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军队老年人多器官疾病与心律失常关系的临床研究

慈书平 张秀阁 戴煌

军队老年人是一组特殊人群，由于中青年时期经受战争

艰苦环境和工作压力，进入老年期后，多器官疾病相继发生，

成为其健康主要危害，也是导致死亡的主要原因。本研究是

探讨军队老年人多器官疾病与心律失常的关系。

1对象与方法

1．1对象自2000年起，以体系及部分干休所(共28所)的

离休老干部及其配偶2126例为调查对象，其中男1341例，女

785例。平均年龄(76±12)岁(63～93岁)。

1．2方法疾病调查以每年干休所体格检查，结合过去病

史记录为准。调查表为统一设计表格，由各干休所卫生所专

职医师负责。体格检查由驻军以上医院组成的体检组进行。

有2个或2个以上器官疾病者为多器官组，1个器官或正常

者为对照组。心律失常以体检时常规12导联心电图为依

据，若住院则包括心电监护时心律失常情况。

1．3诊断标准疾病诊断参考孙传兴主编的《临床疾病诊

断依据治愈好转标准》⋯为准，心律失常诊断按黄宛主编的

《临床心电图学》(第4版)的标准判断。老年多器官疾病是

指老年人同时患有两种或两种以上疾病，或两个及两个以上

器官同时患病者。但不包括以前所患疾病目前已治愈者。

1．4统计学处理用均数±标准差(面±s)表示资料离散

度，定量资料两组比较用t检验，率的比较用y2检验。各种

疾病以代码表示，采用自行开发的统计分析系统。

2结果

病组心律失常(房性、交界性、室性、房室传导阻滞、束支阻

滞)发生率48．6％(897／1845)，对照组15．3％(43／281)，两组比

较差异有显著性(P<0．01)。在部分病人可同时有多种心律

失常。sBT缺血性改变多器官组为341(18．5％)例，对照组

为18(6．4％)例(P<0．01)。Q—T延长多器官组为164

(8．9％)例，对照组为12(4．3％)例(P<0．05)。

3讨论

随着我国生活水平和社会条件的改善，人的寿命逐渐增

加，人口老化渐趋严重，老年性疾病也逐渐增多。尤其是心脑

血管疾病发生率有上升趋势。2J，多器官疾病发生率也有增高。

本组研究结果显示，军队干休所离休干部及其配偶多器官疾

病发生率为86．8％，表明军队干休所老年人群健康状况需进

一步提高，同时也反映了老年医疗保健工作任务的艰巨。

老年人猝死中以心脏性猝死最多‘3J，而心脏性猝死中又

以心律失常为主要表现形式，尤其是室性心律失常。研究结

果显示，有多器官疾病者心律失常发生率为48．6％，对照组

为15．3％(P<0．01)。反映了多器官疾病可促发或加重心律

失常。其发生机制可能是：(1)衰老的病理改变，老年人心律

失常较年轻人多Ho；(2)多器官疾病对心脏的不良影响；(3)

心脏疾病或退行性改变。5o；(4)细胞凋亡№J、多器官疾病所致

的神经精神因素等。多器官疾病的组合形式不同，对心律失

常影响也不一样。若进行24h动态心电图观察，其心律失常

发生率还会增高。本研究提示，对多器官疾病并发心律失常

应予高度重视。

2．1 2126人多器官疾病发生情况见表1

2126人中，有多器官疾病者1845人(86．8％)，无多器官 ．

疾病者281人(13．2％)。

表1 2126人多器官疾病发生情况 7

项目 例数 百分率(％)

2种疾病 1845 86．8 1

3种疾病 1641 77．2

4种疾病 1099 51．7

5种疾病 587 27．6 4

6种疾病 240 11．3

6种疾病以上 130 6．1

<

2．2 多器官疾病组与对照组心律失常发生情况 多器官疾
。
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