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1.76:79岁男性冠状动脉造影结果阴性的缺血性心肌病
作者】 蔡瀚； 晋学庆； 方周菲； 

【机构】 福建医科大学附属第一医院心内科福建省高血压研究所； 福建医科大学附属第一医院干部病房； 

【摘要】 <正>2017年第1期(截稿日期2016年12月1日)1临床资料患者男性,79岁,于2014年12月17日以"反复气喘、胸闷2个月余,加重3d"为主述入院。入院前2个月余活动后出现气喘,走三四层楼感气喘,偶伴胸闷痛,位于心前区,烧灼样,范围巴掌大,持续数秒钟至数分钟,休息可缓解,伴双下肢水肿、乏力、纳差,无夜间喘憋、端坐呼吸,无心悸、尿少,无畏冷、发热,无咳嗽、咳痰,无意识不清,未诊治。3d前无明显诱因安静 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
2.学改善传统危险因素预测的2型糖尿病患者的心血管事件
【作者】 刘莉； 叶鹏； Alshehry ZH； Mundra PA； Barlow CK； Mellett NA； Wong G； McConville MJ； Simes J； Tonkin AM； Sullivan DR； Barnes EH； Nestel PJ； Kingwell BA； Marre M； Neal B； Poulter NR； Rodgers A； Williams B； Zoungas S； Hillis GS； Chalmers J； Woodward M； Meikle PJ； 

【摘要】 <正>临床脂质测定并未显示出糖尿病或心血管病相关的脂质代谢改变的复杂性。脂质组学则能够评估可作为疾病风险潜在标志物的数百种脂质种类。方法:纳入来自糖尿病治疗和血管保护行动:强化降压和强化降糖治疗对2型糖尿病高危患者血管疾病预防作用的析因随机研究(the action in diabetes and vascular disease:preterax and diamicron MR controlled evaluation,ADVANCE)的亚组人群(n=3779),应用液相色 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
3.与高血压相关的病理生理改变
【作者】 刘莉； 叶鹏； Santisteban MM； Qi Y； Zubcevic J； Kim S； Yang T； Shenoy V； ColeJeffrey CT； Lobaton GO； Stewart DC； Rubiano A； Simmons CS； Garcia-Pereira F； Johnson RD； Pepine CJ； Raizada MK； 

【摘要】 <正>交感神经系统对炎症的控制在高血压中发挥中心作用。肠道接受交感神经支配,密集附着有多样的微生物生态系统,并且存在明显影响整体炎症动态平衡的免疫细胞。该研究旨在验证肠道交感神经活性增强是否与肠壁通透性增加、炎症状态增强、微生物生态失调加重相关,以及这些肠道病理变化是否导致高血压。方法与结果:检测自发性高血压大鼠
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中华高血压杂志 , 2016年10期

4.群促进血管紧张素Ⅱ诱导的高血压和血管功能障碍
【作者】 刘莉； 叶鹏； Karbach SH； Schnfelder T； Brandao I； Wilms E； Hrmann N； Jckel S； Schüler R； Finger S； Knorr M； Lagrange J； Brandt M； Waisman A； Kossmann S； Schüfer K； Münzel T； Reinhardt C； Wenzel P； 
【摘要】 <正>肠道微生物对宿主生理反应及对免疫功能的发展来说必不可少。肠道菌群对血压和全身血管功能等这些由免疫细胞功能决定的生理过程的影响知之甚少。方法:与常规饲养的小鼠(conventionally raised rats,CONV-R)比较,未受任何细菌影响的无菌小鼠(GF)表现出较为严重的全身性辅助性T细胞1型滞后。GF的肠道中建立的普通肠道菌群可诱导T淋巴细胞T盒mRNA转录和表达,导致轻度血管内皮功能障 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
5.与儿童心血管病风险的关系

【作者】 刘莉； 叶鹏； Vos MB； Kaar JL； Welsh JA； Van Horn LV； Feig DI； Anderson CA； Patel MJ； Cruz Munos J； Krebs NF； Xanthakos SA； Johnson RK； 

【机构】 American Heart Association Nutrition Committee of the Council on Lifestyle and Cardiometabolic Health； Council on Clinical Cardiology,Council on Cardiovascular Disease in the Young； Council on Cardiovascular and Stroke Nurs-ing,Council on Epidemiology and Prevention； Council on Func-tional Genomics and Translational Biology； Council on Hypertension； 

【摘要】 <正>不良的生活方式行为是导致全球可预防疾病的原因。膳食中添加糖可使其富含能量但营养差,且可增加发展为肥胖、心血管病、高血压、肥胖相关的癌症和龋齿的风险。方法和结果:美国心脏协会对目前的科学证据进行审查和分级,探讨添加糖对儿童心血管健康的影响。现有的文献被细分为5个组分别探讨添加糖对血压、脂质、胰岛素抵抗和糖尿病、非酒精性脂肪 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
6.指数预测难治性高血压患者的24h尿醛固酮水平

【作者】 刘莉； 叶鹏； Dudenbostel T； Ghazi L； Liu M； Li P； Oparil S； Calhoun DA； 

【摘要】 <正>前瞻性研究表明,难治性高血压患者中有20%患醛固酮增多症。针对正常血压和高血压患者的观察性研究中,有少数研究发现醛固酮水平与肥胖之间存在相关性,但是其他研究未能证实该结论。先前尚未有研究阐明难治性高血压患者体质量指数(body mass index,BMI)与醛固酮水平之间的相关性。该研究的目的为确定在非洲裔和白人患者中,BMI与血浆醛固 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
7.式电子血压计自我测量的可靠性差:一项以人口为基础的研究

【作者】 刘莉； 叶鹏； Casiglia E； Tikhonoff V； Albertini F； Palatini P； 

【摘要】 <正>腕式电子血压计测量血压的可靠性依赖于是否将其正确摆放在心脏水平的位置,而先前未曾在现实生活中对普通人群使用仪器的可靠性进行研究。该研究纳入721名普通人群,以测定在使用腕式血压计自测血压时是否普遍存在测量误差。方法:接受训练后,受试者分别用UA-767上臂式电子血压计和UB-542腕式电子血压计(没有设置位置传感器)在诊室和家里各测一次血压。以诊室测量的上臂血压值作为参考值。诊室和家庭血压测量值之间的差异定义为家庭血压测 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
8.激素受体拮抗剂对高血压合并糖尿病患者的影响:一项系统回顾和荟萃分析
【作者】 刘莉； 叶鹏； Takahashi S； Katada J； Daida H； Kitamura F； Yokoyama K； 

【摘要】 <正>控制血压对于改善糖尿病患者心血管事件的发生至关重要。然而仅靠单药治疗控制血压达标往往比较困难。该研究旨在评估盐皮质激素受体拮抗剂(mineralocorticoid receptor antagonist,MRA)作为除肾素血管紧张素系统(renin-angiotensin system,RAS)阻断剂之外的附加治疗,对高血压合并糖尿病患者的降压疗效。方法:搜索截至2014年10月的Medline、Embase和临床对照试验中心注册库上收录的文献,获取在糖尿病患者中联合应用MRA和RAS 
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中华高血压杂志 , 2016年10期
9.合并左心室肥厚的危害及逆转的临床意义

作者】 高渊； 牟建军； 

【机构】 西安交通大学医学院第一附属医院心内科； 

【摘要】 <正>多项流行病学研究发现,血压水平与冠状动脉粥样硬化性心脏病(冠心病)、脑卒中等心脑血管病发生和死亡风险呈连续正相关,提示高血压是心脑血管病的独立危险因素。与此同时,近年来的临床干预试验也显示,降低血压水平可显著降低心脑血管病风险,且降压治疗的获益主要来自血压降低本身。那么,控制血压是指导高血压治疗的唯一目标吗?是否应该关注血压以外的干预靶点?左心室肥厚(left ventricular 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
10.岛素增高导致胰岛素抵抗——外周组织与胰岛B细胞的互动
【作者】 李明； 

【机构】 Department of Physiology,Tulane University Health Sciences Center； 

【摘要】 <正>?十年前,一些科学家预估全世界的糖尿病患者会从2000年的1.71亿人增加到2030年的3.66亿人,这在当时是一个非常悲观的估计[1],可实际上到2014年这个数目已经高达4.22亿了[2]。在医学科学飞速发展的当代,糖尿病发病率呈现爆发式增长。这是一个少见的现象。更值得注意的是,我们当前所用的药品都只能减缓却无法阻止糖尿病病程的发展。所以我们需要思考的是:我们过去对糖尿病的研究和治疗,是 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
11.与老年性痴呆的关系
作者】 戴伦； 

【机构】 滁州市全椒人民医院急诊科； 

【摘要】 <正>丛艳彬1,迟相林1,2（1.青岛大学医学院威海市中心医院神经内科,山东威海264423;2.山东大学医学院）通常所说的老年性痴呆主要是指阿尔茨海默病（Alzheimer’s disease,AD）,是常见的神经变性疾病。以往认为,AD的发病与遗传、环境因素及社会心理因素有关,其发病机制包括氧化应激、神经免疫炎症、线粒体功能障碍及胆碱能递质系统功能紊乱等。近年研究发现,血管性危险因素与认知功能损害有关,同时也参与AD的发生和发展,而高血压作为最常见的血管 更多还原
[image: image11.png]


中华高血压杂志 , 2016年10期
12.-221/222在动脉粥样硬化相关性血管重塑中的作用
【作者】 张雪梅； 徐新； 陶军； 

【机构】 广东医科大学附属粤北人民医院心内科； 中山大学附属第一医院心内三科(高血压血管病科)； 

【摘要】 <正>近年来,微小RNA(microRNA、miRNA)对血管生理和病理性结构改变的研究越来越备受关注。其中,miR-221/222已被证实参与调节多个重要的血管生物学行为,如血管新生、内膜增生、伤口愈合及血管老化等[1]。血管重塑是血管新生和损伤修复,维持血管功能和结构完整,防止血栓形成的关键机制。然而,血管重塑在动脉粥样硬化血管中则是斑块增长的一种适应性反应。研究发现,血管重塑与miR-221/222的 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
13.纹蛋白在高血压调控中的作用
【作者】 焦阳； 姜黔峰； 

【机构】 遵义医学院； 遵义医学院第三附属医院遵义市第一人民医院心血管内科； 

【摘要】 <正>纹蛋白家族是一类存在于多细胞动物的支架蛋白~[1],除了纹蛋白(striatin、STRN),还包括SG2NA(STRN3)、zinedin(STRN4)。他们主要分布在神经系统中,而纹蛋白和SG2NA还在心脏、肾脏、血管中分布~[2],参与形成信号复合物、组装细胞骨架、调控细胞周期和囊泡运输~[1]。纹蛋白最初由Castets等~[3]于20世纪90年代末从大鼠突触体中首次发现,主要存在于纹状体中,故称之为纹蛋白。Castets等~[4]通过荧光原 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
14.稳定型冠状动脉性心脏病患者心肌纵向应变变化与SYNTAX评分的关系
【作者】 林晓燕； 屈朝阳； 苏津自； 林联合； 鄢磊； 黄春燕； 阮琴韵； 柴大军； 

【Author】 LIN Xiao-yan;QU Chao-yang;SU Jin-zi;LIN Lian-he;YAN Lei;HUANG Chun-yan;RUAN Qin-yun;CHAI Da-jun;Department of Ultrasound,the First Affiliated Hospital of Fujian Medical University;

【机构】 福建医科大学附属第一医院超声影像科； 福建医科大学附属第一医院心血管内科； 

【摘要】 目的利用二维斑点追踪技术(2D-STE)探讨稳定型冠状动脉性心脏病(SCAD)患者左心室功能的早期变化,评价左心室心肌纵向应变与SYNTAX评分(SS)的关系。方法入选2013年1月至2015年1月于福建医科大学附属第一医院住院的临床高度怀疑SCAD的患者148例,所有患者均在接受冠状动脉造影前进行心脏超声检查并进行离线2D-STE分析。分别计算各段峰值纵向收缩期应变率(SRs)、峰值纵向舒张早期应变率(SRe)和峰值纵向舒张晚期应变率(SRa),以左心室16段的收缩期峰值应变均值反映左心室整体收缩期峰值应变(GLS)。依据冠状动脉造影结果计算SS,依据冠状动脉血管直径狭窄是否≥50%分为狭窄性CAD组(n=116)和非狭窄性CAD组(对照组,n=32),根据SS三分位数将所有狭窄性CAD患者分为3组:低SS组(SS≤8)、中SS组(SS 8~<17)和高SS组(SS≥17)。结果对照组与狭窄性CAD组患者的左心室舒张末期内径(LVEDd)和左心室收缩末期内径(LVESd)差异无统计学意义。与对照组比较,狭窄性CAD组患者的室间隔厚度(IVST)、左心室后壁厚度(LVPWT)和左... 更多还原
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【关键词】 冠状动脉疾病； 稳定型冠状动脉疾病； 二维斑点追踪； 应变； SYNTAX评分； 

中华高血压杂志 , 2016年10期
15.安徽师范大学教职工10年间血压水平及高血压检出率的变化

【作者】 钱伊凡； 贺连平； 

【Author】 QIAN Yi-fan;HE Lian-ping;School Hospital of Anhui Normal University;

【机构】 安徽师范大学校医院； 皖南医学院公共卫生学院； 

【摘要】 目的探讨安徽师范大学队列人群10年间血压水平及高血压检出率变化情况,为高血压的早期干预提供依据。方法采用回顾性队列研究方法,比较安徽师范大学1227名教职工2004-2014年间血压水平及高血压检出率变化情况。结果与2004年的基线资料相比,2014年血压水平及高血压检出率均有上升,其中2004年年龄<30岁男性平均舒张压水平增幅最大(P<0.01),30~<40岁男性平均收缩压水平增幅最大(P<0.01)。随年龄增长,高血压总检出率从2004年的19.5%增加到2014年的44.5%。2004年年龄<30岁男性高血压检出率增幅最大,由2004年的1.4%增加到2014年的23.2%(P<0.01),30~<40岁女性增幅最大,由2004年的1.6%增加到2014年的10.7%(P<0.05)。10年间,单纯收缩期高血压(ISH)检出率随年龄增加而增加。结论安徽师范大学教职工10年间血压水平和高血压检出率有所上升,年轻男性职工增幅更明显。 更多还原
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【关键词】 高血压； 队列研究； 检出率； 高校教职工； 

中华高血压杂志 , 2016年10期
16.安徽省部分城乡居民高血压患病状况及相关因素分析

【作者】 陈娟； 谢继安； 张建凤； 王婷； 

【Author】 CHEN Juan;XIE Ji-an;ZHANG Jian-feng;WANG Ting;Hefei Stomatological Clinical College,Anhui Medicial University;

【机构】 安徽医科大学合肥口腔临床学院； 合肥市口腔医院； 安徽省疾病预防控制中心理化检验室； 福建省龙岩市第一医院呼吸科； 

【摘要】 目的了解安徽省部分城市和农村成年人高血压的患病特征及影响因素。方法 2010-2012年原卫生部疾病预防控制局组织开展"中国居民营养与健康状况监测"项目,通过多阶段分层整群随机抽样的方法抽取安徽省年龄≥18岁城乡居民4136名,采用集中和入户相结合形式进行询问调查和体格检查。采用多因素Logistic回归方法对城乡居民高血压患病的影响因素进行分析。结果安徽省部分城市和农村成人高血压患病率为35.3%,标化率为27.4%,城市患病率为34.3%,农村患病率为35.9%,差异无统计学意义(χ~2=1.04,P>0.05)。年龄≥18岁居民高血压患病率随年龄增长而升高,男性患病率高于女性(30.6%比22.2%,χ~2=38.24,P<0.05)。多因素Logistic回归分析结果显示,男性、年龄、超重、肥胖及腹型肥胖是城市和农村高血压患病的共同危险因素,此外农村高血压患病的危险因素还包括高血压家族史和高血脂症。结论安徽省部分城乡成人高血压患病率为27.4%,超重、肥胖和腹型肥胖等是高血压发病的主要危险因素。 更多还原
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17.福州市儿童青少年高血压检出率及相关因素调查

【作者】 张晓阳； 徐幽琼； 刘小华； 邱凤金； 汪攀； 

【Author】 ZHANG Xiao-yang;XU You-qiong;LIU Xiao-hua;QIU Feng-jin;WANG Pan;Fuzhou Municipal Center for Disease Control and Prevention;

【机构】 福州市疾病预防控制中心地方病与慢性病防治科； 福建医科大学公共卫生学院； 

【摘要】 目的了解福州市儿童青少年高血压检出率情况并探讨其影响因素,为今后开展健康教育提供基础数据。方法于2014年采用整群分层随机抽样方法抽取福州市仓山区中等层次的3所小学、3所初中、2所高中、1所职高,每个学校各年级各随机抽取一个班,对6~17岁的1371人进行面对面问卷调查与体检(血压、身高、体质量、腰围和心率)。结果福州市6~17岁儿童青少年高血压检出率为8.5%,与12~17岁男生比较,6~11岁男、女生和12~17岁女生高血压检出率较低(7.0%、8.7%和7.7%比11.5%;均P<0.05);与正常血压组比较,6~11岁男、女生高血压组和12~17岁男生高血压组的体质量指数、腰围显著升高[(21.8±4.0)比(18.4±3.1)kg/m2,(73.7±11.4)比(63.2±8.5)cm;(19.8±3.5)比(17.1±3.0)kg/m2,(66.3±8.2)比(59.5±7.1)cm;(22.6±3.6)比(20.4±3.1)kg/m2,(76.6±9.5)比(70.7±8.4)cm;均P<0.01];在校正年龄、性别因素后,男女生在6~11岁和12~17岁体质... 更多还原
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18.广西城乡居民高血压患病率、知晓率、治疗率与未确诊高血压人群的高血压检出率及分布

【作者】 李忠友； 唐振柱； 方志峰； 陈玉柱； 陆武韬； 周为文； 李晓鹏； 黄丽娜； 

【Author】 LI Zhong-you;TANG Zhen-zhu;FANG Zhi-feng;CHEN Yu-zhu;LU Wu-tao;ZHOU Wei-wen;LI Xiao-peng;HUANG Li-na;Guangxi Zhuang Autonomous Region Center for Disease Prevention and Control;

【机构】 广西壮族自治区疾病预防控制中心； 

【摘要】 目的分析广西城乡18岁及以上居民高血压患病率、知晓率、治疗率以及未确诊高血压人群的高血压检出率及分布状况。方法利用2010-2012年全国营养调查在广西的调查数据,以年龄≥18岁成人为研究对象,共4085人纳入研究,采用问卷调查和医学体检收集相关信息。结果广西年龄≥18岁居民高血压患病率为27.9%,城镇(30.5%)高于农村(25.9%,χ~2=10.35,P=0.001),男性(30.3%)高于女性(26.1%,χ~2=8.74,P=0.003),随着年龄的增加高血压患病率呈上升趋势(趋势χ~2=609.53,P<0.001)。高血压知晓率为41.5%,城镇(53.5%)高于农村(30.4%,χ~2=62.69,P<0.001),年龄越大知晓率越高(χ~2=47.60,P<0.001)。已确诊高血压人群采用药物控制、膳食控制和增加身体活动控制血压的比例分别为84.8%、59.0%和42.1%。自述无高血压或不知道血压情况者高血压检出率为18.5%,农村(19.6%)高于城镇(16.9%,χ~2=4.11,P=0.043),年龄越大检出率越高(趋势χ~2=303.6... 更多还原
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19.累积高血压暴露与颈动脉斑块检出率的关系

【作者】 贾岛； 田俊； 刘杰； 李立杰； 王志军； 

【Author】 JIA Dao;TIAN Jun;LIU Jie;LI li-jie;WANG Zhi-jun;Department of Cardiology,Affiliated Hospital of North China University of Science and Technology;

【机构】 华北理工大学附属医院心内科； 

【摘要】 目的观察累积高血压暴露与颈动脉斑块检出率的关系。方法采用回顾性研究的方法,以连续参加2006-2007、2008-2009、2010-2011、2012-2013年开滦集团公司4次体检且资料完整的5440名职工作为研究人群。按照4次体检检出高血压的频度将人群分为高血压暴露0、2、4、6、8年组,采用多因素Logistic回归方法,分析累积高血压暴露与颈动脉斑块检出率的关系。结果资料完整的观察对象为3764名[男性2076名(55.2%),女性1688名(44.8%)],年龄(55.8±10.1)岁。随着累积高血压暴露时间的增加,颈动脉斑块检出率呈现逐步增高的趋势,从暴露0年组到暴露8年组的颈动脉斑块检出率分别为31.5%、43.9%、50.2%、54.1%和63.9%(P趋势<0.05)。多因素Logistic回归分析结果显示,校正其他混杂因素后,与高血压暴露0年组相比,高血压暴露2年组、4年组、6年组、8年组颈动脉斑块检出率的风险增加(分别OR=1.52、1.83、1.64、2.19)。结论累积高血压暴露是颈动脉斑块检出率的独立危险因素。 更多还原
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20.累积高敏C反应蛋白暴露与全因死亡的关系

【作者】 宁春红； 田俊； 贾岛； 张芮英； 赵权辉； 于俊杏； 李蔚； 吴寿岭； 孙丽霞； 

【Author】 NING Chun-hong;TIAN Jun;JIA Dao;ZHANG Rui-ying;ZHAO Quan-hui;YU Jun-xing;LI Wei;WU Shou-Ling;SUN Li-xia;Graduate School,North China University of Science and Technology;

【机构】 华北理工大学研究生院； 华北理工大学附属医院急诊科； 华北理工大学附属医院心内科； 开滦总医院心内科； 

【摘要】 目的探讨累积高敏C反应蛋白(cumhsCRP)暴露与全因死亡的关系。方法选择参加2006-2007年度开滦集团健康体检的人群作为观察对象。并于2008-2009年和2010-2011年分别对该人群进行第二、三次健康体检。最终纳入统计分析的研究对象有55 169人,进行了平均4.92年的随访,且每年通过开滦社会保障信息系统获取死亡信息。将研究对象按cumhsCRP四分位分成4组,比较各组全因死亡事件发生率的差异,采用多因素Cox比例风险模型分析cumhsCRP暴露对全因死亡的影响。结果共有1772人(3.2%)在平均4.92年随访期间内发生全因死亡。cumhsCRP各组的累积全因死亡发生率分别为1.6%、2.4%、3.2%、5.6%。在多因素Cox回归分析中,校正了包括基线高敏C反应蛋白在内的多种混杂因素,结果显示,以cumhsCRP第一四分位组为参照,第二、三、四四分位组发生全因死亡的风险增加,HR值(95%CI)分别为1.19(1.00~1.42)、1.34(1.14~1.58)、1.75(1.49~2.06);另外,cumhsCRP每增加10mg/L×年,发生全因死亡的HR值(95... 更多还原
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21.不同手术方式下老年高血压患者围术期心肌损伤和氧化应激的变化

【作者】 王洪萌； 魏颖； 林群； 李艳珍； 林财珠； 

【机构】 福建医科大学附属第一医院麻醉科； 福建省妇幼保健院麻醉科； 

【摘要】 目的比较长时间（>3h）二氧化碳（CO2）气腹腔镜手术和传统开腹手术行胃癌根治术的老年高血压患者围手术期心肌损伤和氧化应激的变化,为老年高血压患者选择适宜的术式。方法选择年龄>65岁老年原发性高血压患者40例,择期行胃癌根治手术,随机分为气腹组和开腹组。麻醉诱导后各组患者行超声引导下双侧肋缘下腹横肌平面（TAP）阻滞,麻醉维持以七氟醚复合舒芬太尼为主。记录术后1、3、6、12、24h两组患者的视觉模拟评分。分别于麻醉前（T0）、气腹开始1h（T1）、手术结束时（T2）、术后3h（T3）、术后6h（T4）、术后12h（T5）、术后24h（T6）抽取上肢静脉血测血浆心肌肌钙蛋白I（cTnI）、心肌肌酸激酶同工酶（CK-MB）的变化,以及炎性反应的血清标记物C反应蛋白（CRP）、可溶性细胞间黏附分子1（sICAM-1）、丙二醛浓度及超氧化物歧化酶（SOD）水平。结果两组患者术后各时点的视觉模拟评分差异无统计... 更多还原
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22.高血压患者亚极量运动时血压与踝臂动脉脉搏波传导速度的相关性

【作者】 汪晓芬； 王晓明； 刘春萍； 衣桂燕； 张源波； 石红玲； 陈念； 和渝斌； 

【机构】 北京军区总医院心内科； 

【摘要】 目的探索原发性高血压患者在亚极量运动时血压变化幅度与踝臂动脉脉搏波传导速度(baPWV)的关系。方法连续入选2014年12月至2015年5月北京军区总医院心内科就诊的原发性高血压患者(原发性高血压组)58例和正常血压者(正常对照组)32人,年龄(53.3±7.7)岁。根据是否使用降压药将原发性高血压组分为新发组(未服用降压药25例)和治疗组(已服用药33例)。采用Pearson相关及多元回归分析,观察亚极量运动收缩压与baPWV的相关性。结果 Pearson相关性分析结果显示,原发性高血压患者亚极量运动收缩压(r=0.712)和静息收缩压(r=0.599)与baPWV相关(均P<0.05)。多元线性回归分析结果显示,在原发性高血压患者中,空腹血糖(β=0.410)和亚极量运动收缩压(β=0.639)与baPWV相关(均P<0.01)。结论原发性高血压患者亚极量运动收缩压与baPWV密切相关。 更多还原
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23.高血压患者血钾水平与短期死亡风险:丹麦全国登记数据的回顾性分析

作者】 Krogager ML； Torp-Pedersen C； Mortensen RN； Kober L； Gislason G； Sogaard P； Aasbjerg K； 

【摘要】 <正>欧洲高血压发病率为30%~45%,治疗率为11%~66%。多种降压药,包括利尿剂、β受体阻滞剂、血管紧张素转换酶抑制剂(angiotensin-converting enzyme inhibitor,ACEI)和血管紧张素受体拮抗剂(angiotensin receptor blocker,ARB)均会引起钾紊乱~[1],影响患者生存~[2]。高血压钾紊乱影响患者死亡率的机制已相当清楚,但是血钾的最佳范围及增加死亡风险的血钾范围还不明确。正常血钾范围是根据健 更多还原
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24.病例173:79岁女性发作性心慌伴胸闷2个月余

【作者】 顾蓉； 徐标； 

【机构】 南京大学医学院附属鼓楼医院心脏科； 

【摘要】 <正>患者,女性,79岁,因"发作性心慌伴胸闷2个月余"于2016年1月28日入院。现病史:患者2个月前无明显诱因出现心慌不适,伴有胸闷、乏力及手抖、手麻等不适症状,发作时自测血压升高,最高时达到205/100mm Hg(1mm Hg=0.133kPa),自服培哚普利4mg后,血压在2h内可降至85/60 mm Hg,无心慌发作时监测血压在120~130/70~80mm Hg,无胸痛,无头晕、头痛,无恶心、呕吐,无黑矇,不伴大汗,无肩背放射痛,症状持续10~15 min,可自行缓解。 更多还原
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25.妊娠合并主动脉夹层致急性下壁心肌梗死1例

【作者】 魏小云； 陈魁； 付新； 姜正明； 何飞； 桑海强； 袁孝伟； 

【机构】 郑州大学第一附属医院心内科； 

【摘要】 <正>1临床资料患者,女,30岁,以"停经38+4周,突发胸背部疼痛5h"为主述入院。2个月前患者于晨起后突然出现心前区压榨性疼痛,伴有后背疼痛,持续不缓解,无发热、恶心、呕吐等不适,立即舌下含服"速效救心丸"10粒,症状无明显缓解,急送至当地医院查心电图示:Ⅱ、Ⅲ、aVF导联ST段弓背抬高,急转至郑州大学第一附属医院,入院后生命体征:血压120/70 mm Hg 更多还原
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26.根据基础降压用药分析恩格列净在2型糖尿病合并高血压患者中的降压作用
【作者】 Mancia G； Cannon CP； Tikkanen I； Zeller C； Ley L； Woerle HJ； Broedl UC； Johansen OE； 赵狄； 练桂丽； 

【摘要】 <正>在EMPA-REG血压试验中,与安慰剂比较,恩格列净(empagliflozin)10或25mg/d可降低2型糖尿病合并高血压患者的糖化血红蛋白、血压及体质量水平。患者服用安慰剂(n=271)、恩格列净10(n=276)或25mg/d(n=276)治疗12周(全分析集)。该分析探讨患者服用0、1或≥2种降压药以及患者服用/未用利尿剂或血管紧张素转换酶抑制剂(angiotensin con- 更多还原
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27.青少年甘油磷酸胆碱代谢和心血管病的危险因素:一项队列研究

作者】 Syme C； Czajkowski S； Shin J； Abrahamowicz M； Leonard G； Perron M； Richer L； Veillette S； Gaudet D； Strug L； Wang Y； Xu H； Taylor G； Paus T； Bennett S； Pausova Z； 刘莉； 叶鹏； 

【摘要】 <正>甘油磷酸胆碱(glycerophosphocholine,GPC)代谢物可调节动脉粥样硬化,从而导致心血管病风险。临床前期心血管病可能从青春期就开始。研究人员应用靶向血清脂质组学鉴定一组新的GPC,并测试在青春期时这些GPC中的任何一种是否与心血管病传统危险因子,如过量内脏脂肪、升高的血压、胰岛素抵抗和致动脉粥样硬化血脂异常相关。方法:纳入990名人群样本(12~18岁,48%为男性)。使用液相色谱- 更多还原
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28.选择性敲除脑特异性肾素同源异构体导致神经源性高血压

【作者】 Shinohara K； Liu X； Morgan DA； Davis DR； Sequeira-Lopez ML； Cassell MD； Grobe JL； Rahmouni K； Sigmund CD； 赵狄； 练桂丽； 

【摘要】 <正>脑肾素血管紧张素系统(renin-angiotensin system,RAS)是血压水平的一个关键决定因素,但脑RAS活性的调节机制仍不清楚。脑肾素(renin-b)的表达是源于启动子-第一外显子的选择性剪接,预测翻译产物是一个非分泌型具有酶活性的肾素,其功能并不清楚。该研究通过选择性敲除脑特异性肾素同源异构体(renin-b)并保留肾脏经典肾素同源异构体(renin-a)的表达及功能,建立了一个独特的小鼠模型。采用免疫组化及肾素基因表达评估,证实renin-a在肾脏的表 更多还原
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29.直立训练对血管迷走性晕厥患者的疗效观察及影响因素
【作者】 罗先道； 曾祥琴； 张雪莲； 夏晓莉； 张铁； 李甜； 欧仁·琪咪克； 吴可贵； 

【摘要】 <正>该文探讨直立训练对血管迷走性晕厥患者的疗效及影响因素。方法:对经直立倾斜试验诊断阳性的血管迷走性晕厥患者49例进行至少4周的直立训练,根据随访结果分为复发组和未复发组,对临床资料进行统计学分析。结果:经1年随访,41例(83.7%)患者无晕厥复发,8例(16.3%)患者复发晕厥或晕厥先兆。复发者发作时间均在1年内,超过1年,主观症状好转100%。与未复发组比较,复发组治疗前晕厥发作的次 更多还原
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中华高血压杂志 , 2016年10期
30.急性心肌梗死后心脏破裂的危险因素分析
目的 探讨急性心肌梗死后心脏破裂的危险因素.方法 2012年1月至2015年3月在北京安贞医院住院的急性心肌梗死患者共10 284例,其中确诊为心肌梗死后心脏破裂患者81例(急性左心室游离壁破裂患者67例,室间隔穿孔患者14例).回顾性分析患者的临床资料,并采用二元logistic回归分析心肌梗死后心脏破裂的危险因素.结果 ST段抬高型心肌梗死患者发生心脏破裂的比例高于非ST段抬高性心肌梗死患者[1.5％ (70/4 724)比0.2％ (11/5 560),P＜0.01].二元logistic回归分析显示,年龄(OR=0.827,95％ CI0.726～0.941,P＜0.01)、住院期间再次心肌梗死(OR =0.001,95％ CI0.000 ～0.418,P＜0.05)、收缩压(OR=1.114,95％ CI 1.029 ～ 1.206,P＜0.01)、左前降支病变(OR=0.003,95％ CI0.000 ～0.334,P＜0.05)、血红蛋白(OR=1.129,95％ CI1.051～1.212,P＜0.01)、血清总蛋白(OR=1.453,95％ CI1.070～1.971,P＜0.05)及血清镁(OR=0.000,95％ CI0.000～0.001,P＜0.01)与心肌梗死后发生心脏破裂相关.结论 合并高龄、住院期间再次心肌梗死、低收缩压、左前降支病变、血红蛋白降低、低总蛋白和高血镁的急性心肌梗死患者容易发生心脏破裂,应注意防治.

	作 者
	刘子衿 (100029,首都医科大学附属第六临床医学院)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A004120654" \t "_blank" 缪黄泰 (首都医科大学附属北京安贞医院急诊危重症中心)；
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	刊 名
	中华心血管病杂志  2016年44卷10期 862-867页  [image: image30.png]


[image: image31.png]




 INCLUDEPICTURE  "http://med.wanfangdata.com.cn/Content/Images/IsCoreCA.gif" \* MERGEFORMATINET [image: image32.png]




 INCLUDEPICTURE  "http://med.wanfangdata.com.cn/Content/Images/IsCoreISTIC.gif" \* MERGEFORMATINET [image: image33.png]




 INCLUDEPICTURE  "http://med.wanfangdata.com.cn/Content/Images/IsCorePKU.gif" \* MERGEFORMATINET [image: image34.png]=k Fru





	英文期刊名
	Chinese Journal of Cardiology

	关键词
	心肌梗死 心脏破裂 危险因素 Myocardial infarction Heart rupture Risk factors

	栏目名称
	结构性心脏病


31.动脉导管未闭介入封堵术后严重血小板减少的治疗效果分析

目的 探讨动脉导管未闭介入封堵术后血小板减少的治疗效果.方法 回顾性分析2011年2月至2014年11月在沈阳军区总医院接受介入封堵术治疗的80例单纯动脉导管未闭患者的临床资料.介入封堵术中应用普通肝素80 U/kg.患者在术前和术后监测血常规,若术后血小板计数减少≥5％,且血小板计数＜ 100×109/L(严重血小板减少),则给予治疗(包括卧床、制动、应用硝普钠控制血压、应用激素和人免疫球蛋白抑制免疫反应).术后随访至2015年5月.结果 (1)介入封堵术后第2天,54例(67.5％)患者出现血小板减少,其中41患者的血小板减少≥5％,35例患者的封堵器直径≥14 mm.严重血小板减少患者共14例,封堵器直径均≥14 mm.封堵器直径＜14 mm或血小板减少＜5％的患者均未发生严重血小板减少.(2)共14例血小板减少患者接受治疗,住院和随访期间患者均未发生出血事件.血小板计数在术后4.5(3.8,6.0)d达最低值,最低值为16.5(7.5,37.3)×109/L.血小板计数恢复至≥30×109/L的时间为8.0(4.8,9.5)d,恢复至≥100 × 109/L的时间为12.0(9.8,39.3)d.住院时间为15.5(11.8,21.5)d.接受治疗患者术后随访3.8(1.0,4.9)年,随访结束时患者的血小板计数均在正常范围.结论 动脉导管未闭介入封堵术后血小板减少患者在严密监护下及时治疗的长期效果良好.

	作 者
	张坡 (110016,沈阳军区总医院先心病内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000001536" \t "_blank" 朱鲜阳 (110016,沈阳军区总医院先心病内科)； 
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 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000038559" \t "_blank" 王琦光 (110016,沈阳军区总医院先心病内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000005524" \t "_blank" 韩秀敏 (110016,沈阳军区总医院先心病内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000024628" \t "_blank" 盛晓棠 (110016,沈阳军区总医院先心病内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000068758" \t "_blank" 崔春生 (110016,沈阳军区总医院先心病内科)；
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32.壁冠状动脉心肌桥与冠状动脉粥样硬化关系的临床研究

目的 应用64排双源螺旋CT冠状动脉成像技术分析心肌桥的发生率、心肌桥解剖性质以及心肌桥特征与动脉粥样硬化的关系.方法 研究为前瞻性非随机对照研究.连续入选2012年1月至2013年6月于大连医科大学附属第一医院三部心内科住院,因疑诊冠心病需行64排双源螺旋CT冠状动脉扫描检查的患者1 132例.记录入选患者的临床特征,包括性别、年龄、高血压病史、糖尿病病史、吸烟史、血清总胆固醇(TC)和低密度脂蛋白胆固醇(LDL-C)水平等.心肌桥患者同时记录心肌桥长度、厚度、收缩期和舒张期压迫程度.采用Spearman检验、单因素回归分析、多因素logistic回归分析和线性回归分析分析心肌桥患者临床特征、心肌桥特征与冠状动脉粥样硬化之间的关系.结果 1 132例患者中发现心肌桥者330例,其中329例心肌桥位于壁冠状动脉,以左前降支中段为主,心肌桥平均长度20.1 m(3.3 ～95.5 mm),平均厚度2.13 mm(0.24～ 12.40 mm),表浅型心肌桥189(57.4％),纵深型140例(42.6％).单因素回归分析显示心肌桥是冠状动脉粥样硬化的保护性因素(OR =0.361,P=0.000).相比心肌桥远端,心肌桥近端血管更易发生动脉粥样硬化(P=0.000).多因素logistic回归分析结果显示,对于存在心肌桥的患者,年龄、高血压和桥-壁冠状动脉舒张期压迫程度是心肌桥近端动脉粥样硬化的危险因素(OR值分别为1.064、2.186、1.049,P值分别为0.000、0.002、0.000).心肌桥厚度和桥-壁冠状动脉收缩期、舒张期压迫程度具有相关性(OR值分别为4.227、3.398,P值分别为0.000、0.001).结论 壁冠状动脉心肌桥发生率29％,其近端更易发生动脉粥样硬化,且心肌桥厚度和舒张期压迫程度与动脉粥样硬化有关.

	作 者
	丁世军 (116011,大连医科大学附属第一医院心内科)； 
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 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000672045" \t "_blank" 钟雷 (116011,大连医科大学附属第一医院心内科)； 
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33.中国血脂异常与动脉粥样硬化性心血管疾病防控的新证据和新指南
篇首：
	作 者
	胡大一 (100044,北京大学人民医院心血管病研究所)；

	刊 名
	中华心血管病杂志  2016年44卷10期 826-827页  [image: image45.png]


[image: image46.png]




 INCLUDEPICTURE  "http://med.wanfangdata.com.cn/Content/Images/IsCoreCA.gif" \* MERGEFORMATINET [image: image47.png]




 INCLUDEPICTURE  "http://med.wanfangdata.com.cn/Content/Images/IsCoreISTIC.gif" \* MERGEFORMATINET [image: image48.png]




 INCLUDEPICTURE  "http://med.wanfangdata.com.cn/Content/Images/IsCorePKU.gif" \* MERGEFORMATINET [image: image49.png]=k Fru






34.《中国成人血脂异常防治指南(2016年修订版)》要点与解读

篇首：
	作 者
	赵水平 (中南大学湘雅二医院心血管内科,长沙,410011)；
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35.齐头并进,共谱新篇章:论影像学在结构性心脏病介入治疗中的指导价值

篇首：
	作 者
	赵世华 (100037,中国医学科学院北京协和医学院阜外医院放射影像中心)；
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36.中国成人血脂异常防治指南(2016年修订版)

篇首：
	作 者
	中国成人血脂异常防治指南修订联合委员会
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37.左心室射血分数减低对75岁及以上中重度主动脉瓣狭窄患者全因死亡的影响

目的 探讨左心室射血分数(LVEF)减低对75岁及以上中重度主动脉瓣狭窄患者全因死亡的影响.方法 连续收集2008年1月1日至2015年1月1日在阜外医院住院治疗的75岁及以上非风湿性主动脉瓣狭窄病例,回顾性分析其中超声心动图证实主动脉瓣狭窄程度为中重度的301例患者的临床资料.根据LVEF值是否减低,将患者分为正常组和减低组.LVEF减低的界值分别为60％、55％、50％、45％和40％,即将患者依次分为≤60％组(n=171)和＞60％组(n=130)、≤55％组(n=101)和＞55％组(n=200)、≤50％组(n=65)和＞50％组(n =236)、≤45％组(n=51)和＞45％组(n =250)、≤40％组(n=37)和＞40％组(n =264).患者均随访至2016年1月1日,观察患者的全因死亡率.应用Kaplan-Meier法估计死亡率并绘制生存曲线,应用log-rank检验进行两组间死亡率的比较.应用多因素Cox回归模型分析全因死亡的危险因素.结果 患者的随访时间为19(8 ～37)个月.≤60％组与＞60％组之间的全因死亡率差异无统计学意义(HR=0.741,95％ CI0.457 ～1.201,P＞0.05),≤55％组与＞55％组(HR=0.524,95％ CI0.329～0.836,P＜0.01)、≤50％组与＞50％组(HR=0.371,95％ CI0.230 ～0.600,P＜0.01)、≤45％组与＞45％组(HR=0.343,95％ CI0.208 ～0.564,P＜0.01)、≤40％组与＞40％组(HR=0.321,95％ CI0.188～0.548,P＜0.01)之间的全因死亡率差异均有统计学意义.在应用药物治疗的患者中,以LVEF为60％作为界值时,正常组与减低组之间的全因死亡率差异无统计学意义(P＞0.05);分别以LVEF为55％、50％、45％和40％作为界值时,正常组的全因死亡率均低于降低组(P均＜0.01).无论是应用TAVR、SAVR,还是TAVR+ SAVR,正常组与减低组的全因死亡率差异均无统计学意义(P均＞0.05).校正年龄、性别、慢性阻塞性肺疾病、脑血管疾病和主动脉瓣跨瓣压差后,多因素Cox回归模型分析显示,LVEF＞ 55％患者发生全因死亡的风险小于LVEF≤55％患者(HR=0.568,95％ CI0.340 ～0.947,P＜0.05).结论 当LVEF下降至≤55％时,75岁及以上中重度主动脉瓣狭窄患者全因死亡率升高.LVEF值下降不影响此类患者接受TAVR和(或)SAVR治疗后的全因死亡率.

	作 者
	李喆(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院心内科)；叶蕴青(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院心内科)；王墨扬(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院心内科)；许海燕(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院心内科)；滕思勇(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院心内科)；钱杰(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院心内科)；王巍(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院心内科)；王旭(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院心内科)；吴永健(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院心内科)；
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	英文期刊名
	Chinese Journal of Cardiology

	关键词
	主动脉瓣狭窄 死亡率 老年人 Aortic valve stenosis Mortality Aged


38.频率骤降起搏器治疗血管迷走性晕厥一例

篇首：
	作 者
	林涛 (100050,首都医科大学附属北京天坛医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000310316" \t "_blank" 徐晓薇 (100050,首都医科大学附属北京天坛医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000546679" \t "_blank" 魏欣 (100050,首都医科大学附属北京天坛医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A004543783" \t "_blank" 郭晓彬 (100050,首都医科大学附属北京天坛医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A003121758" \t "_blank" 陈步星 (100050,首都医科大学附属北京天坛医院心内科)；
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39.支架术中冠状动脉破裂致心包填塞一例

篇首：
	作 者
	田野 (贵州省人民医院心内科,贵阳,550002)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000005802" \t "_blank" 吴强 (贵州省人民医院心内科,贵阳,550002)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000028043" \t "_blank" 张陈匀 (贵州省人民医院心内科,贵阳,550002)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000034918" \t "_blank" 韦方 (贵州省人民医院心内科,贵阳,550002)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000069130" \t "_blank" 周松 (贵州省人民医院心内科,贵阳,550002)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000315967" \t "_blank" 李宗庄 (贵州省人民医院心内科,贵阳,550002)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000799317" \t "_blank" 岳峰 (贵州省人民医院心内科,贵阳,550002)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A007243601" \t "_blank" 李福海 (贵州省人民医院心内科,贵阳,550002)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A007500319" \t "_blank" 李天纵 (贵州省人民医院心内科,贵阳,550002)；
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40.脉搏指示连续心输出量指导下治疗重症肺炎合并心肌梗死和心力衰竭一例

篇首：
	作 者
	周博达 (100191,北京大学第三医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000307621" \t "_blank" 何榕 (100191,北京大学第三医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000232598" \t "_blank" 崔鸣 (100191,北京大学第三医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A003676629" \t "_blank" 郑康 (100191,北京大学第三医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000313054" \t "_blank" 祖凌云 (100191,北京大学第三医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000013925" \t "_blank" 郭丽君 (100191,北京大学第三医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000002015" \t "_blank" 高炜 (100191,北京大学第三医院心内科)；
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41.肥厚型心肌病中室腔梗阻伴心尖部室壁瘤一例

篇首：
	作 者
	苟成 (116021,大连医科大学附属第一医院心血管病院心力衰竭与结构性心脏病科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A007517848" \t "_blank" 李品睿 (116021,大连医科大学附属第一医院心血管病院心力衰竭与结构性心脏病科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000088798" \t "_blank" 刘金秋 (116021,大连医科大学附属第一医院心血管病院心力衰竭与结构性心脏病科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A005934698" \t "_blank" 牟安娜 (116021,大连医科大学附属第一医院心血管病院心力衰竭与结构性心脏病科)；

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000013300" \t "_blank" 李智勇 (116021,大连医科大学附属第一医院心血管病院心力衰竭与结构性心脏病科)；
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42.中国成人血脂指南修订中降脂原则的思考

篇首：
	作 者
	赵水平 (中南大学湘雅二医院心血管内科,长沙,410011)；
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43.经导管二尖瓣置入术的现状及研究进展

篇首：
	作 者
	张冬(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院成人外科中心)；张宏(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院成人外科中心)；刘晓鹏(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院成人外科中心)；唐跃(100037,中国医学科学院北京协和医学院国家心血管病中心阜外医院成人外科中心)；
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44.肠道细菌与动脉粥样硬化关系的研究进展

篇首：
	作 者
	李坑 (100029,首都医科大学附属北京安贞医院感染科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000030028" \t "_blank" 朱光发 (100029,首都医科大学附属北京安贞医院感染科)；

	刊 名
	中华心血管病杂志  2016年44卷10期 906-908页  [image: image100.png]


[image: image101.png]




 INCLUDEPICTURE  "http://med.wanfangdata.com.cn/Content/Images/IsCoreCA.gif" \* MERGEFORMATINET [image: image102.png]




 INCLUDEPICTURE  "http://med.wanfangdata.com.cn/Content/Images/IsCoreISTIC.gif" \* MERGEFORMATINET [image: image103.png]




 INCLUDEPICTURE  "http://med.wanfangdata.com.cn/Content/Images/IsCorePKU.gif" \* MERGEFORMATINET [image: image104.png]=k Fru






45.胎盘来源间充质干细胞的生物学特性及临床应用

篇首：
	作 者
	鲁奕 (200001,上海交通大学医学院附属仁济医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A008154373" \t "_blank" 王怡沁 (200001,上海交通大学医学院附属仁济医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A008153825" \t "_blank" 周嘉乐 (200001,上海交通大学医学院附属仁济医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A008154537" \t "_blank" 林梦璐 (200001,上海交通大学医学院附属仁济医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000094411" \t "_blank" 姜萌 (200001,上海交通大学医学院附属仁济医院心内科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A000001347" \t "_blank" 何奔 (200001,上海交通大学医学院附属仁济医院心内科)；
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46.不同尿蛋白排泄率的2型糖尿病患者血清多聚ADP核糖聚合酶的变化及其临床意义

【作者】 于菁； 杨敏； 王秋月； 

【Author】 YU Jing;YANG Min;WANG Qiu-yue;Department of Endocrinology,The First Hospital,China Medical University;

【机构】 中国医科大学附属第一医院内分泌科； 

【摘要】 目的研究糖尿病慢性肾脏疾病（CKD）不同阶段患者血清多聚ADP核糖聚合酶（PARP）水平的变化及临床意义。方法收集T2DM患者195例,根据尿白蛋白/肌酐（UACR）水平,分为UACR<30 mg/g组、UACR 30300 mg/g组、UACR>300 mg/g组,另选健康志愿者68名作为正常对照（NC）组。收集标本检测PARP、纤维蛋白原（Fg）、3硝基酪氨酸（3-NT）、单核细胞趋化蛋白-1（MCP-1）、TGF-β1水平,并行相关性分析及多元逐步回归分析。结果 3组T2DM患者血清PARP均较NC组高[（56.07±14.05）vs（73.99±10.69）vs（86.18±11.23）vs（34.60±9.21）pg/ml,P<0.01]。相关分析显示,血清PARP与UACR、Fg、3-NT、MCP-1、TGF-β1呈正相关（r=0.484、0.618、0.854、0.899、0.693,P<0.05）。多元逐步回归分析显示,Fg、UACR是影响血清PARP的独立危险因素（P<0.05）,回归方程为YPARP更多还原
[image: image110.png]


【关键词】 糖尿病慢性肾脏疾病； 多聚ADP核糖聚合酶； 尿白蛋白； 
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47．糖尿病慢性肾脏疾病血清蛋白质组学分析
【作者】 林夏鸿； 李秋兰； 吴晓鸿； 洪文婷； 庄勇； 陈晓毓； 黄银琼； 

【Author】 LIN Xia-hong;LI Qiu-lan;WU Xiao-hong;Department of Endocrinology and Metabolism,The Second Affiliated Hospital of Fujian Medical University;

【机构】 福建医科大学附属第二医院内分泌与代谢病科； 福建医科大学附属第二医院中心实验室； 福建医科大学附属第二医院免疫风湿病科； 

【摘要】 目的应用血清蛋白质组学探索糖尿病慢性肾脏疾病(CKD)致病因子和早期诊断指标。方法将研究对象分为正常对照组(NC)、尿白蛋白/肌酐(UACR)<30 mg/g组、30≤UACR<300 mg/g组及UACR≥300 mg/g组。收集各组空腹血清,去除白蛋白,双向电泳分离,银染。分析差异表达蛋白质点,挖取、酶解后进行质谱分析,与Swiss Prot数据库匹配鉴定。结果各组匹配蛋白点共有2119个,挖取11个差异表达蛋白质点进行质谱分析,成功鉴定其中4个蛋白质点。甘露糖结合凝集素相关丝氨酸蛋白酶2(MASP2)在UACR<30 mg/g组表达增高;前凝血酶原在30≤UACR<300 mg/g组表达增高;血红蛋白α亚单位、免疫球蛋白α1(Igα1)链C区段在UACR≥300 mg/g组表达增高。结论临床血清蛋白质组学可作为CKD诊断有效的研究手段。MASP2、前凝血酶原、血红蛋白α亚单位、Igα1链C区段与CKD的发生发展有关。 更多还原
[image: image111.png]


【关键词】 糖尿病慢性肾脏疾病； 蛋白质组学； 甘露糖凝集素丝氨酸蛋白酶2； 前凝血酶原； 
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48.糖尿病慢性肾脏疾病患者外周血免疫调节T淋巴细胞比例异常的临床观察
【作者】 杨帆； 胡蕴； 朱蕴庆； 毛晓明； 

【Author】 YANG Fan;HU Yun;ZHU Yun-qing;Department of Endocrinology,Nanjing First Hospital,Nanjing Medical University;

【机构】 南京医科大学附属南京医院(南京市第一医院)内分泌科； 

【摘要】 目的观察糖尿病慢性肾脏疾病（CKD）患者外周血免疫调节T淋巴细胞的变化。方法选取67例T2DM患者,根据UAER将其分为单纯T2DM组39例和CKD组28例,同时选取28名健康体检者作为正常对照组（NC）。采用流式细胞术（FCM）分别检测3组外周血Th1细胞、Th2细胞、调节性T细胞（Treg）等免疫细胞亚群。结果 NC组、T2DM组及CKD组外周血中Th1细胞比例分别为（17.43±5.15）%、（20.13±5.49）%及（27.30±8.37）%;Th1/Th2比值分别为（13.7±5.4）%、（23.07±14.42）%及（36.44±38.87）%;Treg细胞比例分别为（2.33±1.04）%、（1.10±0.48）%及（0.83±0.42）%。与NC组及T2DM组比较,CKD组Th1细胞比例、Th1/Th2比值升高,Treg细胞比例降低（P<0.05）。Spearman相关分析显示,T2DM患者UAER与Th1细胞比例、Th1/Th2比值呈正相关,与Treg细胞比例呈负相关。多元逐步回归分析显示,TG是Th1的影响因素,HbA1c及DBP是Th... 更多还原
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【关键词】 糖尿病慢性肾脏疾病； 糖尿病,2型； 调节性T细胞； T辅助细胞； 
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49.空腹血浆内毒素水平与体质指数、胰岛素抵抗的相关性研究
【作者】 周莹； 茅国芳； 付真真； 黄爱洁； 龚颖芸； 杨盼盼； 胡文； 叶正芹； 王兴洲； 马祎喆； 杨涛； 周红文； 

【Author】 ZHOU Ying;MAO Guo-fang;FU Zhen-zhen;Department of Endocrinology,The First Affiliated Hospital of Nanjing Medical University;

【机构】 南京医科大学第一附属医院内分泌科； 苏州科技城医院内分泌科； 

【摘要】 目的研究不同BMI人群的空腹血浆内毒素（LPS）水平,分析LPS影响因素及其与BMI、IR的关系。方法纳入99例受试者,根据OGTT结果分为NGT与T2DM组,以BMI=28 kg/m2为切点,再分为肥胖（OB）与非肥胖（non-OB）亚组,检测血浆LPS、血清高敏C反应蛋白（hsC-RP）等。采用简单相关分析LPS与BMI、HOMA-IR等指标相关性、采用多元线性回归分析LPS及HOMA-IR的影响因素。结果无论是NGT还是T2DM,其肥胖亚组人群的空腹血浆LPS较非肥胖亚组高23倍,予以诊断为代谢性内毒素血症状态;LPS水平与BMI（r=0.307）、HbA1 c（r=0.454）、hsC-RP（r=0.254）、ALT（r=0.881）、AST（r=0.848）、HOMA-IR（r=0.509）、FPG（r=0.450）相关（P<0.05）;多元线性回归分析发现,BMI、HbA1c是LPS的影响因素,BMI、LPS是HOMA-IR的影响因素。结论随着BMI的增加,血浆LPS水平逐渐升高,机体处于低度炎症、代谢性内毒素血症状态,可加... 更多还原
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50.酶联免疫吸附法与免疫印迹法检测谷氨酸脱羧酶抗体的比较
【作者】 王睿智； 陈志江； 周晖； 邝建； 裴剑浩； 

【Author】 WANG Rui-zhi;CHEN Zhi-jiang;ZHOU Hui;Department of Endocrinology,Guangdong Province People’s Hospital;

【机构】 广东省人民医院(广东省医学科学院)内分泌科； 广东省人民医院(广东省医学科学院)检验科； 

【摘要】 目的探讨ELISA和免疫印迹(IBT)法检测GADAb的差异。方法分别采用糖尿病自身抗体免疫印迹试剂盒、Euroimmune ELISA试剂盒和放射配体结合(RBA)法检测118例新诊断糖尿病患者血清中的GADAb,比较3种方法的检测结果,以及IBT和Euroimmune ELISA试剂盒与RBA的一致性。结果 GADAb的阳性检出率:RBA(13.6%)=ELISA(13.6%)>IBT(5.1%)。与RBA法的一致性:ELISA(98.3%.Kappa值为0.928)>IBT(91.5%,Kappa值为0.509)。以RBA作为诊断标准,ELISA的曲线下面积(AUC)为0.968。Euroimmun ELISA试剂盒检测GADAb的浓度与RBA的GADAb-Index呈正相关(r=0.985)。结论 Euroimmune ELISA试剂盒检测GADAb的效果优于IBT,与RBA相当。 更多还原
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51.动态血糖监测观察老年糖尿病患者低血糖的发生率及其影响因素
【作者】 杨琳； 方玲； 高瑞华； 李静； 陈维煜； 李强； 方堃； 

【Author】 YANG Lin;FANG Ling;GAO Rui-hua;Department of Endocrinology,Second Hospital of Gansu Province;

【机构】 甘肃省第二人民医院内分泌科； 

【摘要】 目的评估老年糖尿病患者低血糖的发生率及影响因素,寻求最大程度降低老年患者低血糖事件发生的方法。方法采用雷兰动态血糖监测系统对2013年11月至2015年9月,于我科住院的血糖控制平稳的337例老年糖尿病患者进行72~80 h连续血糖监测。结果 78例(23.1%)患者发生低血糖,其中,无症状低血糖者49例(14.5%),夜间低血糖者38例(11.2%),22:00~03:00是低血糖的高发时间段。使用预混胰岛素的患者低血糖发生率最高(36.2%),口服非胰岛素促泌剂的患者无低血糖发生。日平均血糖与低血糖发生率呈负相关(r=-0.393),日平均血糖控制目标为9.4~11.8 mmol/L。结论老年糖尿病患者低血糖发生率高,治疗需个体化且降糖水平需温和,尽量避免选用胰岛素治疗,尤其是预混胰岛素,同时应加强夜间血糖监测。 更多还原
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52.溴隐亭治疗2型糖尿病有效性及安全性的Meta分析
【作者】 李娟； 柳汝明； 郑巧玲； 周琼； 张峻； 

【Author】 LI Juan;LIU Ru-ming;ZHENG Qiao-ling;Department of Clinical Pharmacy,First Affiliated Hospital of Kunming Medical University;

【机构】 昆明医科大学第一附属医院临床药学科； 

【摘要】 目的评价溴隐亭治疗T2DM的有效性及安全性。方法通过检索数据库搜集溴隐亭治疗T2DM的相关随机对照试验(RCT),根据Cochrane系统评价方法对纳入的研究进行质量评价,并使用Rev Man 5.3软件对结果进行Meta分析。结果共纳入8个RCTs,4159例患者。与安慰剂比较,溴隐亭可降低HbA1 c(MD=-0.56,95%CI:-0.65~-0.48,P=0.0004)、FPG(MD=-28.47,95%CI:-46.34~-10.60,P=0.002)及餐后血糖(PPG)水平(P<0.05)。安全性方面,溴隐亭与安慰剂总不良反应发生率(OR=0.88,95%CI:0.70~1.12,P=0.30)及低血糖发生率(OR=1.48,95%CI:0.87~2.50,P=0.14)比较,差异均无统计学意义(P>0.05)。结论溴隐亭可有效控制T2DM患者的血糖,总不良反应事件发生率及低血糖发生率与安慰剂相当。但仍需更多设计严格的大样本随机研究为临床提供更可靠的证据。 更多还原
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53.金准血糖测试系统的性能评估:一项多中心临床试验
【作者】 张洁； 窦京涛； 阮丹杰； 刘煜； 张清贵； 檀增桓； 郭立新； 

【Author】 ZHANG Jie;DOU Jing-tao;RUAN Dan-jie;Department of Endocrinology,Beijing Hospital;

【机构】 北京医院国家老年医学中心内分泌科； 中国人民解放军总医院内分泌科； 北京市怀柔区医院内分泌科； 吉林省吉林大学第二医院内分泌科； 河南省新乡医学院第一附属医院内分泌科； 河北省邯郸中心医院内分泌科； 

【摘要】 目的评价三诺生物传感股份有限公司生产和销售的金准血糖测试系统(Go1d AQ)的准确度。方法 6家临床机构共纳入600例受试者,采集受试者静脉血及末梢毛细血管血,并分别用金准血糖测试系统、罗氏卓越型血糖测试系统(ACCU-CHEKperforma)和YSI葡萄糖乳酸分析仪测试静脉血糖及末梢血糖,其中,金准血糖测试系统共测试3批次试条。以YSI测得的血浆葡萄糖值为参考值评价金准血糖测试系统的准确度,用Consensus误差栅格分析图分析两种测定方法血糖结果的一致性,用线性回归方法分析两者的相关性,采用等效性检验分析金准血糖测试系统与YSI分析仪测试结果的等效性。结果共获得600例患者的血糖值,金准血糖测试各批次试条与YSI的静脉及末梢血糖差值(100%)均落在±0.83 mmol/L(当血糖浓度<5.55 mmol/L)或±15%以内(当血糖浓度≥5.55 mmol/L)。罗氏卓越型血糖测试系统的准确度符合率为99.6%。误差栅格分析图显示,金准血糖测试系统静脉血糖值100%都落在A区,罗氏卓越型99.8%落在A区;金准和罗氏卓越血糖测试系统末稍血糖均100%落在A、B区。金准血糖... 更多还原
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54.规范双腔中心静脉导管与三通接头连接方式对中心静脉压测量的影响
2015年1月-6月,选取重症医学科实施中心静脉导管置管并监测CVP的64例患者作为研究对象,该患者同时使用微量泵和输液泵进行输液和泵入药物及血管活性药物,制订双腔中心静脉导管与三通接头的连接方法,中心静脉导管中央腔通过第1个三通接头与压力传感器测压管呈直线连接,其余的三通接头与第1个三通接头呈垂直连接,中心静脉导管周围腔连接血管活性药物和维持液,比较同一患者在连接第1个三通接头前、后经双腔中心静脉导管的中央腔测量CVP值.2次测得的CVP分别为(10.88±2.49) mmHg(1 mmHg=0.133 kPa)、(10.83±2.45) mmHg,两者比较,差异无统计学意义(P＞0.05).说明该连接方式能同时进行液体输入、药物泵入和使用血管活性药物,对测量患者CVP值无影响.

	作 者
	周姓良 (528300广东省佛山市,佛山市顺德第一人民医院重症医学科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A004282424" \t "_blank" 陈燕河 (528300广东省佛山市,佛山市顺德第一人民医院重症医学科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A008152772" \t "_blank" 肖素飞 (528300广东省佛山市,佛山市顺德第一人民医院重症医学科)； 

 HYPERLINK "http://med.wanfangdata.com.cn/Author/General/A008153778" \t "_blank" 苏丽莹 (528300广东省佛山市,佛山市顺德第一人民医院重症医学科)；
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55.糖尿病患者足部护理行为问卷的编制及信效度检验

目的 编制糖尿病患者足部护理行为问卷,并检验其信效度.方法 根据国际糖尿病足工作组的《糖尿病足国际临床共识》的足部护理行为建议,比对相关评估工具中的条目描述,编制糖尿病患者足部护理行为问卷.通过20例患者评价问卷适用性以及5名专家评定问卷的内容效度,确定测试版问卷.对20例患者间隔2周进行2次测量,检验问卷重测信度;对200例患者进行测量,验证其内部一致性及已知组别效度.结果 测试版问卷包括17个条目,条目内容效度指数为0.8～1.0,问卷内容效度指数为0.976.问卷的重测信度为0.808,Cronbach's α系数为0.519.接受过足部护理健康教育患者的足部护理行为得分高于未接受过者,差异有统计学意义(P＜0.001).结论 糖尿病患者足部护理行为问卷具有良好的内容效度、已知组别效度及重测信度,可用于评估糖尿病患者的足部护理行为.

	作 者
	刘瑾 (100034北京市,北京大学第一医院整形烧伤科)； 
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56.可测压式集尿袋在高龄患者留置导尿中的应用

目的 探讨采用可测压式集尿袋测压法测量高龄留置导尿患者膀胱压力的准确性.方法 选取68例留置导尿行膀胱冲洗的高龄患者,采用自身对照的方法,根据患者的意识状态分为意识清醒组和意识丧失组,分别给予可测压式集尿袋测压法和简易膀胱测压法,测量两组膀胱不同容量及有尿意时的膀胱压力;先测量意识清醒组,再测量意识丧失组.结果 在同一膀胱容量状态下,两种方法所测膀胱压力的差异无统计学意义(P＞0.05).结论 可测压式集尿袋测压法是一种简单易行、测压准确的监测膀胱压力的方法.

	作 者
	吴贞 (100853北京市,解放军总医院南楼肾脏病科)； 
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57.快吸慢呼训练对提高慢性心力衰竭患者运动耐力的效果观察

目的 探讨快吸慢呼训练对慢性心力衰竭患者运动耐力的影响.方法 选取2014年12月至2015年10月入住我院心内科病房的慢性心力衰竭患者,按照病区进行分组,将十五(一)病区的42例患者作为实验组,十五(二)病区的39例患者作为对照组.两组均接受心内科常规治疗及护理,实验组进行快吸慢呼训练,于住院期间、干预1个月、3个月测量患者6 min步行距离、评估肺功能、静息心率(入院第2天)并计算平均静息心率(干预1个月、3个月).结果 重复测量方差分析结果显示,两组6 min步行距离、静息心率、用力肺活量、第一秒用力呼气量、最大自主分钟通气量的组间效应及时间效应差异有统计学意义(P＜0.05),其中6 min步行距离、静息心率、用力肺活量、最大自主分钟通气量的干预与时间因素存在交互效应(P＜0.05).结论 快吸慢呼训练可提高慢性心力衰竭患者的运动耐力.
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58.延续性护理在慢性心力衰竭患者康复期的应用效果

目的：探讨延续性护理措施对慢性心力衰竭(chronic heart failure,CHF)患者康复期的应用效果。方法选取2012年4月-2015年3月收治的180例 CHF 患者,按照随机数字表法分为对照组和观察组各90例。2组患者均给予常规抗心力衰竭治疗,对照组在住院期间给予心内科常规护理,观察组住院期间给予和对照组相同的护理,出院后则实施延续性护理计划。1年后比较2组患者心功能分级、心脏彩色多普勒超声检查结果、六分钟步行试验、生活质量评分。结果观察组心功能情况、每搏量(SV)、左室射血分数(LVEF)、六分钟步行试验结果与生活质量评分均明显好于对照组。结论延续性护理计划对改善 CHF 患者心脏功能、增加心脏泵血及提高患者生活质量有积极意义。
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59.肾康丸治疗糖尿病肾病患者合并大量蛋白尿的护理

30例2型糖尿病肾病伴大量蛋白尿患者给予肾康丸治疗，通过病情观察、饮食护理、用药护理、预防感染、心理护理及出院指导，所有患者病情及心理状态均有改善。针对性护理能提高肾康丸治疗糖尿病肾病合并蛋白尿患者的治疗效果，促使患者建立健康的心理状况和行为习惯，改善患者的生活质量。
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特需一病区英文文献：
1、 冠状动脉疾病； 稳定型冠状动脉疾病； 二维斑点追踪； 应变； SYNTAX评分
1.Impact of Baseline Angiographic Complexities Determined by Coronary Artery Bypass Grafting SYNTAX Score on the Prediction of Outcome After Percutaneous Coronary Intervention.

Abstract：Although Synergy Between Percutaneous Coronary Intervention With Taxus and Cardiac Surgery (SYNTAX) score based on angiographic scoring system was developed in patients with previous coronary artery bypass grafting (CABG), few data exist regarding its prognostic utility in patients undergoing percutaneous coronary intervention (PCI). We examined 272 patients with previous CABG (217 men; mean age, 70.4 ± 9.7?years) undergoing PCI. Severity of the coronary anatomy was evaluated using CABG-SYNTAX score. The primary end point of this study was cardiovascular death. The baseline CABG-SYNTAX score ranged from 2 to 53.5, with an average of 26.0 ± 10.2. In the index procedures, PCI for the native coronary accounted for nearly all patients (88%). During follow-up (median 4.1?years), 40 cardiovascular deaths had occurred. In multivariate analysis, age >75?years (hazard ratio [HR] 2.82, 95% CI 1.45 to 5.52), left ventricular ejection fraction <40% (HR 2.99, 95% CI 1.39 to 6.07), end-stage renal disease (HR 2.90, 95% CI 1.15 to 6.75), peripheral artery disease (HR 2.20, 95% CI 1.10 to 4.64), and CABG-SYNTAX score >25 (HR 2.37, 95% CI 1.19 to 5.05) were independent predictors of cardiovascular death. After creating a composite risk score in consideration of identified predictors, the freedom from cardiovascular death at 5 years was 98%, 86%, and 58% in the low (0 to 1), medium (2), and high (3 to 5) scores, respectively (p <0.001). The area under the receiver-operating characteristic curve for cardiovascular death for the CABG-SYNTAX and composite risk scores were 0.66 and 0.77, respectively (p <0.05). In conclusion, the combination of angiographic and clinical characteristics is useful for risk stratification in patients with previous CABG undergoing PCI.

Author：Nakahashi Takuya Sakata Kenji Nomura Akihiro Yakuta Yohei Gamou Tadatsugu Terai Hidenobu Horita Yuki Ikeda Masatoshi Namura Masanobu Takamura Masayuki Kawashiri Masa-Aki Yamagishi Masakazu Hayashi Kenshi
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2. Large HDL Subfraction But Not HDL-C Is Closely Linked With Risk Factors, Coronary Severity and Outcomes in a Cohort of Nontreated Patients With Stable Coronary Artery Disease: A Prospective Observational Study.

Abstract：High-density lipoprotein (HDL) is highly heterogeneous in its size and composition. Till now, the link of HDL subfractions to coronary risk is less clear. We aimed to investigate the associations of HDL subfractions with traditional risk factors (RFs), coronary severity, and outcomes in a cohort of nontreated patients with stable coronary artery disease (CAD). We prospectively enrolled 591 eligible patients. Baseline HDL subfractions were separated by Lipoprint system. HDL subfractions (large, medium, and small) and HDL-cholesterol (HDL-C) levels were dichotomized into low and high group according to the 50 percentile. Coronary severity was evaluated by SYNTAX, Gensini, and Jeopardy scoring systems. Patients were followed up annually for major adverse cardiovascular events (MACEs). Cox proportional hazards' models were used to evaluate the risk of HDL subfractions on MACEs. Patients with high large HDL-C levels had a decreased number of RFs. Significantly, large HDL-C levels were negatively associated with coronary severity assessed by SYNTAX and Gensini score (both P?<?0.05). New MACEs occurred in 67 (11.6%) patients during a median 17.0 months follow-up. Moreover, the log-rank test revealed that there was a significant difference between high and low large HDL-C groups in event-free survival analysis (P?=?0.013), but no differences were observed in total HDL-C groups and medium or small HDL-C groups (both P?>?0.05). In particular, the multivariate Cox-proportional hazards model revealed that high large HDL-C was associated with lower MACEs risk (hazard ratio [95% confidence interval] 0.531 [0.295-0.959]) independent of potential confounders. Higher large HDL-C but not medium, small, or total HDL-C is associated with lower cardiovascular risk, highlighting the potential beneficial of HDL subfractionation.
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二、心肌梗死 心脏破裂 危险因素
1.The roles of myeloperoxidase in coronary artery disease and its potential implication in plaque rupture.

Abstract：Atherosclerosis is the main pathophysiological process underlying coronary artery disease (CAD). Acute complications of atherosclerosis, such as myocardial infarction, are caused by the rupture of vulnerable atherosclerotic plaques, which are characterized by thin, highly inflamed, and collagen-poor fibrous caps. Several lines of evidence mechanistically link the heme peroxidase myeloperoxidase (MPO), inflammation as well as acute and chronic manifestations of atherosclerosis. MPO and MPO-derived oxidants have been shown to contribute to the formation of foam cells, endothelial dysfunction and apoptosis, the activation of latent matrix metalloproteinases, and the expression of tissue factor that can promote the development of vulnerable plaque. As such, detection, quantification and imaging of MPO mass and activity have become useful in cardiac risk stratification, both for disease assessment and in the identification of patients at risk of plaque rupture. This review summarizes the current knowledge about the role of MPO in CAD with a focus on its possible roles in plaque rupture and recent advances to quantify and image MPO in plasma and atherosclerotic plaques.
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2. Fibroblast growth factor 23 as novel biomarker for early risk stratification after ST-elevation myocardial infarction.

Abstract：Adverse left ventricular (LV) remodelling is the major determinant of heart failure and mortality in survivors of ST-elevation myocardial infarction (STEMI). The role of fibroblast growth factor 23 (FGF-23) for LV remodelling prediction after STEMI is unknown. We therefore aimed to investigate the relation between circulating FGF-23 and LV remodelling following revascularised STEMI.
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