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表 员 圆园员源 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 指南对心脏瓣膜病的分期

粤期

月期

悦期

阅期

定义

危险期

进展期

无症状重度病变期

有症状重度病变期

描述

具有发生瓣膜病危险因素的患者

有进展性瓣膜病的患者 渊无症状或

轻至中度瓣膜病变冤
无症状重度瓣膜病的患者又分为院
悦员 期 左尧右心室处于代偿期

悦圆 期 左尧右心室失代偿期

有瓣膜病症状的患者

作者简介院肖学钧袁男袁博士袁主任医师袁研究

方向为心血管外科临床与实验研究遥

圆园员源年 猿 月 猿 日袁美国心脏学会渊粤匀粤冤和美

国心脏病学院渊粤悦悦冤发布了 圆园员源 年叶心脏瓣膜病

患者处理指南曳渊以下简称 野圆园员源 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 指

南冶冤遥 与 圆园园愿 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 叶心脏瓣膜病处理指

南曳相比较袁圆园员源 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 指南有较大的修改

和补充袁 这是一部仅针对成人心脏瓣膜病处理的

新版指南咱员暂遥 以下对新指南几个要点进行解读遥
员 瓣膜病的分期尧手术风险评估及建立优秀的瓣

膜团队或中心

新指南不再只考虑终末期瓣膜病袁 而是将分

期贯穿整个疾病过程遥 参照 圆园员猿 年 粤悦悦云 辕 粤匀粤
渊粤悦悦云袁 美国心脏病学会基金会冤心力衰竭处理

指南袁将瓣膜病分为 粤尧月尧悦尧阅 四期袁分别为危险

期尧进展期尧无症状重度病变期和有症状重度病

变期遥 无症状重度病变期又分两个亚期袁即左尧右

心室代偿期渊悦员冤和失代偿期渊悦圆冤袁见表 员遥 对于

每一种类型的瓣膜病袁分期的具体定义是基于综

合考虑患者的临床症状尧瓣膜解剖学结构尧准确

的超声心动图或血流动力学参数以及心室对压

力或容量负荷过度的反应咱圆暂遥 干预的适应证取决

于渊员冤有无症状曰渊圆冤瓣膜病的严重性曰渊猿冤左尧右

心室对容量或压力负荷的反应曰渊源冤 对肺循环或

体循环的影响曰渊缘冤心率的改变遥 干预的目的是改

善症状袁延长生存时间袁减少与瓣膜相关的并发

症袁如无症状不可逆的心室失功能尧肺动脉高压

和心房颤动遥
圆园员源 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 指南最大的变化之一是使

用综合方法评估干预的风险遥手术死亡率的评估可

以通过胸外科医师学会渊杂栽杂冤及欧洲渊耘怎则燥泽糟燥则藻冤评

分等评分系统进行评估袁 这些评分系统存在一定

不足袁因为其仅源于外科手术患者袁并未考虑患者

虚弱程度尧 手术不能改善的主要器官损害和操作

相关障碍袁圆园员源 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 指南对手术风险评

估在胸外科医师学会评分的基础上增加了这 猿 个

因素袁并强调个体化评估和利弊权衡袁见表 圆遥
瓣膜病治疗方法的进步使临床决策有多种选

择而变得更为复杂遥因此袁新指南推荐建议成立由

心脏科医师尧结构性瓣膜病介入医师尧心血管成像

专科医师尧心血管外科医师尧麻醉师及护士等成员

组成的心脏瓣膜团队遥 团队协作可以为患者选择

最优化的干预方法袁 如有症状的重度主动脉瓣狭

窄 渊粤杂冤 高危老年患者是选择经导管介入主动脉

瓣置换渊栽粤灾砸冤还是外科主动脉瓣置换渊粤灾砸冤遥同

时针对多种可选择的治疗方法的利弊对患者及家

属做充分讲解袁尽可能满足他们的期望遥推荐建立

的优秀心脏瓣膜中心应具备院渊员冤由多学科专业人

员组成的团队曰渊圆冤提供多种最佳的诊断和处理方

法袁 包括复杂瓣膜成形术袁 主动脉外科和介入治

疗曰渊猿冤参加区域或国家瓣膜病处理结果登记曰渊源冤
根据国家指南做出论证曰渊缘冤治疗质量处于持续改

善的过程曰渊远冤公开报告手术死亡率和成功率遥 各

种干预方法的选择应该根据中心发表的死亡率及

手术结果来决定遥

重视心脏瓣膜病的术前评估袁选择更合适的干预时机
和方法要要要圆园员源 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 叶心脏瓣膜病患者处理指南曳要点解读

肖学钧
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关键词院心瓣膜疾病曰外科曰诊断曰治疗曰指南解读
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杂燥怎贼澡 悦澡蚤灶葬 允燥怎则灶葬造 燥枣 悦葬则凿蚤燥增葬泽糟怎造葬则 阅蚤泽藻葬泽藻泽熏 酝葬则糟澡 圆园员缘熏 灾燥造 圆员熏 晕燥 圆
表 圆 圆园员源 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 指南的心脏瓣膜手术风险评估

杂栽杂评分

身体虚弱

手术不能改善的主要器官损害

手术操作相关障碍

低危渊满足

所有标准冤
约源豫
无

无

无

中危渊符合以下

任何一项标准冤
源豫耀愿豫
轻度

员 个

可能有障碍

高危渊符合以下

任何一项标准冤
跃愿豫

中重度

圆 个

很可能有障碍

禁忌渊符合以下

任何一项标准冤
预计手术相关死亡或 员 年内致残风险跃缘园豫

猿 个以上

严重障碍

注院杂栽杂原胸外科医师学会

圆 瓣膜病干预的方法有更多的选择

对照 圆园园愿 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 指南咱猿暂袁圆园员源 年粤匀粤 辕
粤悦悦 指 南 中 出 现 频 率 最 高 的 新 词 是 野干 预 冶
渊蚤灶贼藻则增藻灶贼蚤燥灶冤遥对瓣膜病进行干预的方法包括外科

干预及导管介入干预遥近年来袁随着介入医学的迅

速发展袁 许多瓣膜病已由以前只能外科治疗转变

为目前外科和介入治疗等多种方法治疗袁 如外科

和介入相结合的杂交手术袁 经导管主动脉瓣植入

渊贼则葬灶泽糟葬贼澡藻贼藻则 葬燥则贼蚤糟 增葬造增藻 则藻责造葬糟藻皂藻灶贼袁 栽粤灾砸冤手

术 袁 瓣中瓣手术 渊增葬造增藻 蚤灶 增葬造增藻冤 以 及经 介 入

酝蚤贼则葬悦造蚤责 二尖瓣修补术等遥 新指南首次纳入了

栽粤灾砸 及 酝蚤贼则葬悦造蚤责 二尖瓣修补术遥 在主动脉瓣狭

窄处理方法的选择中袁对符合主动脉瓣植入袁但有

外科手术禁忌袁栽粤灾砸 手术后预期寿命跃员圆 个月的

患者袁栽粤灾砸 为玉类推荐渊月 级证据冤遥 对于外科主

动脉瓣植入有高危的重度主动脉瓣狭窄患者袁
栽粤灾砸 为域葬 类推荐渊月 级证据冤遥 大量的临床观察

及多中心注册研究结果显示袁 对于高危重度主动

脉瓣狭窄患者袁栽粤灾砸 可行并获得了良好的效果袁
推荐 栽粤灾砸 是为了改善存活率和减轻症状遥 对成

功手术后预期寿命约员 年或 圆 年生存机会约圆缘豫者

不推荐 栽粤灾砸遥
对有严重症状的慢性原发性重度二尖瓣关闭

不全 渊酝砸冤袁 外科手术禁忌而预期寿命较长的患

者袁 推荐经导管二尖瓣修复术 渊域遭 类推荐袁月 级

证据冤遥 在美国已经对用 酝蚤贼则葬悦造蚤责 装置渊美国食品

与药物管理局于 圆园员猿 年批准该装置上市冤经导管

二尖瓣修复还是外科二尖瓣修复进行了双盲对照

临床试验袁发现钳夹渊糟造蚤责冤手术是安全的袁虽然其

较外科手术残余二尖瓣反流更普遍袁 但钳夹手术

可以减轻二尖瓣反流袁 改善症状袁 逆转左心室重

构遥
猿 瓣膜手术的同时推荐对心房颤动进行干预

持续性心房颤动是瓣膜手术脑血管意外和病

死率的独立危险因素袁 因此推荐在瓣膜手术时加

上抗心律失常手术遥 抗心律失常手术包括肺静脉

隔离直至完全的野迷宫冶渊酝葬扎藻冤手术以及多种其他

手术遥 新指南推荐在二尖瓣修复或瓣膜置换的同

时进行野迷宫冶手术治疗慢性持续性心房颤动渊域葬
类推荐袁悦 级证据冤遥 野迷宫冶手术是特指对双心房

进行野切割和缝合冶的一种传导阻滞损伤手术渊野迷
宫冶芋型手术冤或阻滞隔离技术袁包括冷冻隔离或

射频消融手术渊野迷宫冶郁型手术冤遥 双盲对照研究

的结果显示袁外科野迷宫冶手术后出院及 员 年未发

心房颤动为 苑缘豫耀怨园豫袁而未行野迷宫冶手术者仅为

员园豫耀源园豫袁虽然同时进行野迷宫冶手术稍增加了手

术的复杂性袁 但并未明显增加手术的死亡率遥 然

而袁同时进行野迷宫冶手术并未改善长期存活率和

卒中的危险遥不管是否同时进行心律失常手术袁对
心房颤动患者通常结扎或切除左心耳袁 目的是减

少血栓栓塞的危险袁 虽然双盲对照研究没有显示

有益的影响遥
对于并发慢性持续性心房颤动的患者袁 二尖

瓣手术时如果心律失常手术技术可行袁 则推荐完

整的双心房野迷宫冶手术渊域葬 类推荐袁月 级证据冤袁
而不是部分的隔离术遥 多种小范围的手术通常是

指野微迷宫冶渊皂蚤灶蚤原酝葬扎藻冤手术袁包括单纯肺静脉隔

离及单心房消融手术等遥 这些手术的临床效果远

较完整的迷宫手术差遥 仅在阵发性心房颤动时提

倡使用野微迷宫冶手术遥 阵发性心房颤动伴有症状

或在抗凝情况下仍有栓塞病史的患者袁 推荐在二

尖瓣修复或置换时加行野迷宫冶手术或肺静脉隔离

手术 渊域遭 类推荐袁悦 级证据冤遥 双盲对照研究显

示袁外科野迷宫冶手术后出院及 员 年未发心房颤动袁
远期随访仍维持窦性心律患者为 苑缘豫耀怨缘豫袁而未

加隔离术的患者仅为 员园豫耀源园豫遥
阵发性或持续性心房颤动伴有症状或在抗凝

情况下仍有栓塞病史的患者袁 在进行除二尖瓣手

术以外的其他心脏手术时也推荐加上野迷宫冶手术

或肺静脉隔离手术渊域遭 类推荐袁悦 级证据冤遥 主动
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脉瓣手术时加上野迷宫冶手术较单纯主动脉手术提

高了窦性心律的转复率遥有限的证据显示袁阵发性

心房颤动患者行肺静脉隔离与野迷宫冶手术的效果

相似遥 重度二尖瓣反流伴有心房颤动并预期进行

二尖瓣手术的患者不推荐导管隔离术袁 应待二尖

瓣手术时一并行野迷宫冶手术遥
在我国袁 约 苑园豫的二尖瓣狭窄患者并有心房

颤动遥指南以充分的证据证明袁在二尖瓣手术的同

时加上野迷宫冶手术的益处袁这对我国外科治疗心

房颤动将是一个有力的推动遥
源 瓣膜病诊断定义及干预的级别有所修正

圆园园愿 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 指南将重度二尖瓣狭窄定

义为瓣膜面积约员援园 糟皂圆袁 而 圆园员源 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 指

南则定义二尖瓣面积臆员援缘 糟皂圆 为重度袁二尖瓣面

积臆员援园 糟皂圆 为极重度遥 新定义主要基于现在认识

到这种程度的二尖瓣狭窄与不良临床转归相关袁
同时经皮二尖瓣球囊交界分离术渊孕酝月悦冤还可以

为适当选择的患者提供有效治疗遥 圆园员源 年 粤匀粤 辕
粤悦悦 指南对于二尖瓣狭窄实施干预推荐时也根据

该新定义遥
二尖瓣反流患者如果出现症状袁 左心功能不

全或肺动脉高压则将恶化其预后遥 对重度慢性原

发性二尖瓣反流袁 最引人关注的选择策略是在出

现以上情况之前早期进行二尖瓣修复术遥 圆园员源 年

粤匀粤 辕 粤悦悦 指南提出了新的域葬 类推荐 渊月 级证

据冤院对于左心室大小和收缩功能正常渊左心室射

血分数跃远园豫袁左心室收缩末内径约源园 皂皂冤的无症

状重度二尖瓣反流患者袁 在优秀的心脏瓣膜中心

进行瓣膜修补术后无残留瓣膜反流的可能性跃
怨缘豫袁预期病死率约员豫时袁外科二尖瓣修复术是合

理的遥
圆园员源 年 粤匀粤 辕 粤悦悦 指南内容新颖尧 精简尧全

面袁证据翔实袁对心脏瓣膜病的预防尧诊断和治疗

具有重要的指导意义遥 结合临床实际学习和解读

指南必将改善早期及进展性瓣膜病患者的诊断和

治疗袁 使更多患者在发生不可逆性心脏损坏或出

现不良临床事件之前可以得到更合适的干预遥
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