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前言

　　世界卫生组织数据显示，心、脑血管病已成为危害人类健康的第一杀手。　　全世界每年约
有1700万人死于心、脑血管病，占总死亡人数的50％以上，在疾病死因中位居第一。　　我国每小时
也有300人左右死于心、脑血管病。　　心、脑血管病已迫近年轻人；动脉粥样硬化的年龄最小者为16
岁；心、脑血管病在20－30岁的人群中已非少见。　　有鉴于此，特将国内外有关心、脑血管病的最
新资料，结合作者多年临床工作经验，编写了《心脑血管病检诊手册》一书。本书内容新颖，条理清
楚，文字简明，注重实用；不但可供心内科、神经科医生参改，也适用于工作在乡镇医院、社区医院
的全科医生和实习医生们学习。　　本书的编写一直得到浙江省绍兴市人民医院心内科博士、主任医
师郭航远院长的指导、支持和鼓励，以及人民军医出版社杨磊石编审的帮助，在此一并致谢。　　由
于时间仓促，书中不当之处恐难避免，敬请广大同仁和读者不吝赐教。
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内容概要

《心脑血管病检诊手册》作者参考国内外最新文献，结合自己近40年的临床实践经验，专题介绍了心
脑血管病100余项实验室检查正常参考值和偏低偏高的。临床意义，20余种仪器检查适应证、特征性表
现与临床意义，常见心脑血管病的临床特征及综合检诊分析等。《心脑血管病检诊手册》内容新颖，
阐述简明，对青年医师拓宽心脑血管病检查诊断的思路，从而进行正确的诊断和治疗，具有很好的指
导性和实用性；适于内科医师、基层全科医师、医学院校师生和相关专业人员阅读参考。
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（五）白介素-6    （六）白介素-8  七、细胞因子检测    （一）胰岛素样生长因子-1    （二）β-内皮细
胞生长因子    （三）肿瘤坏死因子-α  八、出凝血检验    （一）出血时间    （二）血小板聚集功能    （
三）血小板黏附功能    （四）血小板因子4和β?血小板球蛋白    （五）血管性血友病因子    （六）凝血
时间    （七）凝血酶原时间    （八）活化部分凝血活酶时间    （九）凝血因子活性    （十）抗凝血酶-
Ⅲ    （十一）优球蛋白溶解时间    （十二）组织纤溶酶原激活物活性和抗原    （十三）纤维蛋白溶酶
原活性和抗原    （十四）α2纤溶酶抑制物活性    （十五）纤维蛋白溶酶?抑制物复合物    （十六）纤维
蛋白降解产物    （十七）D-二聚体    （十八）蛋白 C和蛋白S    （十九）纤维蛋白原    （二十）P-选择
素    （二十一）纤维蛋白肽A  九、血液流变学检测    （一）全血黏度    （二）血浆黏度    （三）红细
胞电泳和血小板电泳    （四）红细胞沉降率    （五）红细胞沉降率方程K值  十、脑脊液检查    （一
）CSF一般性状检查    （二）CSF化学检查第二章  心脑血管病仪器检查  一、心电图    （一）心电图检
查的适应证    （二）心电图正常波形及其变异的临床意义    （三）心肌缺血    （四）心绞痛    （五）心
肌梗死    （六）心房肥大    （七）心室肥大    （八）心律失常    （九）心脏传导阻滞    （十）预激综合
征    （十一）电解质紊乱    （十二）药物与心电图    （十三）心电图负荷及其他试验    （十四）心电图
其他试验  二、QT离散度测定  三、动态心电图检查  四、心率变异性检查  五、心室晚电位  六、动态
血压检测  七、踝臂指数测定  八、脑电图检查  九、脑电地形图检查  十、心血管系统的X线检查    （一
）左心室增大    （二）右心室增大    （三）左心房增大    （四）右心房增大    （五）全心增大    （六）
主动脉病变    （七）肺循环的改变  十一、心导管检查    （一）右心导管检查    （二）左心导管检查  十
二、选择性冠状动脉造影  十三、漂浮导管检查  十四、中心静脉压检测  十五、数字减影血管造影  十
六、计算机断层扫描  十七、磁共振成像  十八、发射型计算机断层显像    （一）心肌灌注显像    （二
）脑血流灌注显像    （三）放射性核素脑血管造影  十九、正电子发射型计算机断层显像  二十、超声
心动图检查    （一）冠状动脉粥样硬化性心脏病    （二）慢性心脏瓣膜病    （三）先天性心脏病    （四
）心肌病    （五）心包积液    （六）主动脉夹层    （七）急性肺源性心脏病  二十一、食管超声心动图
检查    （一）食管二维超声心动图    （二）食管三维超声心动图    （三）食管四维超声心动图  二十二
、经颅多普勒超声图  二十三、颈动脉内膜中层厚度的测定第三章  常见心脑血管病的临床诊断  一、动
脉粥样硬化  二、主动脉粥样硬化和主动脉瘤  三、主动脉夹层  四、冠状动脉粥样硬化性心脏病    （一
）无症状性心肌缺血    （二）稳定型心绞痛    （三）不稳定型心绞痛和非ST段抬高型心肌梗死    （四
）ST段抬高型心肌梗死  五、心力衰竭    （一）收缩性心力衰竭    （二）舒张性心力衰竭  六、高血压
和高血压性心脏病  七、肺源性心脏病    （一）急性肺源性心脏病    （二）慢性肺源性心脏病  八、心
瓣膜病    （一）二尖瓣关闭不全（二尖瓣反流）    （二）二尖瓣狭窄    （三）主动脉瓣关闭不全或主
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动脉瓣反流    （四）主动脉瓣狭窄    （五）三尖瓣关闭不全    （六）三尖瓣狭窄    （七）肺动脉瓣关闭
不全    （八）肺动脉瓣狭窄  九、先天性心血管病    （一）房间隔缺损    （二）室间隔缺损    （三
）Fallot四联症    （四）动脉导管未闭    （五）Eisenmenger综合征    （六）主动脉缩窄  十、感染性心内
膜炎  十一、心肌病    （一）扩张型心肌病    （二）肥厚型心肌病    （三）限制型心肌病    （四）酒精
性心肌病  十二、病毒性心肌炎  十三、心包炎    （一）急性心包炎    （二）慢性缩窄性心包炎  十四、
大动脉炎  十五、脑血管病    （一）短暂性脑缺血发作    （二）脑梗死    （三）脑栓塞    （四）腔隙性
脑梗死    （五）脑分水岭梗死    （六）脑出血    （七）蛛网膜下腔出血    （八）皮质下动脉硬化性脑病
   （九）高血压性脑病    （十）脑盗血综合征    （十一）颅内静脉窦血栓形成    （十二）脑血管性痴呆 
  （十三）脑淀粉样血管病    （十四）颅内动脉瘤    （十五）脑动静脉畸形    （十六）颈内动脉海绵窦
瘘    （十七）烟雾病    （十八）遗传性多发性脑梗死性痴呆
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章节摘录

　　经颅多普勒超声图（trans cranial doppler，TCD）是经过超声探头发出一定频率、一定声强的脉冲
超声束照射到血管内流动的红细胞，发生散射，其中散射向超声探头的超声波被超声探头所接收。由
于红细胞的流动，使接收到的超声波频率，按照多普勒效应的原理，发生了变化。经过计算机分析，
发射与接收超声波频率之间的变化量，计算出血管内红细胞流动的速度。根据收缩期、舒张期和心动
周期的平均流速，以及其他血流动力学参数，可检测到脑血管和脑组织不同的病理状态。　　检测的
部位①眼窗：检测颈内动脉虹吸段及后交通动脉。②颞窗：检测大脑前动脉、大脑中动脉、大脑后动
脉的交通前段和交通后段以及颈内动脉终末段。③枕窗：检测小脑后下动脉、基底动脉以及双侧椎动
脉。　　[适应证]①怀疑脑血管狭窄或闭塞；②高血压、脑动脉硬化；③颅内动脉瘤和动一静脉畸形
以及Moya-Moya病；④颈椎病、糖尿病、高脂血症、肥胖以及偏头痛；⑤脑动脉内微栓子的检测；⑥
协助确定脑死亡的诊断；⑦鉴别脑血管性痴呆和阿尔茨海默病；⑧诊断低血流量性脑梗死；⑨发现蛛
网膜下腔出血后的脑血管痉挛；⑩检测脑血管阻塞抗凝治疗时的血流改变。
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