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探讨超声心动图及心肌酶谱在病毒性心肌炎诊断中的应用价值$方法
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年
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年
:

月收治的病毒性心肌炎患者
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例作为观察组%另选择该院
@)'&

年
:

月至
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年
:

月健康体

检者
:)

例作为对照组$应用心脏多普勒超声诊断仪诊断病毒性心肌炎心动图表现%所有研究对象于清晨空腹

采集外周静脉血!分离血清!采用酶速率法测定肌酸激酶"

$Z

#'肌酸激酶同工酶"

$Z>"\

#'羟丁酸脱氢酶"
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#水平$结果
"
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例病毒性心肌炎超声心动图表现&室壁增厚
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例!心律失常
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例!心包积液
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例!心腔

扩大
8@

例!室壁运动异常
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例$观察组血清
$Z

'

$Z>"\

和
#\̂ #

水平高于对照组!差异有统计学意义"

K

$

)7)&

#%超声心动图与心肌酶谱联合诊断灵敏度和特异度高于单项指标诊断灵敏度和特异度$结论
"

超声心动

图在病毒性心肌炎诊断中具有重要价值!

$Z

'

$Z>"\

'

#\̂ #

水平升高!超声心动图与心肌酶谱联合诊断的灵

敏度和特异度较好$
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病毒性心肌炎主要是指由柯萨奇病毒+流感病

毒+脊髓灰质炎等造成的一种感染性心肌疾病$

'

%

&病

毒性心肌炎在各种原因所致的心肌炎中发病率最高#

发病以儿童和青壮年居多$

@

%

&病毒性心肌炎具体发

病机制尚不十分明确#认为可能与病毒在心肌细胞内

大量复制导致的直接损伤+炎性因子对心肌损伤后自

身抗原暴露或者心肌的损伤而诱发的自身免疫反应

等相关$

8

%

&病毒性心肌炎多数表现为轻型#可无自觉

症状#大部分能够完全恢复&少数病毒性心肌炎可出

现反复病毒的持续感染和慢性炎症#最终演变为慢性

心力衰竭+扩张型疾病等$

?>&
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&目前#临床上对于病毒

性心肌炎诊断尚无统一标准#由于病毒性心肌炎的临

床表现和辅助检查缺乏特异性#故临床确诊相当困

难&本文研究旨在探讨超声心动图及心肌酶谱在病

毒性心肌炎诊断中的应用价值&现报道如下&
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资料与方法
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一般资料
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年
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年
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月收治的病毒性心肌炎患者
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例作为观察组#依据

/病毒性心肌炎诊断与治疗标准0中相关诊断标准&

纳入标准!'

'

(符合病毒性心肌炎诊断标准*'
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(年龄
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岁*'
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(签订知情同意书者&排除标准!'

'

(既

往有恶性肿瘤+慢性心血管疾病者*'

@

(合并肺+肾+肝

等功能严重异常者*'

8

(合并风湿性心肌炎+病毒性心

肌炎者*'

?

(精神疾病者&入组的
98

例患者中#男
?9

例#女
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例#患者年龄
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年
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(岁&两组一般资料比

较差异无统计学意义'
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(#具有可比性&
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超声心动图诊断
"

应用彩色多普勒超声诊断
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型(取患者左侧卧位姿势或者

仰卧姿势#探头频率
?7)

"

&7)"#Y

&取仰卧位且充

分暴露心前区#采用两腔心+心尖四腔心+胸骨旁左室

长轴
8

个长轴切面#且扫描心尖水平+胸骨旁二尖瓣

水平+乳头肌水平+主动脉根部
?

个短轴切面#根据
'?

节段分法观察各部分心肌运动情况&
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"

心肌酶谱指标检测
"

所有研究对象均于清晨

空腹采集外周静脉血
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#以离心半径
'&CA

#转速
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#离心
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(+羟丁酸脱氢酶
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(水平&
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观察指标
"

'
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(观察
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例病毒性心肌炎患者超

声心动图表现*'

@

(观察两组心肌酶谱水平变化*'
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观察超声心动图与心肌酶谱联合诊断效能&
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"

统计学处理
"

采用
U*UU@@7)

软件进行数据统

计及处理#计数资料以率表示#行
!

@ 检验*正太分布

的计量资料以
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对采用
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正态分布的计量资料采用秩和检验#以
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为差

异有统计学意义&
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"

98

例病毒

性心肌炎超声心动图表现!室壁增厚
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例#心律失常
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例#心腔扩大
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例#室壁运动异常
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例&见表
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病毒性心肌炎患者超声心动图表现#
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心动图表现 阴性'

(

( 阳性'

(

( 异常率'
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:? @= @97:=

心律失常
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心包积液
8= &? &978?

心腔扩大
&9 8@ &?7@8

室壁运动异常
') (' (97)'
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和
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水平变化比较

"

观察组血清
$Z
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$Z>"\

和
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水平高于对照

组#差异有统计学意义'
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水平变化
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"

超声心动图与心肌酶谱联合诊断效能
"

超声心

动图与心肌酶谱联合诊断灵敏度和特异度高于单项

指标诊断灵敏度和特异度&见表
8

&

表
8
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超声心动图与心肌酶谱联合诊断效能#

N

$

指标 灵敏度 特异度

超声心动图
:(7@: =?78&

心肌酶谱
&=7'& :@7&@

超声心动图
c

心肌酶谱
9=7'@ 9(7?&

C

"

讨
""

论
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近年来#病毒性心肌炎发病率呈不断上升趋势#

严重影响人们身心健康和生活质量&由于病毒性心

肌炎起病急+发展迅速#若不及时诊断和治疗#可严重

影响预后&且因病毒性心肌炎临床表现不典型#缺乏

特异性#易出现误诊和漏诊$

:>(

%

&随着近年来超声心

动图的不断发展#成为诊断病毒性心肌炎的一种重要

辅助检查#该检查技术被推荐为所有怀疑心肌炎患者

的最初诊断性评价检查$

9>')

%

&病毒性心肌炎患者超声

心动图表现多样#但无特异性#主要表现为心律失常+

心包积液+心腔扩大+室壁运动异常$

''

%

&重症病毒性

心肌炎合并心力衰竭者#左室舒张功能和收缩功能降

低+肺动脉压力+瓣膜受损程度及心室重构程度均与

预后相关&本研究结果表明#
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例病毒性心肌炎超声

心动图表现!室壁增厚
@=

例#心律失常
=9

例#心包积

液
&?

例#心腔扩大
8@

例#室壁运动异常
('

例&心律

失常主要是病毒性心肌炎常见的一种心电图改变类

型#以各种早搏多见#多因炎症累及心脏系统引起*室

壁运动异常#心肌收缩运动幅度显著降低#多见于左

室后壁+室间隔+心尖部#但心肌炎的室壁运动异常区

域缺乏固定的血液供应#认为其发展机制主要为炎症

细胞侵犯心脏造成心肌纤维化引起&

近年来研究报道显示#病毒性心肌炎患者心肌酶

升高$

'@

%

&

$Z

作为心肌组织的一种重要调节酶#主要

存在于心肌组织中#还存在于脑组织+肾脏远曲小管

中#是一种重要的具有可逆性的激酶#对肌酸之间的

转磷酰基与
%5*

反应具有极大的催化作用$

'8

%

&

$Z

是
\

亚基与
"

亚基组成的二聚体#能够形成多种同

工酶#其中
$Z>"\

主要作用于心肌的同工酶#具有器

官特异性#在心肌受损早期可出现
$Z>"\

迅速上升#

但持续时间短#下降速度快$

'?

%

&

$Z>"\

具有较高的

诊断价值#且特异度较高&

#\̂ #

主要来源于心肌#

主要代表了乳酸脱氢酶
'

和乳酸脱氢酶
@

的活力#在

心肌中水平较为丰富#血清
#\̂ #

比乳酸脱氢酶更

为专一$

'&

%

&本研究结果表明#观察组血清
$Z

+

$Z>

"\

和
#\̂ #

水平高于对照组#说明病毒性心肌炎患

者血清
$Z

+

$Z>"\

和
#\̂ #

水平明显升高&此外#

超声心动图与心肌酶谱联合诊断灵敏度和特异度高

于单项指标诊断灵敏度和特异度&

综上所述#超声心动图在病毒性心肌炎诊断中具

有重要价值#

$Z

+

$Z>"\

+

#\̂ #

水平升高#超声心

动图与心肌酶谱联合诊断的灵敏度和特异度较好#具

有重要研究价值&
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探讨右丙亚胺联合黄芪注射液防治阿霉素所致化疗后心脏毒性的效果$方法
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例血液肿瘤患者作为本次研究对象!采取随机数字

表法将其分为两组!对照组
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应用右丙亚胺联合黄芪注射液对阿霉素所致心脏毒性具有明显的预防作用!可有效

降低血液肿瘤患者化疗期间心电图异常的发生率!保证
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心脏毒性是指某些生物毒素对心脏产生选择性

毒副作用#对于老年患者+糖尿病患者或心脏病史患

者出现心脏毒性最为普遍$

'

%

&对于生存患者都可能

出现抗癌药心脏毒性#心脏毒性可以发生在治疗期

间#也可以发生在治疗后数月#甚至数年$
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&另外#血

液肿瘤患者应用蒽环类抗癌药物进行治疗时#在治疗

期间+治疗后数月甚至数年均易发生抗癌药心脏毒

性$
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&目前常用的抗肿瘤药物中#能引起心脏毒性反

应的包括环磷胺+柔红霉素+阿霉素及表阿霉素等#其

中以柔红霉素和阿霉素两药的心脏毒性发生率较

高$
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&心脏毒性是引起患者继发心律失常+心肌缺

氧+心肌病变等损害的重要原因$
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&右丙亚胺是减少

阿霉素引起心脏毒性发生及进展的经典用药#黄芪具

有减轻心肌缺血损伤#保护心肌细胞的作用#两种药

物联合应用#对防治阿霉素所致心脏毒性具有一定的

效果$
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#但国内外相关文献对此研究尚少&本研究为
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