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远程心电监测用于诊断心律失常的 
临床意义

张彩萍 王耀勇 张小飞 

【摘要】 目的 探讨远程心电监测对诊断冠心病合并心律失常患者的临床意义。方法 选择 2022 年 

1 月—2023 年 1 月在山西省汾阳医院心内科就诊的 200 例冠心病患者作为研究对象 , 所有患者均进行普通

12 导联心电图检查和远程心电监测 , 比较并分析两种检查方法对诊断冠心病患者合并心律失常的检出率

以及对心源性猝死的诊断结果。结果 采用普通 12 导联心电图检出 96 例患者存在心律失常 , 检出率为

48.00％（96/200），采用远程心电监测检出 156 例患者存在心律失常 , 检出率为 78.00％（156/200），远程心

电监测心律失常发生率明显高于普通 12 导联心电图（P＜0.05）。远程心电监测对窦性心律失常、房性心律

失常、室性心律失常的检出率均明显高于普通 12 导联心电图〔窦性心律失常 ：26.00%（52/200）比 15.00%

（30/200），房性心律失常 ：23.00%（46/200）比 13.50%（27/200），室性心律失常 ：16.00%（32/200）比 9.50%

（19/200），均 P＜0.05〕。200 例患者中发生心源性猝死 21 例，比较普通 12 导联心电图检查和远程心电监

测对心源性猝死的诊断结果，远程心电监测对心源性猝死的诊断准确率明显高于普通 12 导联心电图检查

（99.00% 比 93.00%，P＜0.05）。结论 远程心电监测能更及时准确诊断各种类型的心律失常 , 为冠心病合

并心律失常患者的诊治提供了有力的证据。

【关键词】 普通 12 导联心电图 ； 远程心电监测 ； 心律失常

基金项目：山西省医学重点科研项目（2023XG113）；山西省吕梁市重点研发项目（2022SHFZ15）；山

西省汾阳医院重点科研项目（2021-2022-15） 

Clinical significance of remote electrocardiogram monitoring for diagnosis of arrhythmia
Zhang Caiping, Wang Yaoyong, Zhang Xiaofei. Heart Function Room, Fenyang Hospital Affiliated to Shanxi 
Medical University, Fenyang Hospital of Shanxi Province, Fenyang 032200, Shanxi, China (Zhang CP); Department 
of Respiratory and Critical Care Medicine, Fenyang Hospital Affiliated to Shanxi Medical University, Fenyang 
Hospital of Shanxi Province, Fenyang 032200, Shanxi, China (Wang YY, Zhang XF)
Corresponding author: Zhang Xiaofei, Email: good9957@163.com

【Abstract】 Objective To explore the clinical significance of remote electrocardiogram monitoring 

in diagnosis of patients with coronary heart disease combined with arrhythmia. Methods The 200 patients 

with coronary heart disease who visited the cardiology department in Fenyang Hospital of Shanxi Province from 

January 2022 to January 2023 were selected as research objects. All the patients underwent regular 12 lead  

electrocardiogram examination and remote electrocardiogram monitoring. The detectable rates of the two 

examination methods for diagnosing coronary heart disease patients with concomitant arrhythmia and the 

diagnostic results for sudden cardiac death were compared and analyzed. Results A common 12 lead electro-

cardiogram was used to detect arrhythmia in 96 patients, with a detectable rate of 48.00% (96/200), and remote 

electrocardiogram monitoring detected 156 patients with arrhythmia, with a detectable rate of 78.00% (156/200).

Remote electrocardiogram monitoring showed significantly higher incidence of arrhythmia compared to regular  

12 lead electrocardiogram (P < 0.05). The detectable rates of sinus arrhythmias, atrial arrhythmias and ventricular 

arrhythmias in remote electrocardiogram monitoring were significantly higher than those in conventional 12 lead 

electrocardiograms [sinus arrhythmias:26.00% (52/200) vs. 15.00% (30/200), atrial arrhythmias: 23.00% (46/200) 

vs.13.5% (27/200), ventricular arrhythmias: 16.00% (32/200) vs. 9.50% (19/200),  all P < 0.05]. Among 200 patients, 

21 cases experienced sudden cardiac death. Comparing the diagnostic results of conventional 12 lead electro-

cardiogram and remote electrocardiogram monitoring for sudden cardiac death, the diagnostic accuracy of remote 
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 心脏产生的电活动在本身机械收缩之前，心室、

心房产生电活动可以通过自身组织传递到体表。运

用机器记录心脏每一心动周期产生的电活动变化，

形成的曲线图即为心电图。心电图在诊断心房和心

室增大、冠心病、药物作用和电解质紊乱等方面具

有重要的临床辅助价值，尤其是对心脏节律的起源

和传导具有其他检查不可取代的独特作用［1］。心

脏节律的起源和（或）传导异常即为心律失常，心电

图是诊断心律失常的“金标准”。目前心血管疾病

的发病率逐年上升，病死率也持续增加，在我国居民

中心血管疾病的病死率居首位，高达 53.2%，每年约

有 300 万例患者死于心血管疾病［2］。冠心病占心

血管疾病的 10%～20%，约有 75%～90% 的冠心病

患者会发生心律失常。冠心病患者心律失常的出现

与否具有偶然性和不确定性，普通 12 导联心电图诊

断心律失常的检出率低，容易漏诊，而远程实时心电

监测对冠心病心律失常的检出率相比普通心电图明

显提高。因此远程实时心电监测在冠心病心律失常

方面有巨大的临床辅助价值［3］。远程心电监测相

对于普通心电图对诊断心律失常有突出的优点，本

研究探讨在诊断冠心病患者心律失常时远程心电监

测的临床意义，现报告如下。

1 资料与方法 

1.1 研究对象与分组　研究对象是在 2022 年 1 月— 

2023 年 1 月就诊于山西省汾阳医院心内科的 200 例 

冠心病患者，其中女性 106 例，男性 94 例；年龄 40～ 

75 岁，平均（52.3±8.9）岁 ；病史均≥2 个月。患者

根据心律失常类型分为 5 组，分别是为房性心律失

常组、房室交界区性心律失常组、室性心律失常组、

窦性心律失常组、心脏传导阻滞组。其中 21 例患

者发生心源性猝死。

1.1.1 纳入标准　所有研究对象符合心律失常的诊

断标准［4］，即心率＜60 次 /min 或＞100 次 /min，若

患者心脏传导节律存在异常，亦可诊断为心律失常。

常见的心律失常种类包括窦性心动过缓、窦性心动

过速、窦性停搏、期前收缩、传导阻滞，以及心房颤

动（房颤）、心室颤动（室颤）、病态窦房结综合征等。

目前心律失常主要可通过心电图以及动态心电图检

查显示心率、心律存在异常而进行诊断。

 所有研究对象符合冠心病的诊断标准［5］，包括

以下方面。① 临床症状 ：患者表现为心前区或胸骨

后疼痛、压迫感、胸闷、气促等不适感，经用硝酸甘

油或地西泮等缓解或完全消失。② 心电图 ：表现为

静息状态下的 ST 段改变、Q 波形成、T 波倒置等。 

③ 血液生化指标 ：血清心肌酶〔包括肌酸激酶同

工酶（creatine kinase isoenzyme，CK-MB）、肌酸激酶 

（creatine kinase，CK）〕以及心肌标志物〔包括肌钙蛋

白 I（troponin I，cTnI）、肌钙蛋白 T（troponin T，cTnT）〕 

水平均可升高。④ 心脏超声检查 ：心脏超声用于心

脏的结构和功能的检测，在冠心病患者中可出现心

室壁运动异常、心脏血流动力学改变等表现。⑤ 冠

状动脉（冠脉）造影 ：冠脉造影能确诊冠心病，直接

观察冠脉狭窄程度，确定冠脉狭窄的部位和范围。

1.1.2 排除标准　① 患有严重肝肾功能异常； ② 恶 

性肿瘤患者 ；③ 患有严重血液系统疾病 ；④ 存在精

神意识障碍 ；⑤ 呼吸衰竭患者。

1.1.3 伦理学　本研究符合医学伦理学标准，并经

本院伦理审批（审批号 ：2023135），受检者或家属均

签署知情同意文件。

1.2 仪器与试剂　麦迪克斯 MECG-30012 导联心

电分析系统（购自北京麦迪克斯科技有限公司），

PW-H14G12 远程动态心电监测仪（注册证编号 ：鲁

械注准 20212070362 ；购自山东平伟医疗技术有限

公司）。

1.3 研究方法　所有患者均进行普通 12 导联心电

图检查和远程心电监测，分析并比较两种检查方法

对诊断冠心病合并心律失常患者的检出率。对 21 例 

心源性猝死患者进行普通 12 导联心电图检查和远

程心电监测，对两组诊断结果进行比较。

1.3.1 普通 12 导联心电图检查　采用普通 12 导联

心电分析系统，根据常规操作流程和要求对患者进

行检查。

electrocardiogram monitoring was higher than that of conventional 12 lead electrocardiogram examination (99.00%  

vs. 93.00%, P < 0.05). Conclusion Remote electrocardiogram monitoring could more timely and accurately 

diagnose various types of arrhythmia, providing strong evidence for the diagnosis and treatment of patients with 

coronary heart disease complicated with arrhythmia.
【Key words】 Conventional 12 lead electrocardiogram; Remote electrocardiogram monitoring; Arrhythmia

Fund Programs: Shanxi Provincial Key Medical Research Project (2023XG113); Key R&D Project in 

Lvliang City, Shanxi Province (2022SHFZ15); Key Medical Research Project in Fenyang Hospital, Shanxi Province  
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1.3.2 远程心电监测系统检查　进行普通 12 导联

心电图检查后，使用远程动态心电监测仪实行连续

24 h 实时监测。当患者出现心悸、胸闷等不舒服时

即刻手动发送心电图，医院微机中心可以随时接收，

并根据患者实时心电图由值班医生给予诊断和治

疗。监测结束时，人工汇总分析给出最后诊断。

1.4 统计学方法　应用 SPSS 26.0 统计软件进行数

据处理。计数资料以例（%）表示，两组间比较采用

χ2 检验。P＜0.05 为差异有统计学意义。

2 结果 

2.1 远程心电监测与普通 12 导联心电图对心律失

常的监测结果比较　200 例患者中，采用普通 12 导

联心电图检出 96 例患者存在心律失常，总检出率为

48.00% ；采用远程心电监测方法检出 156 例患者存

在心律失常，总检出率为 78.00%。远程心电监测心

律失常的总检出率明显高于普通 12 导联心电图，差

异有统计学意义（P＜0.05）。见表 1。

势。冠心病是心律失常的一种常见原因，可导致患

者心肌损伤或缺血，干扰心脏电信号的正常传导，

从而引发心律失常［8-9］。心律失常发生又会导致冠

脉的血流量下降。进一步加重心律失常的程度，因

此存在恶性循环的趋势［10］。心律失常中房颤可引

起脑卒中等严重并发症，房颤所致的心源性卒中占

缺血性卒中的约 20%，严重时会出现心源性猝死。

据流行病学调查显示，心源性猝死的平均发病率为

3.6～10.5/10 万。在常用的冠心病合并心律失常检

查方法中，常规 12 导联心电图监测时间短，检出率

低，预警性差。

 由于心血管疾病的主要特点是偶然性和阵发

性，且有时发作时间短，如患者出现症状到医院检

查，症状可能已经缓解或消失，常规心电图往往显示

不出疾病，增加了心血管疾病早期诊断的难度。而

远程实时心电监测能实时、连续、长时程记录患者

的心电活动，并能实时发送预警的心电信号，所以相

对常规 12 导联心电图，其检出率和预警率更高，尤

其是恶性心律失常的检出率更高［11-12］。

 本研究纳入 200 例确诊为冠心病的患者作为

研究对象，进行普通 12 导联心电图检查和远程心

电监测，比较并分析两种检查方法对诊断冠心病患

表 1 普通 12 导联心电图与远程心电监测
对心律失常的监测结果比较

方法
例数

（例）

检出情况〔例（%）〕 总检出率
〔%（例）〕1 种心律失常 2 种心律失常

远程
　心电监测

200 74（37.00） 82（41.00）   78.00（156） a

普通 12 导联
　心电图

200 44（22.00） 52（26.00） 48.00（  96）

注 ：与普通 12 导联心电图比较，aP＜0.05

表 2 普通 12 导联心电图与远程心电监测
对不同类型心律失常的监测结果比较

方法
例数

（例）
窦性心律失常

〔例（%）〕
房性心律失常

〔例（%）〕
室性心律失常

〔例（%）〕

远程
　心电监测

200   52（26.00） a   46（23.00） a   32（16.00） a

普通 12 导联
　心电图

200 30（15.00） 27（13.50） 19（  9.50）

方法
例数

（例）
房室交界区性

心律失常〔例（%）〕
心脏传导阻滞

〔例（%）〕

远程
　心电监测

200 16（8.00） 10（5.00）

普通 12 导联
　心电图

200 12（6.00）   8（4.00）

注 ：与普通 12 导联心电图比较，aP＜0.05

2.2 远程心电监测与普通 12 导联心电图对各类型

心律失常的监测结果比较　远程心电监测对窦性心

律失常、房性心律失常、室性心律失常的检出率均

明显高于普通 12 导联心电图，差异均有统计学意义

（均 P＜0.05），但对房室交界区性心律失常和心脏传

导阻滞的检出率与普通 12 导联心电图比较差异均

无统计学意义（均 P＞0.05）。见表 2。

2.3 远程心电监测与普通 12 导联心电图对冠心病

合并心律失常患者心源性猝死的诊断结果比较　

200 例心律失常患者中有 21 例发生心源性猝死，远

程心电监测对心源性猝死的诊断准确率明显高于

普通 12 导联心电图检查，差异有统计学意义（P＜
0.05）。见表 3。

3 讨论 

 冠心病是心血管内科最常见的疾病之一［6］。

目前我国现有心血管病患者 3.30 亿例［7］，其中冠

心病的患病人数约为 110 万例，且呈逐年递增趋

表 3 普通 12 导联心电图与远程心电监测对冠心病
合并心律失常患者心源性猝死的诊断结果比较

方法
例数
( 例 )

结果
阳性

（n＝21）
阴性

（n＝179）
准确率
（%）

普通 12 导联心电图 200
阳性 15   14

93.00
阴性   6 171

远程心电监测 200
阳性 21     2

99.00
阴性   0 177

注：与普通 12 导联心电图检查比较，χ2＝13.274，P＝0.023
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者合并心律失常的检出率。有研究表明，远程心电

监测对心律失常的检出率为 78.00%，明显高于普通 

12 导联心电图的 48.00%，差异具有统计学意义，同

时比较普通 12 导联心电图检查和远程心电监测对

心源性猝死的诊断结果，研究显示远程心电监测的

准确率明显优于普通 12 导联心电图。远程实时心

电监测对比传统的 12 导联心电图对心律失常的检

出率和预警率都较高，尤其对恶性心律失常的检出

率更高［13-14］。

 室性心动过速（室速）与室颤是冠心病合并心

源性猝死的常见原因，通过远程实时动态心电监测，

能及时通知医学技术人员合理、有效、安全地处理

各类恶性心律失常事件，使患者受益达到最大化。

同时远程实时心电监测支持实时监测，具有随时回

放功能，弥补了心电图时间短和动态心电图回顾性

分析的不足，对冠心病阵发性心律失常的检出率更

高［15］。为弥补常规心电图的局限性，远程心电监测

可以传送患者实时心电图，表现出及时、方便、准确

的优势［16］。有研究表明，远程心电监测也为心脏介

入手术争取了时间和时机，提高了患者抢救成功率。

 综上所述，远程实时心电监测能够监测心脏搏

动，从而实时呈现心脏的搏动情况并对异常心电信

号进行预警，大大提高了冠心病心律失常的检出率

和预警率［17］。同时也从实际出发，在冠心病的预防

和诊断、治疗和康复监测等方面，解决了常规 12 导

联心电图检查存在的受时间、地点、状态限制等弊

端，降低冠心病心律失常发生后的致残率和病死率，

极大地提高了患者的生活质量。通过建立网络监测

体系，使老百姓足不出户就能享受到大医院心电网

络中心医师的分析诊断和指导治疗，实现医疗技术

的优化和共享，有效地减少了成本，方便了人民群

众，符合我国医疗技术改革的发展趋势［18］。今后，

随着社会经济的进一步发展，远程实时心电监测将

在临床上得到更广泛的应用。
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