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动态心电图对心肌缺血诊断价值的研究进展
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【摘 要】：心肌缺血产生的主要原因是冠状动脉血流中断或降低，从而导致心肌组织缺血缺氧的状态，尤其是某些患者出

现无症状性心肌缺血时，在发病期缺少典型的临床症状，因此在临床诊断环节当中，容易产生误诊或漏诊问题延误最佳治疗

时机。动态心电图本身操作简单，对患者产生的创伤更小，同时检测费用比较低，能够给心肌缺血进行初步定位判断和持续

时间判断。

【关键词】：动态心电图；心肌缺血；诊断价值

心肌缺血是当前临床上比较常见的一种心脑血管疾病，

根据患者是否存在胸痛症状，可细分为有症状性心肌缺血或

无症状性心肌缺血，其中无症状性心肌缺血占据了疾病类型

的绝大多数。如果此类患者不采取及时有效的治疗措施，并

且很有可能进而发展为有症状性心肌缺血严重威胁患者生

命健康安全。当前临床诊断的主要方法包括冠状动脉造影技

术或 CT技术等，但此类技术在应用过程当中有着不同的适

用范围与条件，从而限制了技术的进一步推广应用。

1 动态心电图对心肌缺血疾病的诊断标准

以稳定心绞痛或冠心病患者的临床症状而言，正常情况

下会表述为心肌缺血症状，例如活动或情绪激动后产生胸痛

胸闷等现象，持续时间约为 15~30 分钟[1]。通过动态心电图

能够了解到 ST段压低的程度、持续时间、是否有其他伴随症

状，以此为基础做出心肌缺血的最准确诊断。目前常规检测

可以了解到阵发性 ST-T改变，且 ST 段形态包括水平、下斜

等类型，只要两次心肌缺血发作至少间隔一分钟以上，就可

视为心肌缺血表现[2]。此外对于心肌缺血伴发心绞痛患者，

出现阵发性或持续性胸痛之后 ST段压低更加明显。

2 动态心电图对心肌缺血的诊断价值

以冠心病患者来说，心肌缺血的部位与病变程度与粥样

硬化狭窄程度之间存在密切联系，多支严重病变患者的心肌

缺血程度会更加严重，缺血区广泛。单支病变患者的心肌缺

血程度则较轻，甚至不产生明显缺血改变，即便有病变也只

局限于某些较小的动脉分支，心电图上不产生显著异常[3]。

长期以来，人们认为缺血性心脏病和慢性阻塞性冠状动脉疾

病的发生之间具有显著关系，但实际上缺血型心脏病和冠心

病有着细微的差距。在欧洲心脏病病学会关于稳定性心绞痛

治疗指南的内容当中提到冠状动脉粥样硬化是导致心肌缺

血最为常见的原因，且近年来介入性诊断和治疗技术的普

及，使得很多临床研究结果发现产生心肌缺血证据患者冠状

造影并无明显异常[4]。反之有很多患者，即便冠状动脉造影

显示冠脉狭窄严重产生慢性闭塞，但此类患者无明显心绞痛

症状和心肌缺血的直接证据。

在出现情绪波动或精神压力较大的情况下，很多冠心病

患者就会产生无症状性心肌缺血检查过程环节，利用冠状动

脉造影和冠状动脉 CT 均可以提升诊断的准确率，但由于检

查费用较高，在一定程度上限制了技术应用。与之相比动态

心电图的检测方式非常简便，更容易被患者接受，可以在全

天 24 小时内对患者的心脏功能情况做好检查和记录，判断

患者在日常生活当中是否具有心肌缺血情况，发现心肌缺血

的发作规律发挥诊断价值[5]。在很多相关研究当中，也将患

者划分为两个不同的组别，并且结果表明患者在有症状和无

症状下的 ST 段下移心率和平均心率要显著更低，这表明两组

患者的病变严重程度存在明显差异，可以根据动态心电图的

诊断结果，对临床治疗方案的制定提供有效依据[6]。

对于一些无症状性心肌缺血患者而言，虽然患者无明显

症状，但很多患者已经出现了实质性病变，有心肌梗死甚至

猝死发生的可能性，对此需要及早对患者采取诊疗措施。常

规的血清学检查虽然准确率较高，但对于设备技术要求同样

较高，某些基层医院开展此类检查的难度较大。但是在近年

来的研究当中都提到了动态心电图和冠状动脉造影检测结

果金标准对比，其准确性和敏感性都处于较高水准，因此无

症状心肌缺血诊断当中动态心电图的应用价值同样非常显

著[7]。综合来看，动态心电图的优势体现在几个方面，首先

是可以发现并记录常规心电图检查时不容易发现的短暂心

肌缺血问题或是早期无症状心肌缺血问题，尤其是对于稳定

性心绞痛患者展开准确诊断。其次可以观察患者心绞痛自然

发作时心电图的变化趋势。最后则是对心肌缺血展开定性和

定量的分析评估。以当前临床常用的 12 导联动态心电图为



Medical Tribune 医学论坛 第 3卷第 9期 2021 年

例，该心电图可以有效提升心肌缺血的阳性检出率，并定量

反映出心肌缺血在时间上的持续情况。在记录患者 24小时

心电活动之后，可以借助是否有规律变化或临床症状判断患

者是否有心肌缺血和无症状心肌缺血。即便是对于某些心脏

事件危险性较强的患者而言，也可以预测心脏危险程度对缺

血患者进行分级与预后评价。值得一提的是，动态心电图对

于冠脉狭窄程度也具有非常重要的诊断依据，当冠脉狭窄在

50%以下时就能诊断出心肌缺血，反之当冠脉狭窄大于 50%

时，则可以更加准确地进行心肌缺血诊断，对多支冠脉狭窄

诊断的阳性率一直处于较高水准。原因在于心肌缺血等现象

并非单纯因冠脉狭窄所导致，冠状动脉自发性血栓，微血管

功能异常和内皮功能异常都会导致缺血性心脏病变的出现。

也有研究表明，动态心电图对心绞痛不良心脏事件、缺血型

心脏病、稳定性心绞痛治疗评价都可以起到非常显著的功

能，未来可以考虑增大研究样本量，为药物治疗提供行之有

效的参考依据[8]。

3 结语

综上所述，动态心电图是针对冠心病、心绞痛、以及心

脏缺血的常用定性定位诊断方法，具有简单方便和无创快捷

的技术优势，预测患者心脏不良事件方面的功能非常突出。

在未来的应用环节需要避免某些外部影响因素，例如电磁辐

射或生理因素干扰等。在配合冠状动脉造影进行诊断后才能

得到最为精确的结果，但该技术对心肌缺血判断率提升的意

义仍然十分明显。
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