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研究急性心力衰竭"
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FA[Y.

#%血压%心率%血糖与左心射血分数

"

6X14

#等心功能指标的相关性及其在左室收缩功能受损的射血分数下降型的急性心力衰竭"

,04814

#和左室收缩功能正常的

射血分数保留型的急性心力衰竭"

,04.14

#中表达的差异性!为
,04

的诊疗提供客观的依据$方法
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选择
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年
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年
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月在同济大学医学院接受
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治疗的患者
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例!分为
6X14

$

!;&

的
,04.14

组"

$##

例#和
6X14

#
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例#!另选非
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患者
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%血糖%心功能等级%
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及超声心动图等数据!利用
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相关性检验检测各指标与心功能之间

的相关性!采用多因素
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回归分析方法分析各指标数据在
,04814

和
,04.14

中表达的差异性$结果
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及

血糖与心功能具有相关性'两组患者年龄%体指数%心率及血糖值差异均无统计学意义"
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组患者
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与一般的临床指标心率%
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患者的
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#!这些检测指标相对目前临床常用心力衰竭检测指标检测难度低!可以快速检测患者
,04

的类型!指导临床给予患者正确

有效的治疗!挽救患者生命$
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急性心力衰竭$

,04

%是由于人体心脏的收缩功能或舒张

功能受损而导致的#据相关调查发现(

$

)

#

,04

发病率呈上升趋

势#且已经成为不容忽视的紧急危重型流行性心血管疾病*根

据
%!!*1:/

心力衰竭诊疗指南#

,04

可分为射血分数下降型

急性心力衰竭$

,04814

%和射血分数保留型急性心力衰竭

$

,04.14

%两种(

%

)

*研究调查发现#其致病因素众多#且关系

到自身其他系统#但两者生理病理过程相似(

(

)

*为了给
,04

患者进行前期诊断'诊后治疗及治疗后监测提供理论依据#本

研究主要探究
,04

患者就诊时
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D

FA[Y.

'血糖'血压等指

标与心功能的相关性及其在
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和
,04.14

中的表达

+

#'%(

+
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差异#为
,04

患者的临床治疗提供一些新的思路*
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资料与方法
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!

一般资料
!

选取
%!$#

年
"

月至
%!$"

年
"

月在同济大学

医学院接受
,04

诊疗的
,04

患者
%**

例#其中男性
$"!

例

$

&&;"<

%#女性
$%*

例$

##;#<

%#年龄
#

"

*!

岁#体质量在
#(

"

*(U

L

之间#平均体质量$

&*;%(V(;#'

%

U

L

#按照射血分数降低

及保留的类型把
%**

例患者分组#分为
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组$

,
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例#

,04.14

组$

[
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例及非
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患者组$
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,0-
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#

平均$
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%
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L

&

,04.14
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%

岁&体质量
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"
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L

#平均$
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%
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&另外选取性别'

年龄及体质量与
,04

患者匹配的非
,04

患者
$!!

例作为对

照组#男性
"!

例#女性
#!

例#平均年龄$

"!;*(V$!;'*

%岁&体

质量
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#平均$
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纳入及排除标准
!

纳入标准(

#

)

!$

$

%根据
,04

指南#纽

约心脏病学会$

Ya0,

%心功能分级#判定为
,04

的患者&$

%

%

年龄在
#*

"

*!

岁#体质量在
#(

"

*$U

L

的无心脏瓣膜疾病的

患者&$

(

%无心肌'肺'肝及肾功能严重不全疾病的患者&$

#

%非

围手术期的急性心衰竭患者&$

&

%满足
,04814

典型症状'典

型体征及左室射血分数$

6X14

%降低
(

个条件的
,04

患者&

$

"

%满足
,04.14

需要满足典型症状'典型体征'

6X14

正常

或稍微降低#左室容积无扩大及相关性心脏病变的
#

个条件的

,04

患者&$

+

%知情并自愿参与本试验研究患者*排除标

准(

&

)

!$

$

%近期有服用糖皮质激素类药物的患者&$

%

%患各种严

重异常的心肝'肾功能严重的高血压疾病史的患者&$

(

%患有慢

性炎症性疾病的患者&$

#

%围手术期的急性心衰竭患者&$

&

%不

同意参与本研究的患者*

?;A

!

方法
!

收集所有参与本研究的患者$即就诊当天%的一般

临床资料#住院号'姓名'性别'年龄'病程及体质量#测量并记

录就诊时的半卧位血压'心率等指标#并做超声心动图检查#根

据美国超声心动图协会使用的测量方法#计算出每搏输出量

$

:X

%'心输出量$

/3

%'左室缩短率$

4:
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6X14

*在禁饮'禁食

的空腹并且静息的情况下#采集患者肘静脉血物
&H6

#放置于

两支真空采血管乙二胺四乙酸$

1R@,

%抗凝管#其中一支不加

抗凝剂#在室温下离心
$!H5?

$转速
(&!!F

"

H5?

%#得到血浆及

分离的上清血清于
e%! f

保存#同时?集静脉全血测
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D
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浓度$采用酶联免疫吸附测定法检测%&使用血糖仪检

测手指尖毛细血管的血糖浓度#所选检测仪器均在
,04

的测

试范围内(

"

)

*
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检测指标
!

记录受试患者就诊时的姓名'性别'年龄'体

重'血压'心率'血糖'病因'临床症状体征&超声心动图结果评

估心脏舒张心功能'测定
6X14

等指标&血浆
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D

FA[Y.

采

用酶联免疫吸附测定法检测&监测患者血常规及肝肾功能等指

标#胱抑素
/

$

/

J

>/

%采用乳胶增强免疫透射比浊法测定&超敏

/

反应蛋白$

)>-/8.

%#采用酶联免疫吸附测定法检测*
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统计学处理
!

使用
:.::$+;!

统计软件#对所测的指标

结果进行处理分析#计量资料以
.V@

来表示#计量资料服从正

态分布的进行
<

检验#采用多因素
6A

L

5>G57

回归分析方法分析

各指标数据在
,04814

和
,04.14

中表达的差异性#

!

$

!;!&

为差异有统计学意义*计数资料数据以频数的形式展现#

使用
!

% 检验进行比较#各指标之间的相关性分析采用双变量

相关分析#若符合双变量正态分布资料的可以用
.B2F>A?

相关

性检验#不符合则用
:

D

B2FH2?

相关性检验*
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结
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果
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,04

患者基线资料的比较
!

比较
,04

患者与非
,04

患者的年龄'性别#就诊当时的收缩压'舒张压'心率及
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D

FA[Y.

的数据指标#

Y@-

D

FA[Y.

'

6X14

'心率有差异#差异有

统计学意义$
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基线资料的比较#
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%

舒张压

$

HH0

L

%

心率
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$
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患者组与非
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FA[Y.

比较
!

,04814

和
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组的所有
,04

患者的
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D
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'
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,04

组高#差异有统计学意义$
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表
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患者组与非
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< %;*+' %;'$( (;!$$
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,04.14

组的舒张压'心率'

Y@-

D

FA[-

Y.

'血糖等数据的异同#可知两组患者就诊当天年龄'体指数

及血糖值差异均无统计学意义$

!

均
#

!;!&

%&

,04814

组比

,04.14

组的舒张压'每搏输出量$

:X

%'心输出量$

/3

%'左室

缩短率$

4:

%均较低#差异有统计学意义$

!

$

!;!&

%而
,0-

4814

组比
,04.14

组的
Y@-

D

FA[Y.

'心率'

6X14

较高#差

异均有统计学意义$

!

$

!;!&

%#见表
(

*

@;B

!

,04814

组和
,04.14

组的
,04

患者
Y@-

D

FA[Y.

'

/

J

>/

'

)>-/8.

比较
!

,04814

患者与
,04.14

患者全静脉

血中
Y@-

D

FA[Y.

浓度差异有统计学意义$

!

$

!;!&

%'

/

J

>/

浓

度差异有统计学意义
!

$

!;!&

%#但
)>-/8.

差异无统计学意义

$

!

#

!;!&

%*去除可能影响的因素$年龄%后#

(

个指标参数只

有
Y@-

D

FA[Y.

的浓度在
,04814

组和
,04.14

组两组间

的差异有统计学意义$

!

$

!;!$

%#见表
#

*

+

&'%(

+

国际检验医学杂志
%!$+

年
$%

月第
(*

卷第
%(

期
!

9?GQ62OWBP

!

RB7BHOBF%!$+

!

XAE;(*

!

YA;%(



表
(

!!

,04814

组和
,04.14

组患者临床资料的比较#

)

'

)

&

.V@

$

项目 性别$男"女#

)

"

)

% 年龄$岁%

Y@-

D

FA[Y.

$

?

L

"

6

% 收缩压$

HH0

L

% 舒张压$

HH0

L

% 心率$次"分%

,01814

组$

)T$##

%

'*

"

#" "%;++V$!;'% (&+";#+V'+&;$# $%*;+%V%$;"( +(;*+V$$;"" '*;'#V$#;#"

,01.14

组$

)T$##

%

"%

"

*% "$;''V$$;*" $%+#;%(V"+*;$" +(;*+V$$;"" ++;&'V$(;&% *+;(+V$%;#(

"

"

!

%

!;$$+ e$;($* e#;#%+ e!;'+( e%;#%$ e(;"+&

! !;!#* !;$'* ! !;((" !;!$+ !;!!$

续表
(

!!

,04814

组和
,04.14

组患者临床资料的比较#

)

'

)

&

.V@

$

项目 体指数$

U

L

"

H

%

% 血糖$

HHAE

"

6

%

6X14

$

<

%

:X

$

HE

"次%

/3

$

6

"

H5?

%

4:

,01814

组$

)T$##

%

%%;'*V%;'% *;"#V$;(' #';*'V$!;#& #!;++V$!;'" #;*&V$;&' !;$"V!;!(

,01.14

组$

)T$##

%

%(;!(V%;'* *;*'V$;+# (';*"V$";*+ #';*+V$&;(# &;$%V$;(# !;(!V!;!%

"

"

!

%

e$;#%$ e#;+*$ e$$;!($ e#;(&" e(;+%$ e$!;'$

! !;%!( !;"*" ! ! ! !

表
#

!!

,04814

组和
,04.14

组的
,04

患者

!!!

Y@-

D

FA[Y.

比较#

.V@

$

组别
Y@-

D

FA[Y.

$

#

L

"

6

%

/

J

>/

$

H

L

"

6

%

)>-/8.

$

H

L

"

6

%

,04814

组
(%$(;+*V%((&;!+ $;!$V!;&* $;($V$;*+

,04.14

组
$($%;(&V$"++;#( !;+(V!;$' $;!#V$;+"

! !;!!$ !;!!+ !;&++

调整后
! !;!!( !;$'( !;('*

@;C

!

,04814

组和
,04.14

组血压'心率'

Y@-

D

FA[Y.

'血

糖等与心功能的相关性
!

6X14

与一般的临床指标心率'

Y@-

D

FA[Y.

具有负相关性&左室缩短率与年龄有正相关性#与心

率'

Y@-

D

FA[Y.

有负相关性*每搏输出量与性别'收缩压呈正

相关#与心率'

Y@-

D

FA[Y.

有负相关性*心输出量与性别'收

缩压$

;T!;$*&

#

!T!;!$+

%呈正相关#与血糖有负相关性*详

见表
&

*

表
&

!!

,04814

组血压%心率%

Y@-

D

FA[Y.

%

!!!

血糖等与心功能的相关性#

.V@

$

参数 年龄 性别 收缩压 舒张压 心率
Y@-

D

FA[Y.

血糖

6X14

!

; !;#%$ e!;$*% !;#!% !;%#$ e%;&$ !;$(' e!;!'$

!

! !;!!$ !;$+& !;!!$ !;!&( !;!&! !;%'$ !;&$#

左室缩短率

!

; !;#$% e!;$$% !;(*$ !;%(( e!;%&$ !;$"# e!;!+*

!

! !;!!# !;#$$ !;!!$ !;!+& !;!"( !;%($ !;&"!

每搏输出量

!

; !;!&' !;!*! !;#&% !;(*( e!;$'$e!;!&* e!;(+%

!

! !;"+$ !;&'$ !;!!! !;!$( !;$#! !;"'% !;!!(

心输出量

!

; !;!#% e!;!!' !;((# !;%*( !;$(! !;!$# e!;&!$

!

! !;+$( !;'+$ !;!$$ !;!(( !;(&! !;*'' !;!!!

@;M

!

,04.14

组血压'心率'

Y@-

D

FA[Y.

'血糖等与心功能的

相关性
!

综合在
,04.14

组患者中心功能指标与急诊常见的

临床指标相关性研究#可以知道每搏输出量与年龄'心率呈负

相关性#与性别呈正相关性*心输出量与年龄呈负相关#与性

别呈正相关#详见表
"

*

表
"

!!

,04.14

组血压%心率%

Y@-

D

FA[Y.

%血糖等与

!!!

心功能的相关性#

.V@

$

组别 年龄 性别 收缩压 舒张压 心率
Y@-

D

FA[Y.

血糖

6X14

!

; e!;!$'!;!*% e!;!"% !;!!$ !;!!( !;!!" e!;$&%

!

! !;**'!;#+& !;"!$ !;*'( !;'&+ !;'+* !;$"%

左室缩短率

!

; !;!"%!;!&% e!;!&$e!;!((e!;!&$ !;!"# e!;$+*

!

! !;"'#!;+$$ !;"!$ !;++& !;+"( !;&+% !;$&!

每搏输出量

!

; e!;%&!!;%*! !;#&% !;!*(e!;$'$ !;"&* e!;(+%

!

! !;!$'!;!$' !;!!! !;("(e!;%*! e!;!#! !;$%(

心输出量

!

; e!;(#%!;(!' !;!!#e!;!*( !;!"* !;!+! e!;!+'

!

! !;!!(!;!!$ !;'"$ !;&(( !;&&! !;&$' !;&%!

A

!

讨
!!

论

!!

,04

的发病快#症状多变且并发症多#有极高的病死率#

是临床常见的急危疾病#严重危害人类健康*临床诊治
,04

患者必须通过一些简单快速的临床及其他指标对
,04

的病

情作出迅速且准确的判断#以便进一步开展正确有效的治疗*

在临床诊疗中#

,04

发作时#由于收缩压水平不同#导致治疗

也不相同*不能仅凭医生经验诊疗#准确快速地判断
,04

类

型#才能找到正确的诊疗方法#不耽误患者最佳治疗时间*

,04

与胰岛素抵抗有极强的相关性#血糖浓度水平是在

急诊患者就诊时就简单易得的数据#血糖能体现
,04

患者的

生理病理指标#证实血糖水平与
,04

患者心功能的相关性有

重要的意义*

,04

患者全静脉血中
Y@-

D

FA[Y.

浓度远远地

超过非
,04

组患者#且
,04814

组的
Y@-

D

FA[Y.

浓度极大

地超过
,04.14

组患者的浓度#说明
Y@-

D

FA[Y.

在
,0-

4814

组中升高更明显#

Y@-

D

FA[Y.

浓度在
,04814

和
,0-

+

"'%(

+

国际检验医学杂志
%!$+

年
$%

月第
(*

卷第
%(

期
!

9?GQ62OWBP

!

RB7BHOBF%!$+

!

XAE;(*

!

YA;%(



4.14

中具有显著差异(

+-$$

)

*本研究中#

Y@-

D

FA[Y.

与心功能

具有相关性#血糖与心功能负相关*舒张压'心率及
Y@-

D

FA[-

Y.

差异均有统计学意义$

!

$

!;!&

%&

,04814

组患者
6X14

与一般的临床指标心率'

Y@-

D

FA[Y.

具有负相关性*

,04

患

者的
Y@-

D

FA[Y.

和血糖等数据指标与心功能有明显相关性#

且
Y@-

D

FA[Y.

在
,04814

和
,04.14

中表达有明显差异

性#这些易得的一般临床指标可以快速检测患者
,04

的类

型#给予正确有效的治疗#挽救患者生命(

$%-$&

)

*

综上可知#

Y@-

D

FA[Y.

和血糖可以用于快速判断患者是

否为
,04

#并且判断
,04

型别222

,04814

或
,04.14

*

年龄'血压'心率'血糖'

Y@-

D

FA[Y.

浓度均是诊疗时极易得到

的临床指标#为尽最大努力#争分夺秒地挽救患者的生命#可以

使用以上指标进行快速的判断#为后期的治疗节省时间*
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