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阶 梯 式 间 断 性 缺 氧

复合运动锻炼的超声心动图观察

谢增柱 王俊元 薛树国

( 病理生理学教研室 )

对 12 名世居在 1 8 9 5米高原的男性自行车运动员
,

经过低压缺氧复合运动锻炼后作了超声心动图

检查
。

在低压舱内运动员完成间断缺氧运动锻炼后
,

他们的右心室和右肺动脉内径随着高原高度和

运动时间增加而增加
。

在摸拟高原 4。。 o米与平原相比
,

安静的心搏量和心输出量
,

左心室内径和左

心室心肌量明显增加
,

室间隔和左室后壁的厚度也增厚
。

这些变化是在生理范围内
,

因此应属于对

高原运动训练的适应变化
。

在摸拟 4 0。。米高原动运后心搏量和心输出量的增加比 3 0。。米明显
,

在缺

氧运动训练中没有一个受试者发生急性高山病
,

这些结果表明阶梯式间断缺氧复合运动锻炼方法可

能改善心脏功能和增加对缺氧的适应能力
。

单纯阶梯适应 (逐渐上升到高原 ) 或阶梯适应结合体格锻炼
,

在减压舱内间断性阶梯适

应都可提高机体对缺氧耐受力
`” ` 2 ’ ,

减轻高原反应
。

阶梯式间断缺氧复合运动锻炼对心脏结

构和功能影响尚未见有报告
。

对此进行研究
,

将有助于了解适应锻炼过程中
,

心血管系统所

起的作用
,

为部队从平原阶梯适应结合体格锻炼进驻高原
,

提供理论依据
。

对 象 和 方 法

12 名世居 1 8 9 5米高原 (昆明市 )男性青年
,

乘飞机到达重庆休息 3 天后
,

在减压舱内减压

至 2 0 0 0米摸拟高原训练 5 天
, 3 0 0 0和 4 0 0 0米 各训练 11 天

,

每天 减压 3
.

5小时
。

在此时间内
,

受试者进行空蹬架骑行训练
,

运动强度使心率保持在 150 一 170 次 / 分
。

在训练期间有教练和

医生观察运动员耐受情况并记录反应
。

超声心动图是用武汉无线电研究所生产的 X J
一 3 型心脏诊断仪

,

发射频率为 2
.

5兆赫
。

工作条件垂直线 ( y轴 ) 每格为 20 m m
,

水平线 ( X 轴 ) 每格为 0
.

04 秒
。

受试者平卧
,

以石腊

油为偶合剂
,

按 F e i g e n bau m ` ” 方法在心前区第 3 一 5 肋间探查
。

在胸骨上窝探查右肺动脉内

径
,

并摄取照片
,

底片用 ol y m p us 灯幻机投影放大进行分析
。

按 lC ar k “ ’方法计算右室后径
,

左室收缩和舒张末内径
,

室间隔和左室后壁厚度
,

以立方差方法计算左室每搏量 和 以 下 指

标
:

心输出量
、

射血分数
、

左室小径缩短率和按 eB nn et t ` ” ’ 方法计算左室心肌重量
。

受试者

先作平原对照检查
,

然后再在 3 0 0 0和 4 0 0 0米训练的最后 的 2 天再作安静检查
,

最后让受试者

在国产 自行车功率计上运动 3 分钟
,

运动量为 g 00 k g
一
m /分

,

运动后立即
、

3
、

5
、

10 分钟

后重复检查
,

检查结果均经统计学处理
。
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结 果

1
.

主动脉
、

右肺动脉和右室 内径

训练前平原对照值和在低压舱 训练后主动脉内径没有任何变化
。

右肺动脉和右室内径随

着高原高度和训练
,

日期增加而增加
。

但未超出正常范围
,

详见表 1 。

部分受试者右室前壁增

厚
,

收缩振幅增加
。

超声心动图变化见 图 1
。

表 1 不同高度的主动脉
、

右肺动脉
、

右 室内径 变化

主动脉内径 ( m m ) 右肺动脉内径 ( m m )

平 原

3 0 0 0米
4 0 0 0米

2 4
。
2士 2

。
2

2 4
。

6士 3
。

3

2 5
.

5士 3
.

9

1 6
.

4士 2
。
1

.
1 7

.

9士 2
.

3

△ 1 9
.

8士 2
.

3

右 室 内 径 ( m m )

1 1
。
5士 2

.

3

。 1 3
。
4士2

。
3

0 1 6
。
1士 3

.

6

平原与 3 0 0 0米相比
.

P < 0
.

0 1
, 。 P < 0

.

0 5

3 0 0 0米与 4 0 0 0米相比 八 P ( 0
.

0 2
, 。 P < 0

.

0 5

2
·

室间隔和左室后壁厚粤
.

左柳肌 t 及左盆舒张末内径

平原的心室间隔和左室后壁厚度
,

左室心肌量及左室舒张末内径与 3 0 0 0米相比无明显差

异
。

4 0 0 0米与平原相比则明显增加
,

详见表 2
。

表 2 不 同 高 度 村 左 心 室 结 构 影 响

室间隔厚度 ( m m ) 左室后壁厚度 ( m m ) 左室舒张末内径 ( m m )

平 原

3 0 0 0米
4 0 0 0米

7
。
2士 0

。

9 7
。
5士 0

。
7

7
.

8士 0
。
9

`
8

.

3土 1
。
2

7
。

8士
.

9
。
1士

左室心肌量 ( g )

1 0 5
。
0士 1 7

。
8

1 1 6
。
0 士 1 2

.

2

么1 5 3
。
7士 3 7

.

8

3 9
。
8士 3

。
4

3 9
.

7士 4
.

1

△4 3
.

8士 3
.

2

平原与 4 0 0 0米
`

P < 0
.

0 2
, 八 P < 0

.

5

3
。

左室功能

心率
、

心搏量和每分输出量的平原对照值与 3 0 0 0米相比无明显差异
。

4 0 0 0米与平原值相

比明显增加
。

左室射血分数在 3 0 0 0米有所降低
,

在 4 0 0 0米时恢复正常
。

左 室小轴缩短率平原

与高原无明显差异
。

详见表 3
。

表 3 不 同 高 度 对 心 功

平 原

3 0 0 0米

4 0 0 0米

心率 (次 /分 ) 心搏量 ( m l)

5 5
.

7士 9
.

2 5 1
。
4士 6

。
8

5 6
.

9士 6
。
3 4 7

.

9 土4
.

9

.

6 0
。
8士 8

。
2

’
6 4

.

2士 1 1
.

6

心每分输出量 (升 /分 )

能 的 影 响

左室射血分数 ( % ) 左室小轴缩短率 (% )

3
.

8 7 9 士 O
。
6 6了

2
。
7 4 5 士 0

。
2 5 0

.

4
。
0 1 1 9士 1

.

3 2 0

7 5
。
6士 5

。

3

△7 0
。
3士 4

。
8

了6
。

1士 5
。
3

3 6
.

4 士 4
.

5

3 3
.

2 士 3

3 5
。

7士 5
。

1

平原与 4 0 0 o m相比
.

P < 0
.

0 1

平原与 3。。。米相比 乙 P < 0
.

05

高原运动后心功能变化

在 3 0 0 0和 4 0 0 0米运动后心率
、

每搏量
、

心输出量和射血分数均比安静时明显增加
,

10 分
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钟后逐渐恢复详见表4
、

5
。

3 0 0 0和4 0 0 0米运动后心率
、

心搏量
、

心输出量相比较见图2 ,

4。。。米的都明显高于 3 0 0 0米者
,

提示运动锻炼后心脏输送血液功能增加
。

在 4 0 0 。米运动后超

声心动图表现见图 3
。

表 4 3 0 0 0米运动 后心率
、

每搏量
、

心 输 出量和射血分数 变化

运 动 后

安 静

—
一一

_
_ _

_
_

_
_

_
_

_

_
立 即 3 分钟 5 分钟 10 分钟

心 率
(次 /分 )

5 7
。

1士 6
。

2
.

9 6
。
5士 1 1

.

1 8 5
。
6士 7

。
l 8 2

.

5士 5 7 4
.

0士 6

每 搜 量

( m l )
4 7

。

4士 5
。
3

.

5 7
。

4士 9
.

2 5 3
.

1士 5
.

2 5 1
.

9士 7 5 0
.

0土 4
.

3

心输出量
(升 /分 )

2
.

8 2 0士 0
.

4 7 1
.

6
.

2 9 0 9士 1
.

1 4 9 4
。
5 3 1 4士 0

.

6 3 3 4
。

2 9 6 2士 0
。

7 ] 7 3
.

7了8 士 0
.

3 3 6

射血分数
( % )

6 9
。
5士 5

.

3
.

8 1
。
1士6

.

4 7 6
.

8士 3
.

6 7 5
。
4 士 3

.

2 7 6
.

0士 5
.

8

安静与运动后立即相比
`

P < 。 .

01

表 5 4 0 0 0米运动 后 心率
、

每搏量
、

心输 出量和射血 分数变化

运 动 后

安 静

—

—
一

——
一 -一— 一

—
一

立 即 8 分钟 6 分钟 10 分钟

J

臼 率
( 次 /分 )

5 8
.

0士 4
.

8
.

9 2
。
0士 4

。
7 8 1

。
O士 7

。
3 7 8

。

0 士 6
。
O 7 6

。
O士 8

。

3

每 搏 量

( nI l )
6 0

.

9士 8
。
4

.

7 4
。
1士 7

.

1 6 6
.

7士 7
.

3 6 4
.

8士 8
。
3 6 4

.

8士 7
.

8

心输出量
(升 /分 )

3
。
7 4 2 8士 0

。
7 2 0

.

6
.

8 4 6 5士 0
。
8 8 5 5

。
4 4 7士 1

.

0 4 9 5
.

1 1 5士 1
.

0 1 4 4
.

9 9 9士 1
.

0 6 4

射血分数
( % )

7 4
。
5士 5

。
7

.

8 0
.

1士 6
.

4 7 5
.

3士 2
.

5 7 6
.

0士 d
.

8 7 4
.

2士 6
.

3

安静与运动后立即相比
’

P < 0
.

01

讨 论

经 间断性缺氧和运动锻炼后
,

右肺动脉内径增宽
,

右心室内径增大
,

部分受试者右室前

壁增厚
,

活动增强
。

我们用超声心动图观察到高原人右肺动脉增宽
,

右室增大
,

部分人超出

正常范围
〔“ ’ ,

国外学者曾证明间断缺氧可引起大 白鼠右心室肥大
` ”

,

我们在 1 9 8 2年观察到猪

在摸拟 4 0 0 0米高度
,

每天 8 小时
,

一个月后心导管检查肺动脉压明显增高
。

解剖证明右室肥

大
。

B a o c h o r 。 ` 8 ’
用右心室导管证明平原人 以 3 0 0 0 k g一m /分负荷

,

运动 7分钟
,

肺动脉收缩压

从22 增加到 3 6 m m H g
,

在 4 5 0 0米同样负荷
,

肺动脉收缩压从 41 上升 到 7 1 m m H g
。

因此本文所

见到右肺动脉增宽
,

右室增大可能是肺动脉高压的结果
,

这些变化都未超出正常围范
,

属于

生理适应
。

阶梯式间断缺氧和运动锻炼后
,

心室间隔和左心室后壁增厚
,

心腔增大
,

故左 心室重量

增加
。

有些人观察到静力运动为主的运动员 (如举重
、

推铅球 ) 主要表现为左心室壁增厚
,

左心室肌肉量增加
,

而以耐力运动为主的运动员表现为心室壁厚度正常或增厚
,

同时伴有心
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腔增大
〔 g’ “ “ ’ `川

。

De mr a ia“ “ ’ 19 75 年用超声心动图观察一个体育训练周期
, 7 0天耐力训练后

左室后壁厚度增加 1
.

l m m
,

左室舒张末内径增加 Z m m
,

E五s
an i “ “ ’也观察到长距离游泳 7 周

后
,

左室壁厚度增加和心腔增天
,

停止训练 3 周后恢复
。

本文作者观察到在缺氧条件下训练

27 天左室后壁增加 1
.

6m m
,

左室舒张末内径增加 4 m m
,

似乎 说明缺氧和运动复合刺激更易

促进左心增大
。

这些变化未超出正常范围
,

属于生理适应
。

我们所用超声心动仪是经过水槽校正过垂直距离
,

同一个人在不同时间内测定都是在同

一肋间探查
: 测量左室内径都是采用二尖瓣前后瓣水平

,

尽管如此
,

测得左室舒张末径和由

此推算的心搏量比国内测定值偏低
。

我们认为同一个人在同样条件下对比还是可靠的
。

在 3 0 0 0

米训练结束后 心搏量稍低子平原值
,

由于心率增快
,

每分心输出量不变
。

在 4 0 0 0米训练结束

时心搏量和每分输出量高于平原的对照值
。

一般认为初入高原的人心搏量不变
,

但是 由于心

率加快
,

所以每分输出量增加
。

关于较长期居留高原后心搏量变化有两种观点
:

一些人认为

不变
( `摇’ ` ’ ” ’ ,

而另些人认为低于平原值 “ 。 ’ ` ’ 7 ’ 。

我们观察 到间断 性缺氧复 合运动锻炼后
,

心腔增大
,

心室壁 增厚
,

安静时心每搏量增

加
,

这与许多作者公认经过体育训练后心血管适应包括心率减慢
,

心肌肥大和静息时心每搏

量增加是一致的 “ “ ’ ( ` “ ’ ` “ 。’ 。

这是缺氧和运动复合作用的结果
。

在高原运动时心搏量和每分输

出量增加都低于平原同等强度运动
〔“ ` ’ `

22)
`“ “ ’ ,

最犬运动时
,

最大心输出量和最大氧耗量低于

平原
( “ 2 ’ 。

最大氧消耗与人作功能力密切相关
。

最大氧消耗取决于氧运输和组织摄取氧
。

由于

在高原最大 心输出量 和最大氧消耗降低
.

,

所以作功能力降低
。

我们 的结 果表明
,

在 3 0 0 0和

4 0 0 0米进行同样负荷运动时
, 4 0 0 0米运动后心每搏量和每分输出量比 3 0 0 0米增加更多

。

这不

仅说明在更高的高原运动时
,

需要增加心输出量
,

而且也说明经过适应锻炼后的心脏在单位

时间能输送更多的血液和氧气满足机体需要
。

PW C
, 、 。

试验也发现在 4 0 0 0 米作功 的 能 力比

3 0 0 0米高
( 2 5 ’ 。

V a o in i ` “ 4 ’ 在秘鲁观察到平原出生 士兵运到 3 0 0 0一 4 0 0 0米高原
,

在 4 一 8 周内劳动力

降低
,

大约 10 % 人发生高 山反应
。

相反国内有人用阶梯式适应复合体格锻炼方法进入高原
,

明显提高机体对缺氧耐受力
,

减轻高原反应
( ”

。

本次实验采取阶梯式间断缺氧复合运动训练
,

尽管运动强度很大
,

在每个高度受试者都

能完成训练任务
,

除一人运动时感觉头痛外
,

没有任何人发生高 山反应
。

综上所述
,

可 以认为阶梯式间断缺氧复合运动训练后心脏发生结构和功能适应变化
,

使

心脏泵血功能增强
,

在单位时间内能运送更多的血液和氧气到组织
,

从而提高机体对缺氧的

耐受力
。

刁
“

结

世居于 昆明市 ( 1 8 9 5米 ) 的男性青年
,

在减压舱内经阶梯式间断性缺氧和运 动锻炼后
,

右肺动脉和右室内径随着高原高度和运动锻炼日期增加而增加
。

在 4 0 0 0米 (锻炼 27 天后 ) 左

心室壁的厚度增加
,

心腔增大
,

以致左心室心肌量增加
。

左和右心室的结构变化是在生理范

围内
,

属于适应性变化
。

在 4 0 0 0米安静的心搏量和每分 心输出量比平原高
,

运动 时 心 搏 量

和每分输出量增加比 3 0 0 0米明显
。

结果表明
,

经过阶梯式 间断性适应锻炼后
,

心贮备能力增

加
,

左心室功能增强
,

在单位时间内能输出更多血液
,

运送更多氧到组织
,

提高机体对缺氧
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耐受力
。
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,
1 9 8 1

2 0
.

M o r g a n r o t五 J
, e t a l : A n n I n t e r M e d 8 2 : 5 2 2

,
2 9了5

2 1
.

K e u l J
, e t a l : C i r

e Re s 4 5 : 6 5
,
1 9 8 1

2 2
.

D e m a r
i
a AM

, e t a l : C i r
e u l a t i o n 5 7 : 2 3 7

,
1 9 7 5

1 3
.

Eh s a n i A A
, e t a l : A m e r J C a r d i o l 攻2 : 5 2

,
1 9 7 8

一吐
.

B a d e e r H S
: A e r o s Pa e e

M e d 4 4 : 1 1 7 3
,
1 9 7 3

1 5
.

H e a t h D
, e t a l

:
M a n a t h i g h a l t i t u d e C h u r e h i l l一 L i

v i n s t o n e E d i n g b u r e b
,
1 0 7 7

2 6
.

B a la s u s a m a i a n V
, e t a l : C i r e u l a t i o n 5 7 : x i s o

,
1 9 7 5

’

1 7
.

H o r t l了 H
: JA M A 2 15 : 2 2吐

,
1 9了i

1 5
.

W i l l i a m s J G P
, e t a l :

S p o r t s M e d i e i n
,

Z n d E d w o r d A r n o l d P u b l i s h e r s L T D F r o n s e ,
1 9 7 6

1 9
.

M e e a r d l W D
, e t a l : E x e r e

i s e P h y s i o l o g y
,

L e a a n d F e b i g e r P h i l a d e ph i a
,
2 9 5 1

2 0
.

S m i t h J J
, e t a l : C i r e u l a t i o n P h y s i o l o g y

,

W i l l i a m s a n d W i l k i n g C o m p a n y
,
1 9 8 0

2 1
.

V o g e l J A
, e t a l : J A p p l P h y s i o l 3 6 : 1 6 9

,
1 9 7透

2 2
.

S im e F
, e t a l : 1 b i d 3 6 : 5 6 1

,
1 9 7 4

2 3
.

A l e x a n d e r J K
, e t a l : 1 b i d 2 3 : 5 4 9

,
1 9 6 7

2 4
.

V a n i
n i : 国外军事医学资料 ( 4 ) i嫂3

,
2 9 8 2

26
.

万加珍等
:

内部资料

C o m b i n e d E f f e e t o f S t e P w i s e In t e r m i t t e n t H y P o x i a

a n d P h y s i e a l T r a i n i n g o n U l t r a s o n i e C a r d i o g r a P h y

X i e Z e n g z h u ,

W
a n g Ju n了u a n ,

X u e s h u g u o

( D e
p

a r t m
e n t o

f P a t h o bP y s i o l o g y
,

T h e T h i r d M i l i t a r y M
e d i e a l C o l l e g e

)

T h e e o m b i n e d

w a s i n v e s t i g a t e d

e f f e e t o f s t e P w i s e i n t e r m i t t e n t h y P o x i a a n d P h y s i e a l t r a i n i n g

w i t h u l t r a s o n i e e a r d i o g r a p h y o n

i n h a b i t a n t s a t 1 8 9 5 m e t e r s a b o v e s e a l e v e l a n d 、甲e f e

1 2 b i k e r s w h o w e r e p e r m a n e n t

s u b je e t i刀 9 t o p h了s i e a l t r a i n i雌

林n
d

e r il y P o x i e e o n
d i t i。刀 i n a h r p o b a r i e e h a m b e r ,
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It w as fz n l o dt hat t h eint er n a l dia m et er s oft hr eig ht vn et r i e
l

ean dr ig ht pu l
-

m on ary r at ory oft h ebi kr es in er eas
edpr op o:t in a ol ly w it ht h ein er eas o ef b ot h

t h ea lt 三t t l dean dt h e du r at in o oft h ep hy s i ea lt r a in in g
.

At s a i mu lat e da
lt itu do ef

40 0 0m et r s e,

1: h o e a r d i a e s t r o k e v o l u m e a n d e a r d i a e e o t p u t
,

t h e i n t e r n a
l d i a m e t e r o f

t il e l o f t v e n t r i e l e a n d t h e l e f t v e n t r i e u
l
a r m a s s i n e r e a s e d m a r k e d l y a s e o m p a r e d

w i t h t五o s e a t s e a l e v e l
.

T h e t h i e k n e s s o f t h e i n t e r v e n t r i e u l a r s e P t u m a o d t h e

p o s t o r i o r w a l l o f t h e l e f t v e n t r i e l e a
l
s o i n e r e a s e d

。

T h e s t r o k e v Q l u m e a n d e a r d i a e

o u t p u t o f t h e b i k o r s i n e r e a s e d !n o r e s i g n i f i e a n t l y a t t h e s im u l a t e d a l t i t u d e o f

4 0 0 0 m
. ,

t h a t a t t h e a l t i t u d e o f 3 0 0 0m
。

A l l t h e s e e h a n g e a r e s t i l l w i t h i n t h e

p h y s i o l
o g i e r a n g e s a n d e a n b e e o n s i d e r e d a s a d a p t a t i o n e il a n g e s t o h i g b a l t i t u d e

t r a i n i n g
。

N o e a s e o f a e u t e m o u n t a i n s i e k n e s s o e e u r r e d i n a n v o f t h e t r a i n e d

b呈k e r s 。

T五e s e f i n d i n g s s u g g e s t t h a t t h i
s i n t e r m i t t e n t s t e p w i s e h y P o x i e p h y

s i e a l t r a i
-

n i习 9 e a n i m p r o v e t h
e e a r d i a e f u n e t i o n a n d i n e r e a s e i t s a d a p t i b i l i t y t o w a r d s h y p o -

x i e e o n d i t i o n s .
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大白鼠实验性高原肺水肿 (正 文 见27 5页)

周围水月
`

}
, “
袖套

”
( 5 6倍 )

。

水帅
“
袖套

” ,

其中有小血点 ( 8 6倍 )
。

举 卿
经 舒 协 舞彝碳

一

摆摄 屯么户

舔尹橄岌 了 叹

今
、

一 少

冷谈

汉

、

粉

瑟簇麟
、

矛

一 _ _

斗典才赎
一少

一 二
-

了扮 幕

城琪

悬

一图 3 缺氧 2 4 小时
,

支气管与肺动脉之间

形成的水肿
“
袖套

”
( 86 倍 )

。

图 1 缺氧铭小时
,

斑块状间质水肿区与代誉日
}}魂厂忆!{中区形成鲜明对比 ( 2 9倍 )

。

阶梯式间断性缺氧复合运动锻炼的超声心动图观察 ( 正 文 见 26 3 页 )

}一
:

`
, 泣内 }上

一 ~ 一 ~ 介1 D
,
]弱

主内 { 。’

Y

l
户.少

图 1 ( A ) 马
X X

一

下原静月
、

时的超声心动图



;刊 匀

图 1 (B )马 x x经过适应锻炼后在 4 0。。米静

息时的超声心动图 右室内径增大
,

右室前

壁活动增强
,

左室内径增大
,

室间隔和左室

后壁增厚

图 2 ( A ) 赵 x 义 了眨d 0 0 0 nI 静息超声心动图

图 2 ( B )赵 又 X 在 4 0 00 m 运动后立即超声心动图

运动后心率加快
,

左室舒 张 内 径 增大
,

室间隔和左室后壁运动振幅增加

图2 ( C ) 赵 x x 运动后 10 分钟的超声心动图

二维超声检查在风湿性二尖瓣疾病术前的应用 (5 0例分析 ) ( 正 丈 吃 2 93 页 )

图 1
一

二尖瓣狭窄时二尖瓣前叶呈园顶样

改变 ( 即 A 型运动 )
,

瓣体凸向室

间隔
,

瓣尖二度增厚

图2 二尖瓣狭窄合并关闭不全
,

胸骨旁短轴

切面见瓣缘明显增厚
,

瓣口在收缩期不

能完全闭合 ( I 塑关瓣 )


