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·论著·

　　肥厚性心肌病(hypertrophic  cardiomyopathy，
HCM)作为心内科的一种不明原因性疾病，其发病率约为
0.2%。HCM常伴高血压，其重要病理生理变化为心肌纤维
化，严重影响心肌活动，对患者生活质量产生一定威胁。
有研究发现，血清相关纤维化指标能够反映体内纤维化形
成状况，而Selvester QRS心电图评分能够评估心肌纤维化
的瘢痕量[1-2]。为此本研究回顾性分析100例HCM伴高血压
病患者的临床资料，旨在探讨血清层粘连蛋白(laminin，
LN)、Ⅲ型前胶原(procollagen Ⅲ，PCⅢ)及透明质酸
(hyaluronic acid，HA)水平与Selvester QRS心电图评分
的相关性。现报告如下。

1  资料与方法
1.1 一般资料  回顾性分析本院2018年1月至2020年1月诊
治的HCM伴高血压病患者100例的临床资料。纳入标准：
(1)室间隔厚度在12mm以上或者相关壁厚度在0.44mm以
上或者左室重量指数男性在111g/m2以上，女性在106g/m2

以上；(2)均伴有高血压病；(3)患者均知情同意。排除标
准：(1)合并先天性心脏病、风湿性心脏病等其他心脏疾病
者；(2)高血压为继发性者；(3)临床资料不全。本研究符
合伦理学要求(伦理委员会批准)。全部患者均行钆对比剂
延迟强化(late gadolinium enhanced，LGE)分析，按照
LGE分析结果将患者分为观察组(LGE阳性)71例与对照组
(LGE阴性)29例。其中观察组男45例，女26例；平均年龄
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Abstract: Objective  To study the correlation between serum laminin (LN), procollagen Ⅲ (PCⅢ), hyaluronic acid (HA) levels, and scores of Selvester QRS 
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(43.32±6.11)岁；平均体质指数(25.08±2.76)kg/m2。对
照组男15例，女14例；平均年龄(44.15±6.23)岁；平均
体质指数(25.21±2.86)kg/m2。上述基础资料两组相匹配
(P>0.05)，有可比性。
1.2 方法
1.2.1 血清纤维化相关指标检测  入组后对患者行清晨空腹
抽血，离心后取出上清，运用放射免疫法测定血清LN、
PCⅢ、HA水平。
1.2.2 Selvester QRS心电图评分  使用Selvester积分系
统测量患者心电图相关指标，计算Ⅰ、Ⅱ、aVF、aVL、
V1-V6导联的Q、R、S波振幅，Q、R波持续时间， Q/R和
R/S比率，依据评分标准累计叠加，取得Selvester 积分。

1.3 观察指标  比较两组间血清LN、PCⅢ、HA水平及
Selvester QRS心电图评分，并分析血清LN、PCⅢ、HA水
平与Selvester QRS心电图评分的相关性。
1.4 统计学方法  采用SPSS 20.0统计软件分析数据。计量
资料表示、t检验；相关性分析运用Person相关性分析；
检验水准α=0.05。

2  结   果
2.1 两组间血清LN、PCⅢ、HA水平及Selvester QRS心电
图评分比较  观察组血清LN、PCⅢ、HA水平及Selvester 
QRS心电图评分均比对照组高(P<0.05)，见表1。

2.2 血清LN、PCⅢ、HA水平与Selvester QRS心电图评分
的相关性分析  血清LN、PCⅢ、HA水平与Selvester QRS
心电图评分均为正相关，见表2。

3  讨   论
　　HCM伴高血压病患者的重要组织学改变是心肌纤维
化。LN、PCⅢ、HA均为评价心肌纤维化的重要血清学指
标。LN又名板层素，是基底膜的一种组成成分，能够影响
细胞的黏附与生长分化。当机体的基底膜被损伤时，LN就
会释放出参与血液循环，进而增加血清LN水平。而因为
基底膜被损害，致使上皮细胞不能黏着于基质，使原先的
心肌结构重建困难，最终形成心肌纤维化[3]。PCⅢ是由成
纤维细胞合成，可用来反映胶原代谢状况[4]。HA属于酸性
粘多糖，当机体心肌组织被损伤时，血清HA含量显著上
升[5]。Selvester QRS评分的工作原理是通过心肌纤维化形
成的瘢痕会使心肌丧失正常的电传导功能，而心电图能够

反映电活动异常情况，经计算可以得出的评分系统。本研
究结果显示，观察组血清LN、PCⅢ、HA水平及Selvester 
QRS心电图评分均比对照组高，提示LGE阳性者体内的血
清LN、PCⅢ、HA水平及Selvester QRS心电图评分均高
于正常值。另外，本研究发现血清LN、PCⅢ、HA水平
与Selvester QRS心电图评分均为正相关，提示血清LN、
PCⅢ、HA水平与Selvester QRS心电图评分有助于心肌纤
维化情况的评估。
　　综上所述，HCM伴高血压病患者血清LN、PCⅢ、HA
水平与Selvester QRS心电图评分呈正相关，二者可以较好
反映心肌纤维化情况，具有较强的临床应用价值。
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表1 两组间血清LN、PCⅢ、HA水平及Selvester QRS心电图评分对比
组别	                     例数	                        LN(μg/L)	                    PCⅢ(μg/L)	                     HA(μg/L)	                                 Selvester QRS评分(分)

观察组	                      71	                   194.87±54.65	                 149.50±42.26	                 170.03±50.14	                       5.96±2.22

对照组	                      29	                   101.58±20.16	                 97.13±18.91	                 82.45±20.06	                       2.15±1.20

t		                                        8.925	                                     6.402	                                      9.092	                                           8.719

P		                                        0.000	                                     0.000	                                      0.000	                                           0.000

表2 血清LN、PCⅢ、HA水平与Selvester QRS心电图评分的相关性分析
指标	                                                         r	                                                           P

LN(μg/L)                                                      0.687                                                   <0.05

PCⅢ(μg/L)	                                0.596	                                  <0.05

HA(μg/L)	                                                    0.631	                                  <0.05


