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慢性肾衰竭患者左室 Tei 指数与左室心肌质量的相关性分析

王 今，朱向明
( 皖南医学院附属弋矶山医院 超声医学科，安徽 芜湖 241001)

【摘 要】目的: 探讨慢性肾衰竭患者左室 Tei 指数与左室心肌质量( LVM) 的相关性。方法: 收集 2013 ～ 2014 年我院临床确诊

为慢性肾衰竭患者 40 例作为观察组，无慢性肾衰竭患者 40 例作为对照组。用多普勒超声诊断仪分别获得观察组和对照组的

左室 Tei 指数、LVM 及左室心肌质量指数( LVMI) ，并进行相关性分析。结果: 慢性肾衰竭患者的 Tei 指数明显高于正常对照

组( t = 16． 62，P ＜ 0． 01) 。慢性肾衰竭患者 Tei 指数的升高与 LVM 及 LVMI 的增加均呈正相关且与 LVMI 关系更为密切。
结论: 左室 Tei 指数与 LVM 呈正相关性，与 LVMI 的关系相较 LVM 更为密切，左室 Tei 指数可综合反映慢性肾衰竭患者的左

室功能状态。Tei 指数测量操作较简便，值得推广应用。
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Correlation analysis on the left ventricular Tei index and left ventricular mass in patients with
chronic renal failure

WANG Jin，ZHU Xiangming
Department of Ultrasound，Yijishan Hospital，Wannan Medical College，Wuhu 241001，China

【Abstract】Objective: To investigate the correlation of left ventricular Tei index with left ventricular mass( LVM) in patients with chronic renal failure．

Methods: Forty patients confirmed as chronic renal failure between 2013 and 2014 were included，and another 40 without renal failure were recruited as

control subjects． Pulsed Doppler echocardiography( PDE) was used to measure the left ventricular Tei index，LVM and LVM index，and the results were an-

alyzed． Ｒesults: Higher left ventricular Tei index was seen in patients with chronic renal failure ( t = 16． 62，P ＜ 0． 01) ，and the elevated Tei index was pos-

itively correlated with LVM and LVM index，particularly in strong close to LVM index． Conclusion: The findings suggest that left ventricular Tei index can

serve as a modality to evaluate the left ventricular condition for patients with chronic renal failure．
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慢性肾衰竭发展过程中，由于代谢紊乱引起水

钠潴留，容量负荷增加，肾素活性增加，压力负荷增

加［1］，体内的高动力循环状态可缓慢加重心室前、
后负荷，使心腔扩大、左心室肥厚，心肌结构及功能

异常［2］。Tei 指数是近年来评价心脏收缩和舒张功

能 的 新 指 数［3］。左 室 心 肌 质 量 ( left ventricular
mass，LVM) 是影响左心功能的重要因素。本研究旨

在探讨慢性肾衰竭患者左室 Tei 指数与 LVM 的相

关性，为慢性肾衰竭患者的诊疗提供更多的临床

信息［4］。

1 资料与方法

1． 1 研究对象 收集 2013 ～ 2014 年我院临床确诊

为慢性肾衰竭患者 40 例作为观察组，无慢性肾衰竭

患者 40 例 作 为 对 照 组 ( 心 血 管 系 统 检 查 均 无

异常) 。
1． 2 检查方法 采用 Philips iE33 彩色多普勒超声

诊断仪，二维 S5-1 探头，X3-1 探头，探头频率 1 ～ 5
MHz，帧频 50% 90 帧 / s。患者取左侧卧位，探头分

别于心尖四腔和五腔切面获取二尖瓣口与主动脉瓣

口的血流频谱图像。再用 X3-1 矩阵探头置于心尖

部获得心尖四腔二维图像，嘱患者调整呼吸后屏住
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呼吸启动全容积扫描，采集连续 4 个心动周期“金

字塔”形立体数据库，将图像存储供分析处理。
数据测量:①录用操作技能熟练，有一定工作经

验的操作者，本研究均为同一操作者进行数据测量;

②检查前输入受检者的身高、体质量信息，算出体表

面积( BSA) ;③分别测量 a 值( 二尖瓣口舒张期血流

频谱止点到下一血流频谱起点时间) 、b 值( 主动脉

瓣口收缩期血流频谱持续时间) ，Tei 指数 = ( a －
b) /b; ④应用 Qlab 4． 2 软件分析处理全容积图像，

选取左室的舒张末期，于心尖两腔、四腔切面描画左

室的心内膜、心外膜，可自动算出 LVM; ⑤每个数值

均除以 BSA 加以校正，求出 LVMI。为保证测量值

的准确性，以上指标均取 3 次测量值的平均值。
1． 3 统计学方法 采用 SPSS 17． 0 统计软件。计

量资料用均数 ± 标准差( 珋x ± s) 表示，t 检验。左室

Tei 指数与 LVM 及 LVMI 的关系运用直线相关分析

法进行检验，P ＜ 0． 05 为差异有统计学意义。

2 结果

各组的年龄( t = 1． 632，P ＞ 0． 05) 及性别( χ2 =
0． 464，P ＞ 0． 05 ) 无统计学差异。两组临床资料如

表 1 所示。

表 1 观察组与对照组的一般临床资料

分组
血 Ccr 水平

( mL /min)
例数( n) 男( n) 女( n) 平均年龄( 岁)

正常组 80 ～ 120 40 22 18 50． 1 ± 13． 1

观察组 ＜ 80 40 25 15 54． 9 ± 13． 2

观察组和对照组的 Tei 指数测值分别为 0． 632
± 0． 105 和 0． 368 ± 0． 034 ( t = 15． 20，P ＜ 0． 01 ) ，观

察 组 和 对 照 组 的 LVM 测 值 分 别 为 ( 245． 97 ±
19． 61) g 和 ( 163． 19 ± 20． 13 ) g ( t = 16． 63，P ＜
0． 01) ，将 LVM 除以 BSA 校正，得出观察组和对照

组的 LVMI 值分别为 150． 61 ± 10． 72和 104． 90 ±
11． 23，慢性肾衰竭患者的 Tei 指数明显高于正常对

照组( t = 16． 62，P ＜ 0． 01) 。慢性肾衰竭患者 Tei 指

数的升高与 LVM 的 增加呈正相关( r = 0． 676，P ＜
0． 01) ，与 LVMI 的增加也呈正相关( r = 0． 770，P ＜
0． 01) 。如图 1、2。

3 讨论

慢性肾衰竭是各种原因引起的肾脏损害进展恶

化，以 全 身 各 系 统 受 累 为 主 要 表 现 的 临 床 综 合

征［5］。有报道慢性肾衰竭患者在早期就可以存在

心肌 病 变，而 不 是 到 了 尿 毒 症 期 才 会 有 心 肌 病

变［6］。超声心动图可动态监测心脏结构和功能变

化，观察血流动力学改变［7］。近年有报道 Tei 指数

可敏感反映心脏收缩和舒张功能［8］。本研究结果

表明，慢性肾衰竭患者 Tei 指数明显大于对照组。
LVM 是影响左室功能的重要因素，对分析心脏疾病

的进展、预后及治疗方法均具有重要意义［9］。

图 1 慢性肾衰竭患者左室 Tei 指数与 LVM 的相关性

图 2 慢性肾衰竭患者左室 Tei 指数与 LVMI 的相关性

本研究对慢性肾衰竭患者的 Tei 指数与 LVM
的相关性进行探讨，结果显示慢性肾衰竭患者的 Tei
指数与 LVM 及 LVMI 间均显著正相关，且与 LVMI
关系更密切。随着慢性肾衰竭患者病情进展，左室

容量及压力负荷均增加，致左室增大，心肌肥厚，

LVM 增加。致使左室顺应性降低，等容收缩时间和

等容舒张时间延长，最终导致 Tei 指数的进一步升

高［10］。由于个体情况差异，除以 BSA 校正 LVM 得

出的 LVMI 可更科学且敏感地反映左心功能受损

情况。
综上所述，左室 Tei 指数与 LVM 密切相关且与

LVMI 关系更为密切，可综合反映慢性肾衰竭患者

的左心功能状态。Tei 指数的测量操作简便，值得于

临床分析、诊断中推广应用。
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本文以抗心磷脂抗体 IgG 为例进行了比较研

究，分析数据结果我们发现: 健康人群、中重度慢性

牙周炎患者以及慢性牙周炎伴原发性高血压患者的

抗心磷脂抗体 IgG 水平逐渐升高，并且从患者各项

牙周指标结果上分析，随着抗心磷脂抗体 IgG 水平

的升高，患者牙周的破坏程度在不断加剧。此外，相

关分析结果也证实，抗心磷脂抗体 IgG 指标与菌斑

指数、探诊深度、附着丧失、出血指数之间显著正

相关。
因此，综上所述，笔者认为: 原发性高血压可加

重慢性牙周炎患者病情，同时慢性牙周炎可导致患

者抗心磷脂抗体升高，提升患者动脉粥样硬化的发

生风险，两者相互作用互相影响。
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