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%联合检测在老年急

性心力衰竭患者预后预测中的应价值&方法
"

分析
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年
$

月至
$'#2

年
$

月在该院接诊的
#H(

例
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患

者!根据随访结果分为生存组"
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例%和死亡组"
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进行检测&分析

两组患者临床资料的差异以及血清
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水平对急性心力衰竭患者预后的预测价值&

结果
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生存组与死亡组患者的心功能分级'心率"
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%'左心射血分数"
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%'左心室舒张末期内径"

D1++

%

等资料间差异无统计学意义"
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表达水平显著低于死亡组"
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曲线显示!应用血清
0+E3#(

和
G93

4

7@\G-

表达水平预测急性心

力衰竭患者预后具有较高的预测效能!其曲线下面积"

"B.

%分别为
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联合检测预测急性心力衰竭患者预后的
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为
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!明显高于血清
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%$约登指数提示
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预测老年急性心力衰竭患者预后的最佳截点分别为
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!灵敏度显著高于各项指标单独诊断"
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对急性心肌梗死患者预后预测具有较高的灵敏度!值得

临床推广&
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心力衰竭是临床常见的一种心血管疾病'极易复

发'具有较高的病死率&心力衰竭常由发生于心脏的

结构或功能障碍性疾病所致'常引起患者心肌充盈或

射血功能障碍'进而出现一些列复杂的临床症状(

#3$

)

&

心力衰竭早期及时诊断能够有效提高患者预后并有

助于改善症状'故早期检测预后相关指标并进行针对

性治疗相当重要&

G

末端
\

型利钠肽原$

G93
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G-

%是近年来临床常用和公认用于心力衰竭诊断的

指标'可用来指导心力衰竭患者的治疗并对预后进行

评估(

%

)

&有研究表明'转化生长因子
3#(

$

0+E3#(

%与

心血管疾病的发生关系密切(

*

)

'急性心力衰竭患者

0+E3#(

水平明显升高'但目前有关
0+E3#(

与急性

心力衰竭患者预后关系的研究仍较少&鉴于上述情

况'本课题组对
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联合检测在

急性心力衰竭患者预后评估中价值进行了相关研究'

现报道如下&

>

"

材料与方法

>&>

"

一般资料
"

选取
$'#*

年
$

月至
$'#2

年
$

月在

本院接诊的
#H(

例
",E

患者'对患者出院后一年内

的情况进行随访&纳入标准!$

#

%所有经过诊断后均

符合欧洲心脏病协会 $

!_.

%以及美国心力衰竭

$

","

%发表的/急性心力衰竭治疗与诊断指南0

(

(

)的

有关诊断标准的 患 者+$

$

%左 心 室 射 血 分 数
%

%'&''F

'且有过往确诊心脏方面的基础疾病+$

%

%心

功能按照纽约心脏病协会要求将心功能分为
&

级与

)

级&排除标准!$

#

%恶性肿瘤患者+$

$

%急性冠状动

脉综合征患者和心脏瓣膜疾病的患者+$

%

%合并肺炎*

肺部栓塞以及肝肾衰竭的患者&按照患者的随访结

果分为生存组和死亡组'生存组
#$'

例患者'男性
H$

例'女性
()

例+平均年龄$

28&)Hd8&2)

%岁+死亡组
*(

例患者'男性
$%

例'女性
$$

例+平均年龄$

)#&8$d(&

%H

%岁&两患者性别*年龄对比差异无统计学意义$

I

&

'&'(

%&本研究是在所有患者及其家属知情且同意

的前提下进行'且通过本院伦理协会批准&

>&?

"

方法
"

患者入院后第
$

天清晨空腹抽取静脉

血'使用罗氏公司生产的
M@?O<H'''

全自动免疫分析

仪对血清
G93
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进行测定'使用
!DY_"

试剂盒

$上海纪宁实业有限公司%检测血清
0+E3#(

&根据病

案信息每
%

个月对患者进行一次随访'终点事件为全

因死亡&随访时间为
#$

个月'随访截止于
$'#)

年

$

月&

>&@

"

观察指标
"

对比两组患者临床资料*血清
0+E3
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和
G93

4

7@\G-

表达水平预测急性心力衰竭患者

预后的
/̂ .

曲线*诊断效能&$

#

%对比两组患者临床

资料患者入院后常规采集患者一般资料并记录'用

".B_̂

型超声心动图仪$西门子股份公司%及其配套

超声探头对患者进行评估患者
D1!E

和
D1++

&$

$

%

绘制血清
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以及联合预测的

/̂ .

曲线'分析不同
.N=3@UU

值的预测价值'并比较

血清
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预测急性心力衰竭患者

预后的诊断效能$包括诊断准确率*灵敏度*特异度*

阳性预测值和阴性预测值等&准确率
b

诊断符合人

数"总例数
A#''F

'灵敏度
b

真阳性人数"$真阳性人

数
h

假阴性人数%

A#''F

'特异度
b

真阴性人数"$真

阴性人数
h

假阳性人数%

A#''F

'阳性预测值
b

真阳

性人数"$真阳性人数
h

假阳性人数%

A#''F

'阴性预

测值
b

真阴性人数"$真阴性人数
h

假阴性人数%

A

#''F

&

>&A

"

统计学处理
"

数据处理采用
_-__$$&'

'计数资

料以
(

$

F

%表示'组间比较采用
!

$ 检验+计量资料以

3dH

表示'组间比较采用
?

检验&采用受试者工作特

征曲线$

/̂ .

%评价
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预测急性

心力衰竭患者预后的效能'并计算曲线下面积$

"B.

%

及其
8(F

置信区间*标准误和
I

值'利用约登指数寻

找最佳截点&当
I

%

'&'(

时认为差异具有统计学

意义&

?

"

结
""

果

?&>

"

不同预后患者临床资料的对比
"

生存组与死亡

组患者的心功能分级*

,/

*

D1!E

*

D1++

等资料间差

异均无统计学意义$

I

&

'&'(

%+生存组血清
0+E3#(

和
G93

4

7@\G-

表达水平均显著低于死亡组$

?b

c$&8)(

*
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*
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表达水平预测急

性心力衰竭患者预后的
/̂ .

曲线
"
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曲线显示'

应用血清
0+E3#(

和
G93

4

7@\G-

表达水平预测急性

心力衰竭患者预后具有较高的预测效能'其
"B.

分

别为
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和
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'差异间无统计学意义$
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联合检测预测急

性心力衰竭患者预后的
"B.

为
'&8%$

'明显高于血

清
0+E3#(

单独预测$

1b$&8()

'
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%和血清
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单独预测$

1b%&%$*

'

Ib'&'''

%+约登

指数提示血清
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预测急性心力

衰竭患者预后的最佳截点分别为
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'见图
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不同预后患者临床资料的对比

指标 生存组 死亡组
?

"

!

$
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