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"摘要#

!

目的
!

探讨主动脉瓣置换"

;Z<

#术后患者生存质量及其相关影响因素$方法
!

对
$%1

例
;Z<

术后患者!使用健

康调查量表"

7̀.')

#评估患者术前%术后生存质量变化!并使用
3"

@

#+?#5

回归分析患者手术年龄%瓣膜有效开口面积"

8];

#%人工

瓣膜对患者生存质量的影响$结果
!

M

例患者在随访过程中死亡!患者在术后
$

年相对基线调查显示生存质量明显提高!

3"

@

#+?#5

回归分析显示较大的
8];

%生物瓣的置换可使患者有较高的健康量表评分!并均呈正相关$结论
!

;Z<

术后患者生存质量受瓣

膜类型及人工瓣膜
8];

的影响$

"关键词#
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主动脉瓣置换&生存质量&有效开口面积&人工瓣膜
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主动脉瓣病变是中国目前最常见的成人心脏疾病之一#其

发病早#病史长#迁延不愈#给患者和家庭带来严重的经济负

担#并严重威胁着患者的生命和生活质量#而内科治疗只可改

善症状#不能阻止和延缓疾病的进展#治疗这一疾病最好的办

法就是置换人工心脏瓣膜*然而无论对于年轻患者还是老年

患者#手术均具有较高风险和一定的病死率'

$

(

*随着手术技术

的不断进步#人工瓣膜的不断改进#主动脉瓣置换$

A"6?#5=AC=>

6>

F

CA5>4>,?

#

;Z<

&术后患者生存率明显提高#但对于术后患

者生存质量如何却极少研究*为探讨
;Z<

术后患者血流动

力学改变#并研究术后患者生存质量及其相关影响因素#作者

对本院
$%1

例行
;Z<

手术的患者进行回顾性分析*

D

!

资料与方法

D&D

!

一般资料
!

选择
1%$$

年
$

月至
1%$'

年
$%

月在本院实

施单纯
;Z<

患者
$%1

例#其中 男
M/

例#女
00

例%年 龄

$

M'&-$b$1&$'

&岁%体表面积$

$&-%b%&$1

&

4

1

*纳入标准!

$

$

&单纯主动脉瓣病变#行单瓣置换%$

1

&术前无糖尿病)慢性阻

塞性肺疾病$

9]2̂

&)脑血管病变等其他影响生存质量疾病%

$

'

&遵循知情同意的原则#能自愿参加本次研究并有较高的依

从性*排除标准!$

$

&患有严重精神疾病或存在理解功能障碍#

不能耐受术后随访研究%$

1

&合并其他影响生活质量的疾病*

D&E

!

方法

D&E&D

!

超声心动图测定
!

术前及术后
$

年时采用超声心动图

收集患者主动脉瓣流速)跨瓣压差)左室功能)有效开口面积

$

>EE>5?#=>"6#E#5>A6>A

#

8];

&等数据#比较患者手术前)后血流

动力学改变#了解瓣膜置换后效果*

D&E&E

!

调查及随访
!

使用短期健康调查量表$

?B>7B"6? "̀64

V>AC?B7D6=>

G

#

7̀.')

&对
;Z<

术后患者进行生存质量调查#

患者入院后行基线调查#术后
$

年复查时再次进行调查评估#

术前)术后调查均采用面谈方式#比较术后患者生存质量的变

化情况*

D&F

!

统计学处理
!

数据应用
7277$-&%

软件进行统计处理#

计量资料以
Lb@

表示#各组间计量资料的比较采用
:

检验#同

时根据
7̀.')

得分高低#以中位数为界将全组病例划分为高分

组及低分组#使用
3"

@

#+?#5

回归分析影响患者术后评分高低的

因素#以
B

$

%&%M

为差异有统计学意义*

E

!

结
!!

果

E&D

!

患者基本资料情况
!

$%1

例患者中术前左心室功能低下

'左心室射血分数$

8̀

&

$

'MU

(

/

例$

-&/0U

&%术前心功能差

'美国纽约心脏病学会 $$

YVd;

&分 级
)

或
+

级(

0/

例

$

0-&%)U

&%以主动脉瓣关闭不全为主要病变患者
)'

例

$

)$&-)U

&#以主动脉瓣狭窄为主要病变患者
'(

例$

'/&10

&%置

换生物瓣患者
01

例$

0$&$/U

&#机械瓣
)%

例$

M/&/1U

&%人工

瓣膜直径小于或等于
1$44

患者
0)

例$

0M&$%U

&#人工瓣膜

直径大于
1$44

患者
M)

例$

M0&(%U

&%随访过程中死亡
M

例

$

0&(%U

&*

E&E

!

患者血流动力学变化
!

心脏彩超显示#术后主动脉瓣流

速)平均压差)最大压差较术前均明显降低$

B

$

%&%M

&#

8];

及

左心室功能较术前有所增加#但差异无统计学意义$

B

%

%$M1

重庆医学
1%$)

年
)

月第
0M

卷第
$/

期



%&%M

&#见表
$

*

表
$

!!

患者术前及术后
$

年临床及彩超结果比较

项目 术前 术后
$

年

YVd;

)

或
+

级$

,

&

0/ M

8];

$

Lb@

#

54

1

&

$&1/b%&$( $&)Mb%&1$

主动脉瓣流速$

Lb@

#

4

"

+

&

1&-Mb%&'0 1&1Mb%&-%

A

平均压差$

Lb@

#

44V

@

&

$0&-0b-&-%

1%&%'bM&)%

A

最大压差$

Lb@

#

44V

@

&

''&M/b1&M$ 10&(Mb0&1'

A

左室功能$

Lb@

#

U

&

%&M/b%&$' %&)$b%&%0

!!

A

!

B

$

%&%M

#与术前比较*

E&F

!

患者生存率及生存质量情况
!

术后随访过程中#死亡患

者
M

例#病死率为
0&(%U

%通过
7̀.')

评估#患者在术后
$

年相

对基线调查显示生存质量明显提高#在
/

个维度及总的得分均

高于术前$

B

$

%&%M

&*生物瓣和机械瓣置换患者中#生物瓣患

者各维度及总得分高于机械瓣#除精神健康方面外#其余维度

间比较差异有统计学意义$

B

$

%&%M

&#见表
1

)

'

*

表
1

!!

患者手术前(后各维度得分比较$

Lb@

%分'

项目 术后 术前
: B

生理功能
)(&0-b$/&(/ )0&$1b$/&0% (&'1- %&%%%

生理职能
0'&0Mb$0&0- ')&M/b$-&1$ )&'/1 %&%%%

躯体疼痛
)(&0(b$(&'0 )M&1/b$/&(- '&/1- %&%%$

总体健康
0%&-/b$0&)1 '0&)(b$1&'$ 1&')/ %&%1$

活力
M(&'$b$0&-/ MM&'1b$'&M0 $&M'$ %&%'(

社会功能
M/&01b$)&1- M0&MMb$)&)' %&-/' %&%0'

情感职能
)0&M0b$(&0) M0&(/b$)&/0 $%&1'0 %&%%%

精神健康
-$&M'b$M&)0 )M&/)b$0&1- %&M0' %&%'M

生理健康总分
)1&)0b$M&0( M1&$)b$'&0- /&01M %&%%%

心理健康总分
)M&0)b$M&)1 M)&1'b$M&0) '&-)0 %&%%$

表
'

!!

不同瓣膜置换后各维度得分比较$

Lb@

%分'

项目 生物瓣 机械瓣
: B

生理功能
)(&%%b/&10 )1&(0b-&') '&'$0 %&%%$

生理职能
0'&1-b$%&/% '/&''b$$&11 1&0$0 %&%$-

躯体疼痛
)M&10b(&$0 )$&$)b$%&)0 '&M'0 %&%%$

总体健康
0M&$Mb$1&10 '-&M(b$$&/- 1&-01 %&%%)

活力
)$&'1b-&M1 M-&/1b/&$1 1&/1' %&%%M

社会功能
)$&('b/&'1 M)&)1b-&)' '&0-/ %&%%$

情感职能
)M&-1b-&'' M-&M-b/&)$ M&00/ %&%%%

精神健康
)/&M$b(&%0 )'&$0b(&M% 1&(/0 %&%)1

生理健康总分
)$&1'b-&$1 M)&0$b/&1$ '&(M) %&%%%

心理健康总分
)1&10b/&-1 M)&()b/&0$ '&'01 %&%%1

E&G

!

患者术后生存质量影响因素
!

以
7̀.')

得分中位数为

界#将存活
(-

例患者分为高分组
M%

例和低分组
0-

例#

3"

@

#+.

?#5

回归分析示!生物瓣的置换)较大的
8];

可使患者有较高

的
7̀.')

评分#其
S2

值分别为
$$&)1$

$

(MUFQ

!

$&/-/

"

-$&-01

#

Bc%&%$0

&和
/&-%'

$

(MUFQ

!

$&)01

"

0)&$$%

#

Bc

%&%1$

&#见表
0

*

表
0

!!

术后生存质量影响因素

变量
"

B S2 (MUFQ

8]; 1&$)1 %&%1$ /&-%' $&)01

"

0)&$$%

生物瓣
1&0M' %&%$0 $$&)1$ $&/-/

"

-$&-01

F

!

讨
!!

论

主动脉瓣病变患者一旦出现症状#内科治疗效果不佳#行

;Z<

可以明显改善预后'

1.'

(

#

;Z<

手术作为治疗主动脉瓣病

变的有效手段已经被临床广泛应用*而成功的主动脉瓣手术

较早标准$如较低的早期和晚期病死率)无严重并发症等&慢慢

转变为其他变量#如生存质量'

0

(

*生存质量评估指标可用于针

对某一特殊疾病或一组患者或针对与健康相关的生活质量的

各个方面*最常用于评估心脏手术后患者生活质量的两种体

系是诺丁汉健康调查表$

,"??#,

@

BA4B>AC?B

F

6"E#C>

#

YV2

&和

7̀.')

*有研究显示#

7̀.')

较
YV2

更适用于评估心脏手术后

患者的生活质量'

M

(

*是被广泛接受和认可的生存质量评估工

具*

7̀.')

是对生存质量的评估#该量表共
/

个维度#分值越

高表示该维度状况越好*虽然它不包含特定疾病的问题#但它

是整体的身体和心理健康状况的验证措施'

).-

(

*该量表评价项

目涵盖了生存质量定义的所有方面#且其信度及效度均经过了

较严格的检验'

/

(

*在本研究中#使用了
7̀.')

对患者进行生存

质量的评估*

一般
;Z<

术后#由于左心室流出道阻塞的解除或减轻#

左心室质量指数逐渐减少#

8̀

增加#心功能在较短的时间即可

恢复'

(

(

*本研究亦发现#患者在
;Z<

术后血流动力学指标可

明显改善#因此#外科手术风险虽大#却是有症状主动脉瓣病变

患者的惟一有效治疗方法#可缓解症状并提高生存质量'

$%

(

*

然而#在克服了瓣膜置换手术后并发症和获得术后生存后#外

科手术的一个远期效果///生存质量的改善也需要得到更为

广泛的关注#在对
/%

"

/(

岁的老年
;Z<

患者的跟踪随访研

究中发现其
$

年生存率为
(1&/-U

#

M

年以上生存率为

-M&%'U

'

$%

(

#但其生存质量情况及心理障碍患者数量却不明

确*可见术后患者生存质量却极少研究*本研究发现#患者在

瓣膜置换后短期内生存质量明显高于术前#由于手术创伤#患

者在躯体疼痛这一维度上得分亦增加#因此术后对于患者的疼

痛处理及心理安慰则需进一步提高*

本研究发现#

8];

大小可影响患者生存质量#并呈正相

关#多数研究表明可能与人工瓣膜
.

患者不匹配$

F

6"+?B>+#+.

F

A.

?#>,?4#+4A?5B

#

22K

&的产生有关#

8];

过小可产生
22K

#国

内外研究发现#

22K

现象会导致术后残存压差#类似主动脉瓣

狭窄症状即会出现#并随着病变的加重而进一步升高#甚至影

响远期的生存质量和生存率'

$%.$1

(

*

22K

的产生可影响
;Z<

术后血流动力学的改变#甚至可引起难治性心衰的发生率增

加'

$'

(

#导致患者生存质量下降#因此在行
;Z<

术时要预防和

避免
22K

的产生#需选择合适的瓣膜#并不断改良手术方式)

采用新技术新方法#如可通过
2#HA6"?

等'

$0

(给出了一种预防

22K

的+三步法,来选择合适大小的瓣膜*另一方面#本研究

中置换生物瓣患者生活质量分数高于机械瓣#瓣膜类型亦是术

后生存质量的影响因素'

$M

(

#这与生物瓣因模拟天然瓣膜力学

特性#具有优越的血流动力学性能)无需终身抗凝)可避免抗凝

相关并发症)生活质量高)抗感染力强和术后不易发生感染性

心内膜炎等优越性有关'

$)

(

*因此#生物瓣的使用可避免患者

术后长期服用抗凝药的焦虑)烦躁情绪的产生#提高患者在心

理健康维度评分#但生物瓣会逐渐衰败#寿命有限#则需严格按

照生物瓣适应证应用*另外#手术年龄作为一个变量对患者生

存质量影响并不明显#颜涛等'

$-

(在对
01

例行
;Z<

术的风湿

性心脏病患者进行前瞻性研究后指出#风湿性
;Z<

术后患者

生存质量有明显改善#但年龄并非其危险因素*

综上所述#在选择合适人工瓣膜)避免
22K

现象后#

;Z<

术后患者在短期内生存质量可提高*但本研究为单一中心小

$$M1

重庆医学
1%$)

年
)

月第
0M

卷第
$/

期



样本且受到一定的限制#且随访时间较短#对于
;Z<

术后部

分患者瓣口流速增加原因及术后患者生存质量的其他影响因

素还有待进一步探究*
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