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超声二维斑点追踪技术评估未成年人左心房功能的进展
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［摘 要］　随着超声心动图技术的发展，左心房功能评估在未成年人心血管风险预测中的重要性日益突出。传统二维及多普

勒超声虽可评估左心房容积和舒张功能，但其准确性有限。近年来，新兴超声二维斑点追踪技术（2D-STE）使左心房功能三相（储

存、管道、泵）评估成为可能，且其敏感性更高，适用于心肌病、肥胖、化疗等高风险未成年人群。本文综述 2D-STE在未成年人左心房

功能评估中的进展，探讨其在临床早期诊断与预后判断中的潜力与挑战，以期为临床提供参考。
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Progress of two-dimensional speckle tracking echocardiography in evaluating left atrial function in minors
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Abstract: With the development of echocardiographic technology，the evaluation of left atrial function has become increasingly crucial 
in predicting cardiovascular risks in minors.  The conventional two-dimensional and Doppler ultrasound can assess the left atrial volume and 
diastolic function， while have limited accuracies.  In recent years， the emerging ultrasound two-dimensional speckle tracking echocardiogra‐
phy（2D-STE） has made it  possible to evaluate the three phases of left atrial function （reservoir， conduit， booster pump）， which is more 
sensitive and suitable for high-risk minors with cardiomyopathy， obesity， or undergoing chemotherapy.  This article reviews the progress of 
2D-STE in evaluating left atrial function in minors， and discusses its potential and challenges in early clinical diagnosis and prognosis 
assessment， with the aim of providing a reference for clinical practice.
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左心房在维持正常心脏功能中发挥着重要作用，

临床上常用容积和时相功能评估左心房功能，容积可

体现左心房的大小，时相功能可体现左心房在左心室

充盈中起到的储存、管道、泵功能。超声心动图是评

估左心房功能、反映左心室舒张功能、预测成人心血

管疾病（如心力衰竭、房颤、中风）发生的重要技术[1-3]。

但目前研究多集中在成人，对未成年人左心房功能损

害进行系统评估具有重要的临床研究意义和价值。

新兴超声二维斑点追踪技术（two-dimensional speckle 
tracking echocardiography，2D-STE）可反映左心房壁整

体和节段运动，以检测左心房的储存、管道和泵功能，

对评估左心房功能障碍具有较高的敏感性[4-5]。本文

就 2D-STE在未成年人左心房功能评估的相关研究进

展作简要综述，以期为临床提供参考。

1　超声心动图成像技术评估左心房功能

超声心动图成像技术包括二维超声心动图（two-

dimensional echocardiography，2DE）、多普勒血流频谱

超声（Doppler ultrasound，DU）、组织多普勒超声（tissue 
Doppler imaging，TDI）及超声 2D-STE 等，这些成像技

术评估左心房功能的主要指标包括左心房容积（left 
atrial volume，LAV）、左心房容积指数（left atrial volume 
index，LAVI）、左心房储存应变（left atrial strain during 
reservoir phase，LASr）、左心房管道应变（left atrial 
strain during conduit phase，LAScd）、左心房收缩应变

（left atrial strain during contraction phase，LASct）、左心

房僵硬度指数（left atrial stiffness index，LASI）。不同

超声成像技术评价左心房功能各有优势，见表1。
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2　不同疾病引起未成年人左心房功能障碍的超声评估

2. 1　高血压

Binka 等[14]研究显示，347 例 11~18 岁高血压未成

年人的收缩压升高与 LAVI 呈独立线性相关，白天或

夜间动态收缩压指数每增加 0. 1，则 LAVI 分别增加

9. 9 mL/m²、6. 8 mL/m²，但是血压升高与左心房超声

2D-STE超声应变测量指标LASr、LAScd、LASct均无明

显的相关性，Kaplinski 等[15]的研究结果与之一致。笔

者认为，高血压患者左心室充盈压升高、顺应性降低，

使左心房压力升高，进而引起 LAV 变化，长时间积累

才导致左心室舒张功能障碍及左心房重构。未成年

高血压患者因暴露时间较短、心肌弹性储备良好，左

心房功能多处于代偿期，这一特征可能降低应变指标

对早期心肌损害的诊断敏感性。但国内尚缺乏大规

模研究报道。

2. 2　肥胖

未成年人肥胖呈持续上升趋势，41%~80%的未成

年人肥胖可延续至成年，导致成人时期发生心血管疾

病的风险增加[16]。Steele 等[17]采用 2D-STE 评估 114 名

肥胖青年（中位年龄 23. 3 岁）的左心房功能，发现在

LAV发生变化之前已出现LASr、LAScd、LASct降低，表

明 2D-STE 可早期发现肥胖人群左心房功能异常。

Paysal等[18]的研究显示，使用 2D-STE 评估肥胖青少年

（中位年龄 13. 2 岁）女性时，LASr、LAScd、LASct 与正

常对照组相比无显著差异，但 LAV、LASI 均增加。笔

者认为，这可能是肥胖患者较年轻，肥胖暴露的时间

较短且均为女性，有雌激素保护功能，从而未导致明

显的左心房功能受损。2D-STE 评估肥胖未成年人左

心房功能的应用价值还有待进一步验证。

2. 3　心肌病

扩张型心肌病（dilated cardiomyopathy，DCM）、肥

厚型心肌病（hypertrophic cardiomyopathy，HCM）、限制

型心肌病（restrictive cardiomyopathy，RCM）患者易出

现心肌细胞缺血、缺氧及代谢障碍，导致左心房心肌

受损和纤维化，使左心房壁顺应性降低、僵硬度增加，

左心室充盈受限，从而引起左心室舒张功能障碍。心

肌病患儿左心室舒张功能评价的常用超声指标有

LAVI、E/A、E/e'等，但这些指标的敏感性和特异性较

低。一项针对 175例心肌病患儿的研究指出，按照成

人左心室舒张功能障碍诊断标准（基于LAVI、E/A、E/e'
等参数），仅 14% 肥厚型心肌病患儿显示左心室松弛

性减退，DCM、RCM 患儿均未检出左心室舒张功能异

常，提示按照成人标准诊断未成年人左心室舒张功能

障碍存在高漏诊风险[19]。因此，临床迫切需要超声新

技术、新指标进行综合评估。

左心房应变参数可用于未成年人心功能评估。

Sabatino等[20]采用 2D-STE判断心肌病患儿左心室舒张

功能障碍，以LASr≥40. 4%为截断值，可以鉴别心肌病

患儿。在 HCM、DCM、RCM 患儿中，随着左心室舒张

功能障碍的加重，LASr显著下降，说明 LASr对心肌病

患儿左心室舒张功能障碍具有良好的诊断效能（曲线

下面积=0. 949，P<0. 001）。国外研究显示，出现不良

结局的心肌病患儿 LASr 明显较低，而 LAScd、LASI 较
高，预测不良预后发生的最佳截断值分别为：LASr<
20%、LAScd≥-12% 和 LASI≥0. 26[21]，说明左心房应变

参数及LASI可用于预测心肌病患儿不良预后（如心力

衰竭、心律失常）。

2. 4　化疗后心肌毒性损害

2D-STE 可对未成年人化疗药物引起的左心房功

能障碍进行风险评估。Loar 等[22]对 45 例接受蒽环类

药物化疗 1 年以上的癌症患儿进行观察发现，患儿

LASr、LAScd 显著下降，而 LASct 无明显改变，且化疗

药物累计量≥250 mg/m²时，LASr更低。以上研究表明，

表1　超声成像技术评估左心房功能及其临床意义

超声成
像技术

2DE

DU

TDI

2D-STE

主要指标

LAV
LAVI
二尖瓣E峰流速

二尖瓣A峰流速

二尖瓣E/A
二尖瓣 e'
二尖瓣E/e'
LASr
LAScd
LASct
LASI

临床意义

反映左心室充盈压

反映左心室舒张功能

反映左心房管道功能，健康未成年人E峰流速随年龄的增长而增加[7]

反映左心房泵功能，健康未成年人A峰流速随年龄的增长而下降[7]

反映左心室舒张功能，健康未成年人E/A随年龄的增长而增加[7]

反映左心房管道功能

反映左心室舒张功能，健康未成年人E/e'随年龄的增长而显著降低[8]

反映左心房储存功能，与年龄呈非线性负相关[9]

反映左心房管道功能，与年龄呈非线性正相关，在青春期达到成人值[9]

反映左心房泵功能，与年龄呈非线性正相关，在青春期达到成人值[10]

反映左心室舒张功能，与左心房纤维化程度的相关性比左心房应变
强[11]，其与未成年人左心房增大呈正相关，是评估未成年人左心室充盈
的间接指标[12]

优/缺点

优点：可重复性好，测量结果与心脏磁共振成
像具有高度一致性和良好相关性
缺点：由于几何假设，容易低估LAV[6]

优点：可重复性好
缺点：具有角度依赖，易受年龄、心率影响，在
心律不齐患者中应用受限

优点：实时便捷、时间分辨率高
缺点：具有角度依赖，局部取样局限，易受心
率、噪声及伪影干扰

优点：2D-STE不受角度依赖，能准确评估左心
房心肌运动状态，对左心房功能障碍评估具有
较高敏感性
缺点：易受左心室功能和负荷[10]、心率、心脏节
律、体表面积、种族等因素影响[13]

1009



http:/ / www. jjssxzz. cn局解手术学杂志 2025,34（11）J  REG ANAT OPER SURG

LASr、LAScd 评估左心房功能障碍的敏感性高，而

LASct的临床应用价值有待进一步探讨。

2. 5　先天性心脏病

使用 2D-STE 评估先天性主动脉瓣狭窄（aortic 
stenosis，AS）患儿发现，LASct增大及左心房收缩功能

增强，这与左心室容量和压力负荷过重，导致左心房

收缩力增加有关[23]。而成人 AS 患者通常出现左心房

收缩功能下降，这与长期持续的压力负荷，导致左心

房扩张，心房壁变薄、纤维化，引起左心房功能失代偿

有关[24]。一项研究对 43 例房间隔缺损患儿手术前后

左心房功能进行评估发现，经皮微创封堵术后患儿

LASr、LAScd、LASct 均显著降低，且 LASr、LAScd 随着

封堵器尺寸增加而显著降低，而外科手术组患儿术后

上述参数未见显著变化。这说明封堵器过大可能影

响左心房功能，2D-STE有望成为房间隔缺损患儿术后

左心房功能监测的可靠方法，可为临床治疗策略的选

择提供关键信息[25]。

3　总结与展望

未成年患者的左心房功能评估对于临床治疗策

略的选择起关键作用，无创超声心动图技术为临床提

供了安全、有效、可行的左心房功能定量分析方法。

超声新技术 2D-STE有利于未成年人左心房功能障碍

的早发现、早干预。但未成年人左心房功能评价易受

年龄、负荷条件、心腔几何构型、房室瓣功能、心率和

节律的影响，且目前缺乏未成年人左心房功能的超声

评价指南，有待进一步通过临床多中心、大数据循证

医学研究完善。
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