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左心室假健束的二维超声心动图改变及其临床意义

张令仪 董继忠( 西南医院 超声科)

左室假艇束( LV F ) T即左心室内的胜 束
,

不

是起于乳头肌并止于二尖瓣叶
,

而是跨越于乳头肌

与室壁之间或室壁与室壁之间者
。

既往认为系解剖

变异无临床意义
。

近年研究认为与心脏杂音及心律

失常的发生有一定关系
。

现将我院自1 , 8 8年 1月~

6月
.

对 7 5 6例患者进行二维超声心动图 ( Z D E )

检查
.

检出左室假键束 13 。例
.

对其声象图特 征及

临床价值作一初步分析如下
。

资 料 与 方 法

13 0例系本院住院及门诊病人
.

男 69 例
,

女 61

例
,

年龄 l ~ 刊岁
。

共中临床诊断为器质性心脏病

者5。例
,

无确切心脏病者 80 例
。

采用日立 E U B 一

40 型超声显像仪
,

机械扇型扫 查
,

探头频 率 3
.

5

M H z, 患者平卧或左侧卧位
,

取胸骨旁左 室 长 轴
,

短轴及心尖四腔切面进行观察
。

结 果

一
、

儿 6例中检出 L V F T者 130 例。 检 出 率为

1 7
.

1%
,

共检出假腿束“ 。条
,

一条者12 1例
,

二条

者 8 例
,

三条者 1例
。

二
、

假键束走行方向
:

室间隔至心尖部 86 例
,

室间隔至乳头肌 2 4例
,

室间隔至室侧壁 10 例
,

心尖

部 10例
。

三
、

单一切面检出者 83 例
,

二个或二个以上切

面检出者 47 例
。

其中以胸骨旁左室长 轴 切 面 检出

率最高 ( 1 0 4 / 1 3。例) 占8。%
,

其次为心尖四腔切

面
。

四
、

80例无确切心脏病者
,

其中心前 区 闻及 I

~ 万级收缩期杂音者40 例占5 。%
,

有完整心 电图记

录者 46 例
, 2 6例有心律失常 `其户室性早搏 10 例

、

窦

速 6 例
、

房性早搏 3 例
、

束枝传导阻滞 3例
,

房颤 3

例
、

室上性心动过速 1例 )
。

讨 论

一
、

左室假健束的诊 断依据

2 D E任一切面观察到左室腔内有连续或 断续

的线样回声光带
,

此带起源于乳头肌
,

心尖部或心

侧壁
,

终止于室问隔的上
、

中
、

下任何位置上
,

凡

与二尖瓣叶不相连者均可确定为假腿束
。

线样 回声

光带可粗细不一
、

走行不一
、

长短 不 一
、

数 目 不

一 随心宝的收缩和舒张而稍有上下移动
,

调节探

乡: 角度可观其全貌
。

术组观察L V F T 粗细不一
,

大

致分为三种
: ( t ) 纤 细 光带 ( 回声正 常

,

细

线状 )
。

( 2 ) 粗大条束 (回声增强
,

粗 条状 )
。

( 3 ) 条束光带 (粗
,

细之间 )
。

条数 不 一 以一

条居多
,

本组占93 % ( 1 2 1 / 1 3。例 )
。

走行不 一以

室间隔至心尖部者居多占“ % ( 8 6 / 1 3。例) ,

与童

氏尸解资料相近似
` l ’ 。

长短不一取决于附着位置
,

由

室间隔上部至心尖部者最长
,

贴近心尖部为短而细

的小键束

二
、

左室假健束的检 出率

在普通人群中L V F T的发生可能不少
。

国内童

氏
` l ’
报告尸解资料为38 %

。

超声检出率 则 报导 不

一
,

一般为。 .

5~ ` 6%
,

本组检出 牢为 17
.

1 %
,

与肖

氏
`名’
报导相近似

。

超声检出率之所以相左甚 大
,

可

能与病人来源
,

检查者的操作技术
,

观察的仔细程

度
,

判断标准及仪器分辨率等因素有关
。

尤 以心

尖部的细小胞束不加注意易于漏诊
。

三
、

左 室 假 健 束的临床意 义

LV F T与某种特定的心血管病有否关连尚需进

一步研究
。

但对无心脏病者产生心前区收缩期杂音

或心律失常有一定关系
。

P “ r r了等
` a ’
发现 16 名有

L V F T的无心脏病儿童
,

15 名有心脏杂音
,

而且是

产生室性早搏的重要原
一

因
。

李氏“ ’
报导 30 例有L V

·

F T而无心脏病者中
,

10 例心前区有 I 一开级 收缩

期杂音
,

11 例有心律失常
。

本组结果也证实L V F T与

心前区收缩期杂音及心律失常有 一 定关系
。

通过

Z D E检查可提供临床鉴别诊断心脏疾病
,

具有一定

的临床价值
。

作者观察心前区有收缩期杂音者
,

Lv
·

F T 走行方向均为室间隔上部至心尖部
,

是否 与其

附着位置高
、

走行长易受血流冲击而振动有关
.

尚

待进一步观察
、

探讨
。
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四
、

鉴别诊 断

LT F V为左空腔内一异常回声
,

应与主动脉瓣

下膜性狭窄
、

主动脉瓣赘生物
、

进入左室的瓦氏窦

瘤
、

附壁血拴
、

肉茎样肿瘤
、

降落伞样二尖瓣前叶

等鉴别
,

尤以室间隔上
、

中部附着的 L V F T
,

酷似

室 间隔左室而回声易汉认为室间隔肥厚
。

本组 YJ’ 两

例曾用M 型超声心功图探查疑诊为室间隔肥 厂7
,

而

用 Z D E 险查确诊为 L V F T
。

口此
.

Z D E检查 确诊

率高
,

只要注意多切面观察及追踪 L V F T的 起止点

一般不易误诊或漏诊
。
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治 疗 前 线 皮 肤 病 的 外 用 药 研 制

叶庆叶 店书谦 钟白玉 徐沾芳 (西南医院 皮肤科 )

镇桂 JJ汀线气温高
,

湿度大
,

卫生奈件差
,

部队

皮肤病发病率极高
,

共中真菌病占
一

卜数以 上
` I 、` 名 ’ 。

山于外用药缺少
,

未能及时治疗
,

病情较后方所见者

严里
,

影响部队任务的执行
。

为保阶前 线 部 队 健

康
,

按全军皮肤科专业组的要求
,

我们进行了外用

药研制
。

为适合前线应用
.

决定配制一 种剂 型 稳

定
,
以抗典菌为主

,

兼有抗细苗
,

杭炎症和止痒作

用的外用药
,
现将研制结果报导如下

。

药 物 配 制

从使用及携带方便考虑
,

筛选出一种水溶性状

有基质
,

加入杭戮菌剂
、

抗细菌剂
、

皮质激素和止

痒刘
,

经过试验共性质稳定
,

不又高低温影响
,

定

名为
“
多效介

” ,

进行以下研亢
。

抑 菌 试 验

作了真菌和细菌的抑菌试验
。

真菌供试菌种为

最常引起体
、

股
、

手
,

脚癣的五种真菌
,

将菌种研磨

成乳状
.

与沙博氏琼脂混匀于平皿 中
.

待 凝 后 打

孔
。

细菌有二种
.

用血琼脂平皿
.

划线按种
。

每种

真菌和细菌均同时试验二份
,

各打 4 孔
,

分别加多

效膏
、

克霉哇膏
,

洗必太育和水溶性软裔基质
。

真

菌25 ℃ 3 ~ 6 天
,

细菌置 37 ℃ 二天
,

量取抑菌圈直径

( m m ) ` 以 2 份 标 本的平均值为 该 菌 抑 菌 结

果 (结果见表 1 )
。

从表 l 舌出多效有对常见真菌和三种细菌均有

长强抑菌作用
。


