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心率对老年急性心肌梗死患者预后的影响

李东宝华琦

静息心率是独立于其它危险因子之外的心血管病的危

险因子(EIlr Hean J，2000，21：116)。但对于急性心肌梗死

(AMI)患者人院心率与预后的关系却了解较少，本文旨在探

讨ST段抬高的AMI老年患者的入院心率快慢对预后的影

响。

1资料和方法

回顾性分析了1993年12月18日至2005年4月30日首

都医科大学宣武医院心内科收治的sT段抬高老年AⅧ患者

672例，接受了溶栓、直接经皮冠状动脉介入和药物保守治

疗，其中431例行心超检查。入院后常规作心电图，计算心

率，并据心率分为正常心率组(心率<100次／111in)和增快心

率组(心率≥100次／IIlin)。平均住院为2～3周，住院5～7d

行心脏彩超检查，测定射血分数(EF)、左室短轴缩短率(FS)，

同时观察l<iⅡip分级I～Ⅳ级及死亡情况。SPssll．5统计软

件处理数据。计数资料采用独立样本f检验，计量资料用卡

方检验。

2结果

AMI老年患者增快心率组KⅢipⅡ一Ⅳ级的发生率为

76．7％，明显高于正常心率组(44．1％)；AMI老年患者增快心

率组EF值<50％的比率为51．1％，明显高于正常心率组

(31．8％)；AⅧ老年患者增快心率组的EF值和聆值均明显

低于正常心率组(P<0．05；表1)。心率增快AMI老年患者

的死亡率明显高于正常心率组，约为正常心率患者的2．5倍

(P<0．01；表2)。

收稿日期：2005．09．22

作者单位：100053北京市，首都医科大学宣武医院心内科

作者简介：李东宝，男，1969年1月生，山东省滨州市惠民县人，医学

博士，主治医师。1’el：010一806cr7196，Brllail：leetob0@8im．com．cn

·短篇论著·

表1老年AⅦ患者心率与左室收缩功能的关系(贾±s)

表2老年—6帅患者的心率与死亡率的关系

注：x2=23．8，P=o．000

3讨论

研究发现(Br Hean J，1993，70：49)，静息心率>90次／rnin

与中、老年人缺血性心脏病的发生率及总的心血管事件病死

率显著相关。Jamerson等(Hy_penension，1996，27：854)提出60

岁以上的老年人，心率每增加5次／Inin，其新冠脉事件的发生

率增加1．14倍。但下后壁心肌梗死常影响窦房结和房室结

的供血，导致心动过缓，严重者危及病人的生命，必要时需用

提高心率的药物或安装临时起搏器治疗。在以色列的

sPRINT-2研究(J clin EpideIlliol，1995，48：119r7—1205)中可以看

到心肌梗死后心率≥90次／IIlin多见于再梗死，或有糖尿病，

或酶学水平较高，或前壁心肌梗死。心率≥90次／rnin的心肌

梗死患者住院病死率是心率≤70次／rnin者的2倍。表明静

息心率与冠心病的预后有关。A~Ⅱ后心率增快常常是预后不良

的前兆。本研究发现老年AⅦ患者的心率与心功能和病死率明

显相关，心率>100次／rnin的患者心功能明显低于心率<

1∞次／rnin的患者，而心率增快的A~Ⅱ患者的死亡率也明显提

高。提示心率增快是老年AⅦ患者预后的预测因子之一。因

此，在临床上要高度重视心率增快的老年AⅦ患者的危险陛，积

极采取治疗措施，以降低心率和改善预后。
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