
水平。

３．３　设置需求导向型的培训体系　干部保健工作
是一项长期而艰巨的工作，要求保健医务人员要具

有精湛的技术［９１２］，保健工作人员对于培训的期望

中，排在第一位的是保健专业实践能力的培训，其次

为专业理论知识，与普通医疗相似［６］，可以看出保

健从业人员对于临床技能和知识的培训还是放在首

要位置上。美国医学会也同样建议继续教育的内容

应该以新知识和新技术为主［５］。培训内容的设置要

结合轮转人员和不同岗位的不同需求，由传统的内容

提供转换为需求导向。根据不同岗位类别，开展有针

对性的课程，提高保健从业人员对培训的满意度。
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老年急性缺血性脑血管病患者心电图
与超声心动图异常的对比研究
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［摘要］　目的　 观察老年急性缺血性脑血管病患者心电图（ＥＣＧ）与超声心动图的异常情况。方法　选
取１５０例行ＥＣＧ和超声心动图检查的老年患者作为研究对象，其中，诊断为急性脑梗死（ＡＣＩ）的１２３例患者作
为ＡＣＩ组，诊断为短暂性脑缺血发作（ＴＩＡ）的１４例患者作为 ＴＩＡ组，将其中排除缺血性脑血管病的１３例患者
作为对照组，对三组患者的各类ＥＣＧ异常的发生率和左心室射血分数（ＬＶＥＦ）等超声心动图指标进行分析。结
果　ＡＣＩ组和ＴＩＡ组患者的ＥＣＧ异常率高于对照组（Ｐ＜０．０５），ＡＣＩ组患者的房性心率失常发生率均显著高于
ＴＩＡ组或对照组（Ｐ＜０．０５），ＡＣＩ组患者的冠心病发病率显著高于ＴＩＡ组（Ｐ＜０．０５），ＬＶＥＦ＜５５％的患者的ＥＣＧ
异常率显著高于ＬＶＥＦ≥５５％的患者（Ｐ＜０．０５）。结论　在老年急性缺血性脑血管疾病患者中，ＳＴＴ改变等
ＥＣＧ异常较为多见，而且ＡＣＩ患者发生房性心率失常和冠状动脉病变的概率更高，患者的超声心动图与ＥＣＧ异
常表现相似。
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　　急性缺血性脑血管病是老年人群的常见病和多
发病，具有较高的致死率和致残率，可对患者的身心

健康和生命安全构成严重的威胁，其主要类型包括

短暂性脑缺血发作（ＴＩＡ）和急性脑梗死（ＡＣＩ）等。
ＡＣＩ患者的心电图（ＥＣＧ）异常率较高，ＥＣＧ改变与
患者心脏并发症的发生有关联［１］。研究证实，

ＡＣＩ患者不仅会出现ＥＣＧ的变化，而且还会出现心
肌酶谱异常及一系列特征性超声心动图改变，本研

究针对老年急性缺血性脑血管病患者 ＥＣＧ与超声
心动图异常进行了对比研究。

１　对象与方法
１．１　 研究对象　选取２０１５年１月至２０１５年１２月
在我院急诊内科行 ＥＣＧ和超声心动图检查的老年
住院患者１５０例作为研究对象，排除合并有电解质
紊乱及有服用心脏药物史的患者。其中，男性 ９２
例，女性５８例；年龄为６０～８８岁，平均年龄（７２．３±
６．１）岁。将纳入患者中诊断为 ＡＣＩ的１２３例患者

作为ＡＣＩ组，诊断为 ＴＩＡ的１４例患者作为 ＴＩＡ组，
以上患者均符合第四届全国脑血管病学术会议制定

的相关诊断标准并经 ＣＴ、ＭＲＩ检查证实，将其中排
除脑血管病的１３例患者作为对照组。三组患者在
年龄、性别构成、体质量指数、血脂水平、血糖水平等

一般情况方面的差异均无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。
１．２　检查方法　患者入院２４ｈ内行常规十二导联
ＥＣＧ检查；应用彩色多普勒血流显像仪于患者入院
４８ｈ内行心脏超声检查，应用２～４ＭＨｚ的相控阵
探头检测左心室射血分数（ＬＶＥＦ）等指标。
１．３　统计学处理　采用 ＳＰＳＳ１３．０统计软件包建
立数据库并进行统计学分析，计数资料应用χ２检验
进行处理。Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。
２　结果
２．１　三组患者ＥＣＧ异常发生率的比较　三组患者
的ＥＣＧ异常率及房性心率失常、ＳＴＴ改变发生率
的差异有统计学意义（均Ｐ＜０．０５），其中，ＡＣＩ组患

表１　三组患者心电图异常发生率的比较［例（％）］

组别 例数 异常率

异常种类

窦性心
动过速

窦性心
动过缓

房性心
律失常

室性心
律失常

传导阻滞
ＳＴＴ
改变

ＰＴＦＶ１
延长

ＱＴｃ
延长

对照组 １３ ２（１５．４） ０（０．０） １（７．７） ０（０．０） １（７．７） ０（０．０） ０（０．０） ０（０．０） ０（０．０）
ＡＣＩ组 １２３ ９３（７５．６） ５（４．１） ７（５．７） ４１（３３．３）１５（１２．２） １１（８．９） ６５（５２．８） ８（６．５） ８（６．５）
ＴＩＡ组 １４ ９（６４．３） １（７．１） ０（０．０） １（７．１） ３（２１．４） ２（１４．３） ６（４２．９） １（７．１） ２（１４．３）

χ２值 ２０．２４２ ０．９０３ ０．９６３ ９．８１２ １．２８７ １．８０４ １３．２９５ ０．９１８ ２．２４０
Ｐ值 ＜０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５
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者和 ＴＩＡ组患者的 ＥＣＧ异常率高于对照组（Ｐ＜
０．０５），ＣＩ组患者的房性心率失常发生率高于 ＴＩＡ
组或对照组（Ｐ＜０．０５）。见表１。
２．２　不同类型缺血性脑血管病患者超声心动图异
常及心脏合并症发生率的比较　１３７例缺血性脑血
管病患者中，有９５例患者出现了超声心动图异常，
异常率为６９．３％，主要表现为左心房增大、左心室
肥厚及室壁运动异常、心瓣膜异常及心功能减退等，

确诊有心脏合并症的患者为 ５０例，发生率为
３６．５％，而ＡＣＩ组患者的冠心病发病率显著高于
ＴＩＡ组（Ｐ＜０．０５）。见表２。

表２　不同类型缺血性脑血管病患者心脏合并症
发生率的比较［例（％）］

组别 例数
合并症
发生数

超声心动图异常

心肌
梗死

冠心病
风湿性
心脏病

高血压
心脏病

ＡＣＩ组 １２３４７（３８．２）５（４．１）２８（２２．８）４（３．３）１０（８．１）
ＴＩＡ组 １４ ３（２１．４）０（０．０） ０（０．０） １（７．１）２（１４．３）

χ２值 １．５２８ ０．５９１ ４．００６ ０．５４１ ０．５９６
Ｐ值 ＞０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５

２．３　不同ＬＶＥＦ水平患者间 ＥＣＧ异常发生率的比
较　将患者分为 ＬＶＥＦ＜５５％和 ＬＶＥＦ≥５５％两组，
ＬＶＥＦ＜５５％的患者和 ＬＶＥＦ≥５５％的患者的 ＥＣＧ
异常率分别为１００％和６５．７％，两者之间的差异有
统计学意义（χ２＝７．９９２，Ｐ＜０．０５）。
３　讨论

急性缺血性脑血管疾病患者的 ＥＣＧ异常多以
心肌缺血性表现为主，而且合并心脏病的 ＡＣＩ患者
的ＥＣＧ异常率极高，加强对患者的心电监测有助于
提高患者的抢救成功率［２４］。ＡＣＩ患者的典型 ＥＣＧ
改变是左心室肥大伴劳损，有一部分患者可出现心

房颤动和心肌损害表现［５］。

超声心动图是利用超声的特殊物理学特性检查

心脏和大血管的解剖结构及功能状态的一种无创性

检查技术，其中，多普勒超声心动图能够实现对心脏

血流的速度、方向和血流的性质的准确检查。近年

来的研究已证实，急性缺血性脑血管疾病患者也具

有特征性的超声心电图改变，比如，ＡＣＩ患者会出现
左房内径、Ａ峰、左房室瓣反流率和主动脉瓣反流率
的显著升高和左房室瓣 Ｅ峰、ＥＦ、ＦＳ的降低［６８］。

本研究结果显示，ＡＣＩ组和 ＴＩＡ组患者的 ＥＣＧ异常
率高于对照组（Ｐ＜０．０５），ＡＣＩ组患者的房性心率

失常发生率均显著高于 ＴＩＡ组和对照组（Ｐ＜
０．０５），说明老年急性缺血性脑血管疾病患者会出
现显著的以 ＳＴＴ改变为特征的 ＥＣＧ异常，而且老
年ＡＣＩ患者更易发生房性心率失常；ＡＣＩ组患者的
冠心病发病率显著高于 ＴＩＡ组（Ｐ＜０．０５），说明老
年ＡＣＩ患者更易合并冠状动脉病变，其心肌缺血更
加严重；ＬＶＥＦ＜５５％的患者的 ＥＣＧ异常率显著高
于ＬＶＥＦ≥５５％的患者（Ｐ＜０．０５），说明老年急性缺
血性脑血管疾病患者的 ＬＶＥＦ等指标与其 ＥＣＧ异
常相似，超声心动图可作为反映患者心脏功能损害

的辅助检查手段。

综上所述，在老年急性缺血性脑血管疾病患者

中，ＳＴＴ改变等 ＥＣＧ异常较为多见，而且 ＡＣＩ患者
发生房性心率失常和冠状动脉病变的概率更高，患

者的超声心动图指标与其ＥＣＧ异常表现相似，可作
为反映患者心脏功能损害的辅助指标。
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