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"摘要#
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目的
!

观察心电网络信息系统对超急性期心肌梗死的诊断意义&方法
!

选择
-.!4

年
!-

月至

-.!#

年
!-

月于该住院治疗的疑似超急性心肌梗死患者
!!4

例!比较传统床旁心电图"

:

法$和心电网络信息系

统"

W

法$诊断超急性心肌梗死的检测报告时间和就诊费用&以心电图结合心肌酶检查结果作为最终诊断!计算

两种系统诊断超急性期心肌梗死的灵敏度%特异度%准确率%阴性预测值%阳性预测&采用受试者工作特征曲线

"

;QB

$下面积"

4$6

$计算两种系统对超急性期心肌梗死的诊断效能&另观察两种系统诊断
-E

内
6Y

段抬高

的超急性期心肌梗死患者的灵敏度%特异度和准确率%阴性预测值%阳性预测&结果
!
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法诊断超急性期心肌梗

死检测报告时间和就诊费用均低于
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法诊断超急性期心肌梗死灵敏度%准确度及阴性预测值均高

于
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法诊断
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段抬

高的超急性期心肌梗死的灵敏度%准确度及阳性预测值均高于
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与
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法相比!
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法可以降低诊断超急性期心肌梗死的检测报告时间和就诊费用!提高超

急性期心肌梗死和
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内
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段抬高的超急性期心肌梗死的诊断效能&

"关键词#

!
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调查显示!全世界每年约有
!...

万患者因心源

性猝死而死亡!约占所有猝死患者的
/"c

!且呈逐年

上升趋势!其中多数病因是超急性期心肌梗死所致的

心室颤动$

!1-

%

"超急性期心肌梗死是由于冠状动脉干

或分支的突然闭塞或痉挛!易引起心室颤动而猝

死$

5

%

"虽然超急性期心肌梗死在短时间内对心肌造

成严重损伤!但仍然处于可逆阶段!因此!早期诊断对

超急性期心肌梗死患者的临床治疗具有重要意义"

心电网络信息系统是近年来出现的新技术!其将门

诊#病房#分院#急诊室#救护车及联网社区的心电图

集中传送至会诊医院统一的信息化心电图处理平台!

对心电图进行分析#传送#共享及数字化储存!是提高

心电图诊断能力的理想方法$

4

%

"自
-.!4

年
!-

月起!

本院通过心电网络信息系统!对超急性期心肌梗死患

者进行规范化早期诊断!解决传统心电图检出率低和

检测不及时的问题!取得了良好的效果!现总结如下"

>

!

资料与方法

>+>

!

一般资料
!

选择
-.!4

年
!-

月至
-.!#

年
!-

月

于本院住院治疗的疑似超早期心肌梗死患者
!!4

例!

其中 男
#.

例!女
4.

例!年 龄
5.

"

/-

岁!平 均

'

#.+4-]3+/#

(岁!患病时间
.

"

/E

!平均时间

'

4+0.]!+".
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"超急性期心肌梗死均需经心肌酶#

肌钙蛋白#心脏彩超及心电图检查明确诊断!具体标

准为$

"

%

&'

!

(有胸闷气短的临床表现*'

-

(

Y

波显著高

尖*'

5

(

6Y

段抬高与
Y

波融合*'

4

(对应面
6Y1Y

压

低*'

"

(心肌酶#肌钙蛋白阳性"排除标准&年龄小于

!/

岁者*合并恶性肿瘤#严重肝肾功能异常者*合并除

心肌梗死外其他类型心脏疾病者*不同意签署知情同

意书者"本研究经过本院医学伦理委员会审核批准"

>+?

!

方法

>+?+>

!

常规床旁心电图'

:

法(

!

单道心电图机
X̀ 1

0...

购自北京福田电子医疗仪器有限公司!心电图采

集盒及配套系统购自上海华泰软件工程有限公司"

患者取平卧位!采用国际标准放置心电图各导联的位

置!心电图机记录的基本参数为走纸速度
-"**

)

)

!

增益
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*$
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心电网络信息系统'

W

法(

!

系统由以下
"

部

分组成!'

!

(信息服务器部分&储存#传输与发布所有

心电数据!该服务器长期存储心电数据!并与医院的

放射学信息系统'

7A6

(#实验室信息管理系统'

?A6

(#

医学影响信息系统'

9:B6

(#电子病历'

8,;

(#体检

等系统连接!实现全院医生调阅和共享资料*'

-

(医生

工作站&医生出心电图医嘱并通过
7A6

自动传输到护

士工作站!医生亦可根据自己的需要调取患者的心电

信息!实时打印心电报告!并可与以往检测结果进行

对比*'

5

(护士工作站&医生出心电图检查医嘱后!护

士工作站自动生成心电图申请单!护士确认收费后自

动生成检查列表!系统会根据所有患者的心电图检查

状态分为待检#已检查和已完成*'

4

(心电图检查工作

站&数字式心电图机自带有检查软件!具备心电图采

集#存储#回放与传输功能*'

"

(报告工作站&报告工作

站具备专业的心电图自动处理分析功能!并支持数据

到达即时提醒功能"每一个连接入网络系统的心电

设备!检测的心电数据均会直接显示在报告工作站

上!一旦有未经报告的新患者心电图数据上传!报告

工作站自动弹出提示窗口并发出声音!心电图室医生

对所有上传的心电图数据进行诊断#审核!系统自动

发送图文一体的电子诊断报告!送检的临床医师可在

本科室的医生工作站直接调阅报告"具体流程见

图
!

"

>+?+@

!

心肌酶检测
!

采集肘静脉血
"*?

!采用雅培

%!...6;

全自动免疫分析仪测定肌酸激酶同工酶

'

BZ1,W

(#肌钙蛋白及肌红蛋白"

图
!

!!

心电网络信息系统检查流程

>+@

!

统计学处理
!

采用
6966--+.

软件进行分析"

计量资料以
H]>

表示!计数资料以百分率表示!采用

!

- 检验"以心电图结合心肌酶检查结果作为最终诊

断!计算两种方式诊断超急性期心肌梗死的灵敏度#

特异度和准确性"对单项检测结果作图绘成受试者

工作特征曲线'

;QB

(!计算曲线下面积'

4$6

("以

"

#

.+."

为差异有统计学意义"

?

!

结
!!

果

?+>

!

两种方式诊断超急性期心肌梗死的检查报告时

间和就诊收费的比较
!

经心电图结合心肌酶检查证

实
!!4

例疑似患者中!超急性期心肌梗死
!..

例!发

生率为
/0+0!c

'

!..

)

!!4

("

W

法诊断检查报告时间

和就诊收费均低于
:

法'均
" .̂+...

(!见表
!

"

?+?

!

两种方式诊断超急性期心肌梗死的效能比较
!

.##5
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-.!/

年
!.

月第
40

卷第
-/

期



W

法诊断为超急性期心肌梗死者
!.!

例!其中
3"

例与

最终诊断相符!

:

法诊断为超急性期心肌梗死者
/#

例!其中
/!

例与最终诊断相符!

W

法诊断灵敏度#准确

度及阴性预测值均高于
:

法'

"

#

.+."

或
"

#

.+.!

("

进一步绘制
;QB

曲线计算
4$6

发现!

W

法
4$6

高

于
:

法!见表
-

#图
-

"

?+@

!

两种方式诊断
-E

内
6Y

段抬高的超急性期心

肌梗死的效能比较
!

在
!..

例超急性期心肌梗死患

者中!

-E

内
6Y

段抬高患者占
44+..c

'

44

)

!..

("

W

法诊断的灵敏度#准确度及阳性预测值均高于
:

法

'

"

#

.+."

或
"

#

.+.!

(!且
4$6

亦高于
:

法"见表

5

#图
5

"

表
!

!!

两种方式诊断超急性期心肌梗死的检查报告

!!!

时间和就诊收费的比较&

H]>

(

检查方式
(

检查报告时间'

*%M

( 就诊收费'元(
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法
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W

法
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两种检查方式诊断超急性期心肌梗死的效能比较&

c

(

检查方式 灵敏度 特异度 准确度 阳性预测值 阴性预测值

:

法
/!+..

'

/!

)

!..

(

#4+-3

'

3

)

!4

(

0/+3"

'

3.

)

!!4

(

34+!3

'

/!

)

/#

(

5-+!4

'

3

)

-/

(

W

法
3.+..

'

3"

)

!..

(

"4+!4

'

/

)

!4

(

3.+5"

'

!.5

)

!!4

(

34+.#

'

3"

)

!.!

(

#!+"4

'

/

)
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(

!
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两种方式诊断
-E

内
6Y

段抬高的超急性期心肌梗死的效能比较&

c

(
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!!

在我国!心电检查作为医院最常规的检查之一!

已随着医疗水平的发展及技术的更新应用日趋广泛!

其不仅可用来做常规的诊断!还可以发现患者早期的

不良反应!为疾病的治疗和患者的救治提供帮助"站

在互联网
f

时代的十字路口!原有的心电图检查信息

模式已不能适应科技的发展!无法满足患者的需求!

影响了医院现代化管理的服务质量和工作效率!利用

无线传感网络技术来实现数字化和临床移动网络化

心电图检查信息系统势在必行$

#

%

"心脏疾病发病时

多具有较大的突发性!早期快速诊断!争取更多的抢

救时间!对患者的救治及预后影响较大"研究显示!

与传统心电检查流程相比!心电网络信息系统检查流

程进行了优化!可节省约
/5c

的时间!报告输出周期

从
!"

"

43*%M

降至
4

"

0*%M

$

0

%

"本研究发现!心电

网络信息系统诊断超急性期心肌梗死检查报告时间

和就诊收费均低于传统床旁心电图'均
"^.+...

(!

提示与传统床旁心电图检查相比!心电网络信息系统

可以降低诊断超急性期心肌梗死的检测报告时间和

就诊费用"心电网络信息系统通过流程化#网络化#

自动化的工作模式!只需点击传输!通过网络快速将

心电图传输到心电图室!心电图医生几秒内接收后!

快速诊断并发回报告!不必将宝贵的时间浪费在路

上!临床医生可在科内电脑上实时浏览图文一体的心

电诊断结果!缩短了患者就诊时间!对疾病诊断和治

疗更加及时!为患者争得了宝贵的抢救和治疗

时间$

/13

%

"

临床上超急性期心肌梗死通常在冠状动脉闭塞
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期



后的
!.*%M

之内表现!因为持续时间短!缺少典型的

临床特征而容易被忽视!心电图检出率低$

!.1!!

%

"本研

究发现!心电网络信息系统诊断超急性期心肌梗死灵

敏度#准确度及阴性预测值均高于传统床旁心电图
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(!且
4$6

高于传统床旁心电图"谢金玉等$

!-

%

研究发现!超急性期心肌梗死的心电图改变多见于急

性心梗发生的
-E

以内!特征性改变为
Y

波宽大#高

耸及
6Y

段抬高"因此!本研究进一步比较了两种诊

断方式对
-E

内
6Y

段抬高的超急性期心肌梗死的诊

断效能!结果发现!心电网络信息系统灵敏度#准确度

及阳性预测值均高于传统床旁心电图'

!

-

^!.+!"3

#

"+344

#

#+!"-

!

" .̂+..-

#

.+.-.

#

.+.!/

(!且
4$6

高于

传统床旁心电图!提示与传统床旁心电图检查相比!

心电网络信息系统可以提高超急性期心肌梗死和
-E

内
6Y

段抬高的超急性期心肌梗死的诊断效能"笔者

分析原因可能是多数心肌梗死患者既往都做过心电

方面的检测!心电网络信息能永久保存心电图数据!

建立心电数据库!对于相同患者的心电数据!该系统

可以自动与既往心电图进行分析比对!可同屏显示患

者当前#前一份和最早的心电图!并在报告中显示出

波形的变化和结论"另外!该系统中测量值均由仪器

直接测量!避免了手动测量所造成的误差!提高了疾

病的诊断精确率"

综上所述!与传统床旁心电图检查相比!心电网

络信息系统最大限度地简化了心电检查流程!降低了

检测报告时间和就诊费用!为患者的诊治提供更多的

时间!并且提高超急性期心肌梗死和
-E

内
6Y

段抬

高的超急性期心肌梗死的诊断效能!较好地解决超急

性期心肌梗死检出率低的问题!并快速实时地为临床

医生提供诊断治疗依据"

参考文献

$

!

%

6A;ABQ ,?

!

<8W?:6AQ:

!

<86A,Q@88

!

J&'(+6KG1

GJMN'IG%'NGJ'&E%M

D

'&%JM&[%&EBZ<

$

2

%

+>A&'(@JOIH(

!

-.!0

!

54

'

6K

DD

(#3

(&

431"/+

$

-

%

<Q,A@>=8a1;Q<;A>=8a :

!

:W;8=1>Q@a:?8a9

!

;8AY8;;2+B'IG%H

D

IH&JN&%HM'MG

D

E'I*'NH(H

F

%N'(&EJI1

'

D

%J)%M'NK&J *

C

HN'IG%'(%MO'IN&%HM

&

BE'((JM

F

J)%M&EJ

NKIIJM&JI'

$

2

%

+SHI(G2B'IG%H(

!

-.!4

!

#

'

5

(&

!..1!.#+

$

5

% 石金河!户瑞丽!杨亚勤!等
+

心电图
\Y

离散度与急性脑

血管病患者血清酶学变化相关性研究$

2

%

+

重庆医科大学

学报!

-.!5

!

5/

'

!!

(&

!54!1!544+

$

4

% 高晓峰
+

心电图网络信息系统的临床应用$

2

%

+

现代电生

理学杂志!

-.!#

!

-5

'

!

(&

5-155+

$

"

% 吴培群
+

急性心肌梗死超早期及早期心律失常的特点分

析$

2

%

+

中国当代医药!

-.!-

!

54

'

!-

(&

!3!1!3-+

$

#

% 冯艳!侯秀丽!娜仁花!等
+

心电网络信息管理系统的临床

应用及进展$

2

%

+

中国数字医学!

-.!4

!

3

'

-

(&

!!"1!!0+

$

0

% 王健红!陈竹!姜小兵!等
+

实施临床心电图网络信息管理

系统的优势$

2

%

+

中国循证心血管医学杂志!

-.!"

!

0

'

4

(&

".!1".4+

$

/

%

,:;YA6;2

!

B7:Z;:WQ;YTB

!

;:T:Z+S'LJ(J&1

V')JG*'NE%MJ(J'IM%M

F

&JNEM%

_

KJ)OHI8B>)%

F

M'('M'(

C

)%)

$

2

%

+,'NE%MJ?J'IM%M

F

%M7J'(&EN'IJAMOHI*'&%N)

!

-.!4

!

"#

!

-"14"+

$

3

% 汪正权!方雅!陆雯!等
+

网络心电会诊中心在
6Y

段抬高

性心肌梗死救治中的应用价值探索$

2

%

+

中国急救医学!

-.!"

!

5"

'

3

(

/-01/5!+

$

!.

%李笑英!韩姬玲
+

远程心电诊断急性心肌梗死
!

例$

2

%

+

江

苏实用心电学杂志!

-.!4

!

-5

'

#

(&

53.153!+

$

!!

%

W:@8;2886

!

,AY;: ,+:

DD

(%N'&%HMHONIH))['LJ(J&

&I'M)OHI*OHI8B>

D

'&&JIM'M'(

C

)%)'MGN('))%O%N'&%HM

$

2

%

+

A888YI'M)AM)&IK* ,J')

!

-.!4

!

#5

'

-

(&

5-#1555+

$

!-

%谢金玉!秦巍
+

心电图在急性心肌梗死超急性期诊断中的

应用$

2

%

+

山西医药杂志!

-.!0

!

4#

'

5

(&

-#.1-#-+

'收稿日期&

-.!/1."1!.

!

修回日期&

-.!/1.#1-/

(

'上接第
5#"/

页(

!!

大鼠模型的建立$

2

%

+

重庆医学!

-.!0

!

4#

'

-0

(&

5/-"15/-0+

$

!4

%朱成全!韦林山!洪加津!等
+

舰艇部队军事应激下心理及

血单胺类递质的改变$

2

%

+

华南国防医学杂志!

-.!5

!

-0

'

-

(&

3513"+

$

!"

%程传苗!李兆申!黄文!等
+

军事应激对军人心理和免疫内

分泌系统的影响$

2

%

+

解放军医学杂志!

-..0

!

5-

'

5

(&

!/31

!3.+

$

!#

%

6:AYQ T

!

,:Y6=,QYQ ,

!

T:@:>:S: T

!

J&'(+

X'N%(%&'&%HMHOOJ'IJU&%MN&%HMV

C

&EJ"17Y

'

!:

(

IJNJ

D

&HI

'

F

HM%)&&'MGH)

D

%IHMJ

&

D

H))%V(J%MLH(LJ*JM&HOGH

D

'*%MJI1

F

%N*HGK('&%HM

$

2

%

+6

C

M'

D

)J

!

-.!5

!

#0

'

4

(&

!#!1!0.+

$

!0

%方凯
+

运动应激试验前后血清皮质醇和
A?1#

水平与白大

衣性高血压的关系$

2

%

+

国际检验医学杂志!

-.!0

!

5/

'

-.

(&

-/"01-/"3+

$

!/

%

Z:?=8XX : $

!

Q?A$A8;2<

!

@Q@Z86?2

!

J&'(+

BHM)JILJGIH(JOHI&EJ)JIH&HM%M&I'M)

D

HI&JI

F

JMJ%MI'&

'MG*HK)JMJKIHVJE'L%HI'(JMGH

D

EJMH&

CD

J)

$

2

%

+@JKIH)N%

W%HVJE'L;JL

!

-.!.

!

54

'

5

(&

50515/#+

$

!3

%安黎云!汤菲!王缚鲲
+

心理应激与免疫功能关系的研究

现状$

2

%

+

医学综述!

-.!"

!

-!

'

5

(&

4!314--+

$

-.

%李玲!王延江!张猛!等
+

军事演习应激下野战部队军人的

心理及和肽素水平的变化$

2

%

+

中华行为医学与脑科学杂

志!

-.!!

!

-.

'

/

(&

0!/10-!+

$

-!

%张金涛!蔡荣荣!赵玉兰!等
+

战场环境封闭强化训练慢性

应激致维和军人血清
A?1#

#

Y@X1

#

和执行功能的变化

$

2

%

+

中国神经免疫学和神经病学杂志!

-.!#

!

-5

'

"

(&

55!1

554+

'收稿日期&

-.!/1."1!/

!

修回日期&

-.!/1.#1-5

(

-##5

重庆医学
-.!/

年
!.

月第
40

卷第
-/

期


