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随着生活水平的提高及人口老龄化的加速发展#

我国
*S[

发病率持续升高#其将带来严重的公共卫

生问题*
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)近年来关于
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与
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的研究较
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等#可见其与脂蛋白代谢和冠状动脉发育等密

切相关#可能也与
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发病机制有关*
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'
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细胞培养

液中
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细胞中
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后明显升高#缺氧
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'
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较
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综上所述#
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心功能不全患者的病死率较高#一般发病急#病

情重#发作时以心口剧烈疼痛为主要症状#体力活动

增多'生活习惯不良'情绪激动#以及季节变化等均可

导致患者发病*

#

+

)心功能不全的危害不容忽视#不仅

可引起新造的泵血出现严重破坏#同时还会累及其他

器官组织发生病变#长时间不治潜在极大危险#患者

在日常生活中稍不注意就会出现意外#严重影响其身

体健康与生活质量)心功能不全患者入院后常需采

取呼吸机辅助呼吸治疗#待患者生命体征好转稳定后

便可考虑撤机*

.

+

)合理'安全地撤离呼吸机是临床期

望的目标#但对大多数患者而言呼吸机撤离并非

易事)

既往研究报道显示#影响行机械通气治疗患者撤

机失败的因素较多*

)

+

)

R0U[77

等*

#

+对通过近
%(

年

来
&()

例的临床案例分析发现#疾病类型'急性生理

与慢性健康$

*+*!/0

&评分'自主排痰能力'合并呼

吸机相关性肺炎'营养状况'撤机方式#以及患者对撤

机的了解程度等都可影响呼吸机撤离的成功率)王

红军等*

4

+分析了
,$

例医院获得性肺炎患者呼吸机撤

离困难的原因#其与肺部感染控制无效'心功能不全'

营养状况等密切相关)但目前尚少见专门针对心功

能不全患者呼吸机撤离失败的影响因素分析#以及床

旁超声心动图检查与撤机失败的相关性研究*

%(

+

)

本研究在排除其他危重疾病'感染'营养不良等

可能影响心功能不全患者呼吸机撤离失败因素的情

况下#试图从床旁超声心动图的角度探讨心功能不全

患者呼吸机撤离失败的原因)超声心动图是当前医

疗诊断的重要技术手段#其主要通过超声波回声实现

对心脏与大血管探查的功能#清晰程度和诊断准确性

均较高#是首选的无创性诊断技术)本研究结果显

示#

&

组患者
+01

'

+T1

值比较#差异无统计学意义

$

!

%

('(-

&#但撤机失败患者的
/1

'

0T

'

0"U

'

0YU

'

7K=;%#6Y"

'

7K=;%#6Y"

'

7K=;%#6Y"5

'

7K=;%#6Y"5

各指标明显差于撤机成功者#说明心功能不全患者的

左室整体收缩'舒张功能与心肌收缩同步性的好坏可

能是影响撤机成功与否的重要因素#与魏颖等*

%%

+的研

究报道基本一致)由此提示临床医护人员应加大对

床旁超声心动图的利用度#加强对各指标的监测#及

时对患者病情的严重程度作出初步判断#为呼吸机的

撤离提供依据)

综上所述#床旁超声心动图作为一种便捷'无创

性检查#对评价心功能不全患者呼吸机撤机具有重要

的参考价值#值得临床推广与应用)
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