
!论
!!

著!

(

种指标在冠心病合并心力衰竭诊治中的应用及相关性研究"

杨朝娣"

!王素青#

!习广燕"

"

"$

河北省唐山市工人医院分院!河北唐山
&'(&&&

$

#$

河北省邢台市康复医院!河北邢台
&%E&&&

%

!!

摘
!

要"目的
!

观察血清同型半胱氨酸"

2;c

%(线粒体偶联因子
1'

"

;,1'

%(尿微量蛋白"

\+=

%水平在冠心病合并心力衰竭患
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冠心病是临床上常见的疾病#尤其是心肌梗死#严重威胁

人类健康和生活质量#而动脉粥样硬化则是冠心病的病理基

础#炎性反应则是其重要的机制'
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)心力衰竭也是临床上常见

的疾病#它是由多种病因$如心肌梗死等%引起的器官实质性改

变的心血管疾病的终末期#该疾病属于进行性变化疾病的一

种)由于冠心病与心力衰竭相互加重*相互影响#导致其临床
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症状*体征并不明显#增加了临床诊断难度#导致患者常规治疗

方法难以达到预期的治疗效果'
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部分冠心病合并心力衰竭患者诊治中得到应用#这些指标的联

合检测能了解患者病情的变化情况#指导临床治疗)但是#不

同指标之间的相关性以及在冠心病合并心力衰竭中的作用尚

缺乏研究'
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