊断率#对指导临

床治疗有着重要意义)
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