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非典型心绞痛患者冠状动脉病变与冠心病危险因素的关系
陈世华

（湖北省公安县中医医院 公安 434300）

摘要：目的：研究非典型心绞痛患者冠状动脉病变与冠心病危险因素的关系。方法：选取 2016 年 1 月 ~2018 年 3 月我院收治
的 270 例疑似冠心病且属于非典型心绞痛的患者作为研究对象，根据冠脉造影结果将确诊为冠心病的 140 例患者作为观察组，其

余 130 例患者作为对照组，通过回顾性分析法比较两组患者的临床资料，分析冠心病的危险因素。 结果：两组患者的年龄、性别、胸

痛特征、持续时间、放射痛部位、心悸、气促、吸烟史、高血压病史、血脂异常史、糖尿病史、心力衰竭史相比较，差异均有统计学意

义，P＜0.05；经分析，年龄＞55 岁、男性、高血压病史、糖尿病史、心力衰竭史、吸烟史和血脂异常史等因素是非典型心绞痛患者发

生冠状动脉病变与冠心病的危险因素。结论：对于非典型心绞痛患者而言，男性、年龄＞55 岁、高血压病史、糖尿病史、心力衰竭史、

吸烟史、血脂异常等因素是诱发冠心病的危险因素，应加强预防。
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冠心病属于临床上常见的一种心血管疾病，该
病患病率和病死率极高，现已居我国疾病死亡率的
首位，对患者造成严重的危害[1~2]。 该病主要分为急
性和慢性冠状动脉病变，心绞痛是最主要的临床症
状，但表现形式有很大的差别，较为典型的心绞痛症
状中会出现典型的疼痛部位、诱因等，临床诊断较为
容易；而非典型心绞痛，患者发病时的各种临床症状
均没有特异性，出现临床多种疾病均可能有的症状
[3]。 因此，对非典型心绞痛患者，仅进行临床表现、心
电图等常规检查，容易出现漏诊和误诊的情况[4]。 本
文对我院收治的疑似冠心病且属于非典型心绞痛的
患者采用冠脉造影进行诊断，研究了其与冠心病危
险因素的关系。 现报道如下：
1%%%%资料与方法
1.1%%%%一般资料 选取 2016年 1月 ~2018年 3月我
院收治的 270例疑似冠心病且属于非典型心绞痛的
患者作为研究对象，其中男性 173例，女性 97例；年
龄 44~87岁，平均年龄（62.48±2.18）岁。 根据冠脉
造影结果将确诊为冠心病的 140 例患者作为观察
组， 其余 130例患者作为对照组， 冠心病发病率为
51.85%。 本研究通过我院伦理委员会批准。
1.2%%%%纳入标准 在我院就诊检测时，疑似冠心病且
属于非典型心绞痛的患者[5]；第一次进行冠脉造影
术检查者；临床基本资料和心电图资料均完整者；已
签署知情同意书，自愿参与本次研究者。
1.3%%%%排除标准 患有心肌梗死疾病者；曾进行过冠
状动脉介入治疗，或是实施过冠状动脉旁路移植术
者；检查不配合，或是中途因各种原因检查中断者。
1.4%%%%研究方法 所有患者均采用冠脉造影方法进
行检查，具体方法如下：由医师为患者选取适合的造
影路径，将导管送入后便在患者左右冠状动脉两侧

实施造影， 投影角度主要是在患者的左前 45°、右
前 30°和头脚轴状位，肉眼观察其心外膜下冠状动
脉病变的支数（包括左主干、左前降支、左回旋支和
右冠状动脉）和内径狭窄程度，并选取其病变部位最
大狭窄程度作为最终的病变狭窄取值。 对两组患者
的年龄、性别、胸闷、持续时间、血脂异常、吸烟史、既
往病史（心力衰竭、高血压病、糖尿病）等临床资料进
行研究， 若患者的 SBP≥140%mm%Hg、DBP≥90%mm%
Hg，属于高血压病；若患者的 FPG≥7.0%mmol/L，2%h%
PG≥11.0%mmol/L，属于糖尿病；若患者吸烟持续时
间≥1年，至少 1支 /d以上，便归为有吸烟史；若患
者的 TC≥5.72%mmol/L，TG≥1.70%mmol/L，LDL-c≥
3.64%mmol/L，便可判定为血脂异常；若男性患者的
血尿酸≥7.00%mg/dl，女性患者血尿酸≥6.00%mg/dl，
便可判定为高尿酸血症。
1.5%%%%观察指标及评分标准 （1）详细观察患者冠脉
造影中的病变情况，记录其病变支数和狭窄程度，若
患者出现 1支以上的冠脉内径≥50%狭窄， 则属于
冠心病。（2）统计两组患者的各项临床资料并进行对
比。采用 OR值对两组患者的各危险因素进行评分：
其中 1~1.5%OR为 1分；1.5~2%OR为 2分；2~3%OR为
3分；＞3%OR为 4分； 而年龄＞55岁为 3分，≤55
岁为 2分。
1.6%%%%统计学处理 数据处理采用 SPSS22.0统计学
软件，计数资料以%表示，采用 字2%检验，计量资料以
（x%±s）表示，采用 t检验。 P＜0.05为差异有统计学
意义。
2%%%%结果
2.1%%%%两组患者的临床资料比较 两组患者的年龄、
性别、胸痛特征、持续时间、吸烟史、高血压病史、血
脂异常、糖尿病史和心力衰竭史等临床资料相比较，
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差异均有统计学意义，P＜0.05。 见表 1。

表 1%%%%两组患者的临床资料比较[例（%）]

2.2%%%%冠心病危险因素分析 采用 Logistics多元回
归对两组患者的年龄、性别、胸痛特征、吸烟史、血脂
异常史和既往病史（高血压病、糖尿病、心力衰竭）等
危险因素进行分析， 根据 OR值进行筛选， 得出年
龄＞55岁、男性、既往病史（高血压病、糖尿病、心力
衰竭）、吸烟史和血脂异常等 5项因素为危险因素。
见表 2。

表 2%%%%冠心病危险因素分析

3%%%%讨论
对于非典型心绞痛患者而言，患者发作时，疼痛

部位表现不是很明显，常为胸闷、左肩膀疼痛等症
状， 其他非心源性疾病同样也会出现这些临床症状
[6]，因此，在临床中无法根据患者的临床症状准确诊
断出冠心病。 冠心病与冠状动脉的病变情况有着密
切的关系，但多数非典型心绞痛患者采用常规的检
查手段无法准确判断其冠状动脉的病变程度和支
数，容易导致误诊[7]。

本研究对该病患者进行冠状造影检查，根据患
者的冠状动脉病变程度进行分组，分析其与冠心病
危险因素的关系，得出年龄＞55 岁、男性、既往病
史、吸烟史和血脂异常等 5项因素是引起冠心病的
主要危险因素。 冠心病属于心血管疾病中的一种，
常发于 60岁以上的老年人群，该群体由于身体各项
机能逐渐退化和心脏功能减弱，使其正常的血液运
转能力变弱，无法为心脏和脑部供应足够的血液，出

现缺血、缺氧症状，引发冠心病[8]。 而性别中男性属
于冠心病的危险因素， 可能是因男性患者的饮食和
生活习惯不健康导致身体机能出现明显障碍所致。
既往病史中，高血压病和糖尿病均属于危险因素，高
血压病患者常因长期的高血压水平易诱发动脉粥样
硬化，使其血管出现闭塞、破裂等情况，引发冠心病；
而糖尿病患者主要因其胰岛素抵抗、 高甘油三酯血
症和低 HDL-c等原因会使其动脉的粥样硬化形成
加速，与冠心病有相关性[9]。 吸烟在冠心病中属于独
立的一个危险因素， 主要是因吸烟者容易增加心肌
梗死和动脉粥样硬化的危险性，不仅会诱发冠心病，
对患者心肌梗死的预后同样有非常大的影响，因此，
若是患者有较长的吸烟史， 其发生冠心病的机率也
越大。在临床中，高脂血症已被证实属于冠心病危险
因素中的一种， 主要是因患者的饮食中摄入脂肪量
较高，增加了饱和脂肪酸的含量[10]，同时也会使其血
清总胆固醇水平和低密度脂蛋白水平明显升高，引
发冠心病。

综上所述，对于非典型心绞痛患者而言，男性、
年龄＞55岁、既往病史（高血压病、糖尿病、心力衰
竭）、吸烟史、血脂异常等因素是诱发冠心病的危险
因素，应加强预防。分析非典型心绞痛患者冠状动脉
病变与冠心病危险因素的关系有助于提高临床对冠
心病的早期诊断准确率，以便及早治疗。
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%%%%%自变量 %OR（95%CI） P值

%%%%年龄＞55岁
男性
高血压病史
糖尿病史
心力衰竭史
吸烟史
血脂异常史

3.45（2.16~3.22）
2.54（1.71~3.80）
2.22（1.62~3.07）
2.33（1.28~2.29）
2.18（1.42~2.36）
1.62（1.20~2.29）
1.43（1.07~1.85）

0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
0.00
0.00

%%%%%因素 %%%类型 对照组（n=130） 观察组（n=140） %%字2 P

年龄（岁）

性别

胸痛特征

持续时间（min）

放射痛部位

心悸
气促
吸烟史
高血压病史
血脂异常史
糖尿病史
心力衰竭史

≤55
＞55
男
女
胸闷
压榨性
＜10
≥10
左肩臂部
上腹部

59（45.38）
71（54.62）
74（56.92）
56（43.08）
37（28.46）
23（17.69）
84（64.62）
46（35.38）
65（50.00）
15（11.54）
54（41.54）
42（32.31）
52（40.00）
48（36.92）
47（36.15）
60（46.15）
26（20.00）

%%%%40（28.57）
100（71.43）
98（70.00）
42（30.00）
84（60.00）
52（37.14）
39（27.86）
101（72.14）
98（70.00）
42（30.00）
75（53.57）
63（45.00）
99（70.71）
89（63.57）
78（55.71）
108（77.14）
47（33.57）

8.20

4.98

27.11

36.72

11.27
13.79
3.91
4.56
31.03
15.01
10.37
27.53
6.29

＜0.05

＜0.05

＜0.05

＜0.05
＜0.05
＜0.05
＜0.05
＜0.05
＜0.05
＜0.05
＜0.05
＜0.05
＜0.05
＜0.05
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