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探讨实时三维超声心动图"
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$检查在风湿性二尖瓣狭窄"

52X

$患者左心室功能评估

中的应用前景%方法
!

选择该院收治的
'&

例
52X

患者纳入
+

组!选取同期
'&

例健康体检者纳入
Z

组!两组

均行二维超声心动图"

"*U

$&

597#*U

检查!记录两组左心室相关指标%结果
!

两组
597#*U

检查的左心室射

血分数水平低于
"*U

检查结果!差异均有统计学意义"

F

%

&%&8

$#两组的基底段前壁面积应变值&基底段前壁及

中间段前壁横向应变值&基底段前壁及中间段前壁纵向应变值比较!差异均有统计学意义"
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$%结论
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进行心肌节段参数检测可准确反映
52X

患者左心室的结构和功能%
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风湿性二尖瓣狭窄$

52X

&为风湿性心脏瓣膜病

在临床中的主要类型#风湿性心脏瓣膜病主要累及二

尖瓣#约占
68\

(

!

)

*

52X

对患者影响较大#主要影响

心功能#早期明确
52X

是否存在对患者左心室的病

变'运动情况行临床及影像方面的评估#可提供较为

准确的临床治疗指导意见(

"

)

*本研究通过实时三维

超声心动图$

597#*U

&测量心室容积#进行心肌重建'

心脏功能的评估#分析左心心肌节段参数在患者左心

室功能的具体数值#以期为临床超声工作提供初步

参考*

$
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资料与方法
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!

一般资料
!

收集
"&!'

年
!

月至
"&!4

年
!"

月本

院收治的
'&

例
52X

患者纳入
+

组#选取同期
'&

例

健康体检者纳入
Z

组*

+

组患者均符合
52X

诊断标

准#排除合并冠心病'心脏其他瓣膜病患者#其中男
"6

例#女
#!

例#年龄
"6

"

46

岁#平均$

$6%"TW#%"T

&岁#

平均心率$

6&%"#W"6%#8

&次"分*

Z

组研究对象经心

电图'二维超声心动图$

"*U

&检查均在正常范围#其中

男
#&

例#女
#&

例#年龄
"6

"

'6

岁#平均$

8&%!"W

"%66

&岁#平均心率$

T8%"#W"T%"8

&次"分*两组研究

对象性别'年龄'心率等一般资料比较#差异均无统计

学意义$

F
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&#具有可比性*
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!

主要仪器
!

彩色多普勒超声仪$
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型&'二维探头$

X87!

频率!
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&'三维探头$
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频率!

!
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方法

$%'%$

!

超声检查
!

两组研究对象均给予彩色多普勒

超声仪检查#体位为左侧卧位#心电图采集患者检查
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检验医学与临床
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年
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月第
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卷第
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期
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前数据*步骤
!

$
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检查&!采用二维探头$

X87!

&#通

过
X-A

?

@:0

双平面法测量相关数据(左心室舒张末期

内径$

LRU*R

&'左心室收缩末期内径$

LRUXR

&'左

心室射血分数$

LRUO

&)%步骤
"

$

597#*U

检查&!采用

三维探头$

a#7!

&#采录心尖四腔切面图像#选择模式

为全容积显像#调整为双平面图像*注意事项!充分

显示心内膜'左心室心外膜图像#需告知被检测者在

呼气末进行屏气#连续采集
'

个心动周期的
'&ĥ '&h

动态三维图像(

#78

)
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!

图像分析
!

采用
ML;H

工作站进行分析#选

取舒张期末'收缩期末各
8

个参考点#一共纳入
!&

个

参考数据描述心内膜面参数#序列分析获取容积
7

时间

曲线和位移
7

时间参数显像的相关数值#通过标准化计

算
LRU*R

'

LRUXR

'

LRUO

水平#最终获取左心室中

间段前壁和基底段前壁的面积应变值'横向应变值'

纵向应变值*

$%1

!

统计学处理
!

采用
X3XX!6%&

统计软件进行统

计分析#计量资料采用
LW9

表示#组间比较采用
>

检

验#以
F

%

&%&8

为差异有统计学意义*
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结
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两组
"*U

'
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检查的
LRUO

水平比较
!

"*U

检查!两组
LRUO

水平比较#差异无统计学意义
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检查!

+

组
LRUO

水平低于
Z

组#差异有统计学意义$
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&%组内比较提示
+

'

Z

组
597#*U

检查结果均较
"*U

低#差异有统计学意

义$
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&%&8

&*见表
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两组
597#*U

检查的
LRUXR

'

LRU*R

水平比

较
!

两组均给予
597#*U

检查#

+

'

Z

组
LRUXR

水平

比较#差异无统计学意义$

F

&

&%&8

&#

+

组
LRU*R

水

平低于
Z

组#差异有统计学意义$

F

%

&%&8

&*见表
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*

表
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两组
"*U

'

597#*U

检查的
LRUO

!!!

水平比较#

LW9

$
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组别
' "*U 597#*U > F

+

组
'& '&%"#WT%"# $'%"8W6%"8 &%4# &%&&&

Z

组
'& '"%"8W4%'6 8!%"8W4%66 &%$! &%&&&
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表
"

!!

两组
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检查的
LRUXR

'

LRU*R

!!!

水平比较#

LW9

$

AL

%

组别
' LRUXR LRU*R

+

组
'& #4%"4W4%"' 8'%"8W6%"T

Z

组
'& #'%#8W'%'T T!%"#W4%44

> &%8!& !!%#&&

F &%'!& &%&&&
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两组左心室基底段应变值比较
!

597#*U

检

查!两组的基底段前壁面积应变值#基底段前壁'中间

段前壁横向应变值#基底段前壁'中间段前壁纵向应

变值比较#差异均有统计学意义$

F

%
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&#两组的中

间段前壁面积应变值比较#差异无统计学意义$

F

&
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&*见表
#

*

表
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两组左心室基底段应变值比较#

LW9

$

A@

%

组别
'

面积应变值

基底段前壁 中间段前壁

横向应变值

基底段前壁 中间段前壁

纵向应变值

基底段前壁 中间段前壁

+

组
'& !"%!8W$%!" !$%$'W8%"8 !'%"'W8%"' "#%"8WT%"' '%!"W"%"# 4%"8W"%"!

Z

组
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!

左心室容积的三维立体图像
!

图
!

勾画出
52X

患者的四腔心'两腔心及短轴切面心内膜*

图
!

!!

左心室容积的三维立体图像

/%2

!

左心室时间
7

容积曲线
!

52X

患者左心室时间
7

容积曲线#波点分布较好#波谷深*见图
"

*

图
"

!!

左心室时间
7

容积曲线

+
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风湿性心脏病临床中最常累及二尖瓣#常出现病

变反复发作#最终导致瓣膜增厚'蜷曲及瓣叶间粘连*

由于二尖瓣口开放面积的减小#左心房血液在舒张期

排入左心室不充分#导致左心功能'容积进一步改变#

最终出现临床症状$肺淤血'肺动脉高压&

(

'

)

*超声可

较为准确测量左心房功能'容积#对患者治疗决策'病

情评估'预后判断均有重要临床意义*

既往研究报道#心脏瓣膜术临床治疗效果显著#

可改善患者术后心功能#但部分患者$

4\

"
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&经

手术治疗症状缓解欠佳*曾经有观点认为术后转归

与术前诊断存在误差有关(

476

)

*临床常用的二维超声

可进行多个参数#如
LRUXR

'

LRU*R

'

LRUO

的检

测#以评估患者心功能#但二维超声数据被部分研究

报道未能如实地反映左心室运动变化*在本研究中#

两组研究对象
"*U

检查显示#

LRUO

水平差异无统计

学意义$

F

&

&%&8

&#而
597#*U

检查则显示
+

组

LRUO

水平低于
Z

组#差异有统计学意义$

F

%

&%&8

&%

进行组内比较#结果提示#

+

'

Z

组
597#*U

检查的

LRUO

水平均较
"*U

低#差异有统计学意义$

F

%

&%&8

&*提示
597#*U

检查能更加全面地判断心

功能*

通常情况下#

52X

患者常合并心房颤动#而心房

颤动极易导致心室运动异常*部分研究提示#

"*U

仅

可测定单个心动周期#临床中存在心动周期内的纵切

面值与心室实际收缩值误差较大的情况(

!&

)

*本研究

中
597#*U

检查显示#两组的基底段前壁面积应变

值'基底段前壁及中间段前壁横向应变值'基底段前

壁及中间段前壁纵向应变值比较#差异均有统计学意

义$

F

%

&%&!

&%两组的中间段前壁面积应变值比较#差

异无统计学意义$

F

&

&%&8

&*

597#*U

全容积成像是

将左心室处理为
!4

个节段的数据采集段#每一段都

将对纳入数据进行匹配及数据导入*以上的数据分

析方法使得
597#*U

可进行左心室局部的'整体的容

积数值测量#对临床中的数据进行精确测量#可充分

发现左心室功能异常#同时室壁节段性运动异常亦可

纳入观察*

597#*U

通过连续对
'

个周期的心动图像进行采

集#以三维图像的呈现方式#将数据进行比对和匹配

后#测量整个左心室的容积#进而消除在二维重建画

面中人为因素对最终数据的干扰#使测量所得数据具

体化'实际化地反映患者的心功能*在左心室收缩射

血时#

597#*U

同时可以测量心脏在纵行方向的心肌

收缩#该收缩在心功能中非常重要#可较大限度地帮

助环形的心肌进行短轴下收缩(

!!7!"

)

*该数据亦可分

析患者心脏不同层面的功能情况#纵轴纤维缩短引起

心脏收缩#故对心肌纵向监测#以及检测其运动数据

的表达是心脏收缩中需要提高临床关注度的关键

环节*

在本研究中#两组均给予
597#*U

检查#提示

LRUXR

差异无统计学意义$

F

&

&%&8

&#但在两组左

心室基底段应变值比较#大部分指标差异有统计学意

义$

F

%

&%&8

&%

52X

患者经
"*U

检查提示心脏收缩

功能正常#但极易伴随长轴收缩功能受损#该类患者

为漏诊的高发人群*通过术前的
597#*U

检查#进一

步明确
52X

患者心肌结构#提供最符合患者心功能

的术式选择#有利患者术后心功能恢复*
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