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心脏彩色多普勒超声在高血压诊断中的应用心脏彩色多普勒超声在高血压诊断中的应用

夏建华

钟祥长安医院  湖北省荆门市 431900

【摘  要】目的：分析心脏彩色多普勒超声在高血压诊断中产生的效果。方法：选择我院 2021 年 9 月至 2023 年 9 月接收

的 100 例疑似高血压并发心脏病患者为研究对象，利用多普勒超声诊断，分析诊断情况。结果：冠脉造影阳性 25 例，阴性

75 例。心脏彩色多普勒超声阳性 24 例，阴性 76 例。真阳性 24 例，假阳性 0 例，假阴性 1 例，真阴性 75 例。两组在特异度、

灵敏度上无明显差异（P ＞ 0.05）。心脏彩色多普勒超声在心律失常漏诊 1 例，其余诊断结果一样。结论：心脏彩色多普

勒超声在高血压诊断中的应用价值较大，有利于及时判断早期并发心脏病风险，及时对病情进行控制，值得临床重视并积

极采纳。  
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初期高血压性心脏病症状一般不典型，患者可无明显

自觉症状或者仅有轻度不适症状，比如：头痛、胸闷等 [1]。

因此极容易被忽视。冠脉造影为高血压并发心脏诊断金标

准，但是存在侵入性，会引起患者机体不适。心脏彩色多

普勒超声能清楚发现心脏结构异常，能够及时检出疾病，

为临床治疗提供指导意见 [2]。此次研究则探讨多普勒超声

诊断发挥的作用，如下：

1 资料与方法1 资料与方法

1.1 一般资料

时间：2021.9-2023.9。研究对象：100 例疑似高血压

并发心脏病患者。利用多普勒超声诊断，分析诊断情况。

此次研究金标准为冠脉造影。疑似患者中男 70 例，女 30 例，

年龄范围 42 岁 -77 岁，平均年龄 50.24±2.11 岁。纳入标准：

①患者均知晓此次试验内容，签署同意书。②临床资料完善。

排除标准：①精神障碍，沟通障碍，认知障碍。②肝肾脏

损坏患者。③恶性肿瘤患者。④配合度较低。⑤中途退出。

1.2 方法

彩色多普勒超声检查：利用彩色多普勒检测仪，将探

头设置为 2 到到 3MHz。引导患者左侧卧位，完全暴露胸前

位置，扫描患者左侧胸骨边缘长轴切面，心尖五腔切面以

及心尖四腔切面等，观察心室内外轮廓和长轴切面，确认

心室收缩功能。

1.3 观察指标

和金标准进行对比，分析诊断效果，主要为特异度、

准确度、灵敏度。

灵敏度 = 真阳性例数 /（真阳性例数 + 假阴性例数）

×100%，特异度 = 真阴性例数 /（假阳性例数 + 真阴性例数）

×100%，准确度 = 准确例数 / 每组对应总例数 ×100%。

分析诊断结果。主要包括：主动脉弹性减退、主动脉

扩张、左室肥厚、心律失常、左房增大。   

1.4 统计学方法

将数据纳入 SPSS20.0 软件中分析，计量资料比较采用

t 检验，并以（ sx ± ）表示，率计数资料采用 χ2 检验，
并以率（%）表示，（P<0.05）为差异显著，有统计学意义。

2 结果2 结果

2.1 分析心脏彩色多普勒超声诊断特异度、准确度、灵

敏度

得出结果，冠脉造影阳性 25 例，阴性 75 例。心脏彩

色多普勒超声阳性 24 例，阴性 76 例。真阳性 24 例，假阳

性 0 例，假阴性 1 例，真阴性 75 例。两组在特异度、灵敏

度上无明显差异（P ＞ 0.05）。见表 1。

表 1 分析心脏彩色多普勒超声诊断特异度、准确度、灵敏度 [n,(%)]

组别 例数 特异度 准确度 灵敏度
冠脉造影 100 100（75/75） 100(25/25) 100(100/100)

心脏彩色多普勒超声 100 100（75/75） 96(24/25) 99(99/100)
χ2 - - 4.082 1.005
P - - 0.043 0.316

2.2 分析诊断结果

冠脉造影：主动脉弹性减退 3 例、主动脉扩张 7 例、

左室肥厚 4 例、心律失常 5 例、左房增大 6 例。心脏彩色

多普勒超声：主动脉弹性减退 3 例、主动脉扩张 7 例、左

室肥厚 4 例、心律失常 4 例、左房增大 6 例。得出结果，

漏诊 1 例，其他无差别。

3. 讨论3. 讨论

高血压或其他因素导致的动脉硬化和增厚可能会导致

心脏病发作、卒中或其他并发症 [3]。高血压对心脏的损害

是一个渐进性的过程。高血压性心脏病的出现，多是在高

血压发病的数年或几十年后。在心功能代偿期，除偶感心

悸或气短外，很少会有其它明显的症状 [4]。高血压心脏病

临床表现为呼吸困难、咳嗽、咯痰、恶心、呕吐、心脏跳

动的节律和频率不正常等左心衰竭、右心衰竭、全心衰竭

表现 [5]。早期诊断及治疗可延缓病情，改善心脏功能，改

善预后。早期诊断和治疗尤为关键。

彩色多普勒超声检测仪为临床常见医疗设备，存在二

维超声结构图像特点，并且还能够提供十分丰富的血流动

力学信息 [6]。彩色多普勒超声诊断仪有三个探头，能够检
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查心脏、皮肤浅表、血管、肿瘤等。在探头晶片数、成像

通道数以及主机处理能力等方面均有明显优势，能够显著

提高图像分辨率，能够早期发现更为细小的病变，清晰显

示病灶周边和内部变化细节，提高疾病早期诊断率。除外

彩色多普勒超声血流显像功能，能够显示病变区域血管解

剖结果，血流方向以及血流速度和血流状态改变，更能够

提高对疾病鉴别诊断能力，提高诊断准确性。彩色多普勒

超声具有组织谐波显像功能，能够提高图像清晰度，对病

变更为深入检查和研究。心脏彩色多普勒超声几乎用到所

有的超声技术，以二维超声为基础，增加彩色可清楚了解

血流动力学变化，如观察瓣膜有无反流或狭窄，有无房室

间隔分流及动脉水平分流，M 型超声可看到室壁，用于室

壁运动及心功能测量方面。此外，三维技术已应用于心脏

经胸及经食道检查。二维成像无法看到心脏问题，可通过

彩超检查判断，如观察血流返流量及室缺、房缺大小，有

无过隔血流，有无动脉导管未闭情况等 [7-8]。将心脏彩色多

普勒超声应用于高血压心脏病诊断中，能够有效显示患者

心脏具体状况，能够直观检测到心脏结构，清晰显示心脏

舒张功能、血流状况等，能够为临床医生治疗提供科学参

考依据，从而增强治疗效果，同时还能够用于高血压性心

脏病预后判断，全面保障患者治疗效果 [9-10]。此次探讨多

普勒超声诊断发挥的作用，结果发现，冠脉造影阳性 25 例，

阴性 75 例。心脏彩色多普勒超声阳性 24 例，阴性 76 例。

真阳性 24 例，假阳性 0 例，假阴性 1 例，真阴性 75 例。

两组在特异度、灵敏度上无明显差异（P ＞ 0.05）。心脏

彩色多普勒超声在心律失常漏诊 1 例，其余诊断结果一样。

说明彩色多普勒超声诊断效果较佳。其中漏诊 1 例可能因

人为因素影响。陈井英 [11] 等人研究心脏彩色多普勒超声在

高血压心脏病诊断工作中的应用效果。结果发现，与本文

研究结果一样，心脏彩色多普勒诊断在高血压心脏病中诊

断应用价值较高，能够对高血压性心脏病进行早期诊断，

为临床治疗提供科学参考依据。

综上所述，心脏彩色多普勒超声在高血压诊断中的应

用价值较大，有利于及时判断早期并发心脏病风险，及时

对病情进行控制，值得临床重视并积极采纳。 
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