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·综 述·

糖尿病患者长期高血糖状态导致全身大血管和微血管受

损，造成心肌组织不同程度的损害，并逐步发展为糖尿病心肌

病（diabetes cardiomyopathy，DCM）。DCM是独立于冠心病、高

血压性心脏病及其他心脏病变的心肌疾病，也是导致糖尿病患

者不良预后的主要原因之一［1］。糖尿病前期和DCM早期心肌

病理改变主要表现为心肌细胞超微结构的改变包括心肌细胞

的肌丝变形断裂或排列紊乱、线粒体变形或断裂、胞质面积和

含量增加等，进而导致心肌运动功能的变化，表现为左室射血

分数（LVEF）保留的心脏结构和功能异常，其中以左室舒张功

能障碍为主要特征，因此对左室心肌功能进行准确评估有助于

检测糖尿病前期和DCM早期患者心脏细微变化［2］。随着病程

的延长，心肌细胞能量代谢障碍加重，内皮细胞进一步损伤，逐

步形成DCM，引起心肌重塑、凋亡和纤维化及心肌微血管病变，

左室质量增加及左室壁增厚，早期表现为舒张功能障碍，进展

到中晚期时左心舒缩功能同时受损，最终引起以 LVEF降低为

主要表现的左心衰竭［3-4］。同时由于心脏循环过程中左房功能

与左室功能密切相关，左室结构和功能动态变化会直接影响左

房，因此同时进行左房、左室结构和功能的定量评估将有助于

全面分析糖尿病和 DCM患者左心功能［5］。斑点追踪（speckle
tracking imaging，STI）技术通过测量心肌纵向、径向和周向应变

及应变率，获得上述多个方位的心肌运动信息，能较为全面、准

确地定量评估各种心脏疾病患者心肌功能，在定量分析和评估

左室和左房局部及整体心肌力学变化方面具有重要的临床价

值。目前 STI技术包括基于二维超声心动图的斑点追踪（two-
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dimensional speckle tracking imaging，2D-STI）和基于三维超声

心动图的斑点追踪（three-dimensional speckle tracking imaging，
3D-STI）技术，研究［6-7］证实，2D-STI技术和 3D-STI技术均能敏

感地检测糖尿病前期和DCM早期患者左心功能损害，特别在

评估LVEF保留患者早期心功能损害中具有良好的临床应用价

值。本文就 STI技术在糖尿病患者左心功能评估中的应用进展

进行综述。

一、2D-STI技术在糖尿病患者左心功能评估中的应用进展

1.2D-STI技术在糖尿病患者左室功能评估中的应用进展

常用的评估左室功能 2D-STI参数包括整体纵向应变

（GLS）、整体圆周应变（GCS）、整体径向应变（GRS）。研究［8］显
示，DCM患者（DCM组）左室GLS、GRS、GCS均明显小于正常对

照组（均 P<0.05），其中DCM组GLS较正常对照组低 2%，表明

GLS有助于早期发现DCM患者心功能降低，可用于检测 LVEF
保留患者早期亚临床左室功能障碍。国内外研究［9-10］结果显

示，单纯糖尿病组、糖尿病合并微血管病变组左室GLS和GCS
均均正常对照组降低，其中糖尿病合并微血管病组降低更为显

著，差异均有统计学意义（均P<0.05）；且左室GLS与糖化血红

蛋白浓度呈负相关（r=-0.746，P<0.001）。为了进一步研究糖尿

病病变过程中心肌应变的变化规律，Liu等［11］分别应用常规超

声心动图和 2D-STI技术动态研究了糖尿病大鼠左室功能变化

规律，结果显示，与正常大鼠比较，糖尿病早期大鼠LVEF、左室

缩短分数（LVFS）、左室舒张末期内径（LVEDV）、左室收缩末期

内径（LVESV）、二尖瓣口舒张早期血流峰值速度（E）与二尖瓣

环间隔侧舒张早期运动峰值速度（E’）的比值（E/ E’）、Tei指数

等常规超声心动图参数均无明显变化，而GLS明显下降（P<0.05），

表明 2D-STI技术能检测糖尿病早期左室细微功能变化。吴婷

等［12］应用 2D-STI分层应变技术评估糖尿病早期患者左室功

能，结果显示，与正常对照组比较，糖尿病前期（糖耐量异常）组

左室GLS和心内膜下心肌GLS均明显下降（均P<0.05），而中层

心肌和心外膜下心肌GLS比较差异均无统计学意义，表明左室

GLS和心内膜下心肌GLS可较为灵敏地检测糖尿病早期左室

功能损害，分析原因可能为左室心内膜下心肌主要为纵行肌纤

维，而高血糖环境易导致心内膜下冠状动脉微循环异常，故心

内膜下心肌的功能减退。

由于左室收缩主要是从心内膜、中层心肌到心外膜，从基

底段到心尖段的传导过程，左室同步顺序收缩，保持左室各个

节段心肌GLS的达峰时间（TTP）一致是确保左室正常功能的基

础。峰值应变离散度（PSD）是基于 STI技术衍生出的一个应变

参数，是指左室 17节段心肌纵向应变 TTP的标准差，PSD值低

表示各个节段同步性好，PSD值高表明同步性差［13］。Li等［14］应
用PSD评估正常对照组、糖尿病血糖控制不佳组及糖尿病血糖

控制组心功能情况，结果显示，与正常对照组比较，糖尿病控制

不佳组GLS明显下降（P<0.05），而糖尿病血糖控制组GLS无明

显变化；但糖尿病控制组和糖尿病控制不佳组PSD均较正常对

照组明显增加（均P<0.05）。分析其原因：GLS忽略了心肌运动

序列或峰值时间参数的变化，导致其在评估心脏病变的早期心

肌损害中灵敏度低。PSD能弥补GLS的不足，应用心脏机械运

动的协调性和同步性来评估左室早期收缩功能障碍，可作为

GLS评价左室收缩功能的有力补充。随着糖尿病病情的加重，

患者左室会出现向心性肥厚和纤维化，常规超声心动图可显示

左室的形态学改变；DCM终末期疾病患者超声心动图表现为类

似扩张型心肌病的特点，主要表现为LVEF降低和左室扩大［15］。
因此，GLS和 PSD均能成为有效评价糖尿病患者左室功能早期

损害的定量参数，但是随着糖尿病病情的进展，需联合常规超

声心动图参数进行综合评估。

2.2D-STI技术在糖尿病患者左房功能评估中的应用进展

定量评估左房结构和功能能更早地发现左室舒张功能异

常，从而能有效预防糖尿病患者心血管不良事件的发生。左

室舒张功能损害是糖尿病前期和早期患者心功能损害的主要

表现，而左房功能与左室舒张功能密切相关。研究［16］显示，

2D-STI技术可对左房应变进行精确评估，左房在不同心动周期

的应变值会发生相应变化。在左房填充阶段测得的应变值为

左房储存期应变（LASr），此时相当于左室收缩期，左房心肌由

于回收肺静脉血流而达到最大伸展及形变，其应变率即为左

室收缩期左房储存期应变率（LASRs）；随后血液从左房被动流

向左室，此时左房相当于一个管道功能，应变曲线下降，此阶

段测得的应变值为左房管道期应变（LAScd），其应变率即为左

室舒张早期左房应变率（LASRe）；随着左房主动收缩时应变曲

线出现第二次上升，在该阶段测得的峰值应变值为左房收缩

期应变（LASct），这一阶段与左室舒张晚期左房主动收缩时心

房心肌的峰值应变相对应，其应变率即为左室舒张晚期左房应

变率（LASRa）［17-18］。研究［19-20］显示，单纯糖尿病组E、二尖瓣口

舒张晚期血流峰值速度（A）及二者比值（E/A）与正常对照组比

较差异均无统计学意义；但单纯糖尿病组LASr、LASRs、LASRe
均较正常对照组降低，LASRa较正常对照组增加，差异均有统计

学意义（均P<0.05）；DCM组 E、E/A、A、LASr、LASRs、LASRe均
较正常对照组降低，差异均有统计学意义（均P<0.05），提示对

于单纯糖尿病患者常规超声心动图检测其左室舒张功能正常

时，左房储存、管道应变能力已降低；DCM患者左室舒张功能出

现损害时，左房功能减低已非常明显，进一步提示糖尿病患者

左房功能的改变是早于和独立于左室舒张功能损害出现的，左

房应变参数 LASr、LASRs、LASRe均能有效动态评估糖尿病和

DCM患者左房心肌纤维化、左房硬度变化规律，可作为一种常

用评估方法，为临床早期干预糖尿病、避免DCM不良预后提供

可靠依据。

二、3D-STI技术在糖尿病患者左心功能评估中的应用进展

1.3D-STI技术在糖尿病患者左室功能评估中的应用进展

2D-STI技术是基于常规二维超声心动图基础上的平面应

变追踪技术，存在二维超声心动图固有的局限性，如重复性欠

佳、不能较完整地显示左室从基底段到心尖段的缩短、增厚及

扭转运动，从而在一定程度上影响了 STI技术在评估DCM患者

左心功能中的准确性和普及推广。3D-STI技术能完整地显示

心脏的立体结构，测量心室和心房局部和整体容积、功能及运
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动情况，是一种准确定量评估左室和左房运动状态的方

法［21-22］。国内学者［23］选取 65例糖尿病和 40例健康体检者（正

常对照组），其中糖尿病患者按糖化血红蛋白控制水平分为血

糖控制组 30例和血糖控制不佳组 35例；应用 3D-STI技术分别

检测各组心肌GLS（3D-GLS）、GCS（3D-GCS）、GAS（3D-GAS）、

GRS（3D-GRS）及常规超声心动图参数LVEDV、LVESV、LVEF，
结果显示，各组 LVEDV、LVESV、LVEF比较差异均无统计学意

义；而血糖控制组 3D-GLS较正常对照组降低，血糖控制不佳组

3D-GLS、3D-GAS、3D-GCS、3D-GRS均较其他两组降低，其中

3D-GLS降低最为显著，差异均有统计学意义（均P<0.05），表明长

期血糖控制不佳可导致左室心肌各个方向的收缩能力均受到

损害，尤以心肌 3D-GLS的损害更为明显。3D-GAS是 3D-STI
技术特有的心肌应变参数，能准确反映左室收缩末期和舒张末

期左室心内膜面积缩小的百分比，综合了纵向应变和圆周应

变，体现了左室心肌在多个方向上的运动力学改变。另有研

究［24］证实，糖尿病前期组和DCM组 3D-GAS均较正常对照组降

低，差异均有统计学意义（均 P<0.05）；表明 3D-GAS可作为评

估 LVEF保留的糖尿病患者左心收缩功能的敏感指标。糖尿

病患者在早期血糖控制良好且 LVEF正常时，左室收缩功能已

发生改变，3D-STI技术可早期发现其心功能损害，3D-GLS及
3D-GAS或可成为血糖控制良好的糖尿病患者心功能损害的早

期预测指标。

2.3D-STI技术在糖尿病患者左房功能评估中的应用进展

3D-STI技术是评估左房运动和形变的有效方法，重复性良

好。既往研究［25-26］显示，与健康志愿者比较，左室舒张功能正

常的糖尿病患者在常规超声心动图参数尚未出现显著变化时，

3D-STI技术所测 LASr及 2D-STI技术所测 LASRs和 LASRe均
降低，差异均有统计学意义（均P<0.05）；且与左房 2D-STI参数

相比，3D-STI技术更能早期发现糖尿病患者左房重构。Jain
等［17］研究显示，与健康志愿者比较，左室功能正常的糖尿病患

者 2D-STI技术所测 LAScd、LASct和 LASr均无明显改变；而

3D-STI技术所测 LASRa增高，LASRe和 LASr均降低，差异均

有统计学意义（均 P<0.05）。提示 3D-STI技术较 2D-STI技术

能更早发现糖尿病患者左房功能改变，为临床评估糖尿病患

者左房功能提供了一种可靠而有潜力的检测方法［27］。但是

3D-STI技术也存在以下的缺点：①对帧频要求较高，当帧频过

低时，图像无法识别；②患者肥胖、肋间隙窄等会引起二维超

声图像欠清或者不清；③对有心律失常的患者，心动周期判断

不准确［28-29］。
三、总结与展望

总之，STI技术能提供左室和左房功能、心肌应变等定量参

数信息，是早期检测糖尿病和DCM患者心肌损伤的敏感方法。

其中GLS已成为糖尿病和DCM患者左室和左房功能检测的有

效指标，具有较高的潜在应用价值。但是，STI技术在临床准确

诊断和预测DCM中依然存在一些局限性。首先，目前对于 STI
技术评估糖尿病患者心肌功能的研究样本量小且多为单中心，

需更大规模的多中心随机研究；其次，STI技术的诊断准确性依

赖于良好的图像质量，且目前缺乏公认的参考范围及规范的测

量方式，从而难以完全替代传统的超声心动图参数。因此，STI
技术在临床应用中需与常规超声心动图、负荷超声心动图及心

肌声学造影等多种技术结合，多参数综合评估，以进一步提高

其准确性和敏感性，从而构建更加完善的糖尿病和DCM患者

心功能评估体系。
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超声及影像学专业常用术语中英文对照

CDFI（color Doppler flow imaging）—— 彩色多普勒血流成像
CT（computed tomography）—— 计算机断层成像
CTA—— CT血管造影
PET（positron emission tomography）—— 正电子发射计算机断层显像
DSA（digital subtraction angiography）—— 数字减影血管造影技术
MRI（magnetic resonance imaging）—— 磁共振成像
MRA（magnetic resonance angiography）—— 磁共振血管造影
今后本刊将在文中直接使用以上专业术语的英文缩写，不再注明英文全称。
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