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老年急性呼吸衰竭床旁肺超声表现及其诊断价值

谢作舟，张涛，朱正华，王翔，刘漪 *

昆明市第二人民医院呼吸与危重症医学科，云南 昆明 650204

【摘要】目的：探究老年急性呼吸衰竭患者床旁肺超声的表现及其对病因的诊断价值。方法：选取我院

2019年6月至2020年12月收治的210例老年急性呼吸衰竭患者作为研究对象 , 将其随机分为观察组和对照组

各105例，除常规实验室检查外，观察组行床旁肺超声，对照组行胸部X片或CT。观察患者肺超声表现及其

对于急性呼吸衰竭病因的诊断价值。结果：观察组与对照组诊断诊断阳性率分别为88.57%、80.95%，经卡方

检验分析，两组差异有统计学意义 (P<0.05)；观察组平均诊断时间 (39.00±1.31)min，对照组的平均诊断时间

(75.65±1.27)min，经统计学 t检验，P<0.05。观察组诊断特异性为92.21%，敏感性为90.71%，均高于对照组，

差异均有统计学意义 (P<0.05)。结论：床旁肺超声检查能够提高老年急性呼吸衰竭病因的诊断正确率，同时

提高特异性和敏感性，缩短诊治时间。
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【Abstract】Objective: To explore the manifestation and diagnostic value of bedside lung ultrasound in elderly 
patients with acute respiratory failure. Methods: A total of 210 elderly patients with acute respiratory failure from 
June 2019 to December 2020 were research subjects, and they were randomly divided into observation group and 
control group(n=105). In addition to routine laboratory examination, the observation group received bedside lung 
ultrasound, the control group received chest X-ray or CT. To observe the lung ultrasound and its diagnostic value for 
the etiology. Results: The positive rates of the observation group and the control group were 88.57% and 80.95%. The 
difference was statistically significant(P<0.05); The average diagnosis time of the observation group was(39.00±1.31)
min, the control group was(75.65±1.27)min. The diagnostic specificity and sensitivity of the observation group were 
92.21% and 90.71%, both higher than those of the control group, the differences were statistically significant(P<0.05). 
Conclusion: Bedside lung ultrasound can improve the diagnostic accuracy of the etiology of the elderly patients with 
acute respiratory failure, improve the specificity and sensitivity, and reduce the diagnosis time. 
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急性呼吸衰竭多发于老年群体，病情进展快，

病死率较高，严重威胁患者生命安全。老年患者基

础疾病多，可出现多器官功能障碍，且病因复杂。

能够尽早地明确病因并及时有效治疗对于改善预后

具有重要意义。胸X线与CT等检查是既往诊断急性

呼吸衰竭的常规检查，但X线检查易出现误诊或漏

诊，且诊断的时间较长，行CT检查病患在转运时也

会面临更多的风险。因而，采取科学、高效、安全

的方式明确病因尤为重要。近年来，床旁肺部超声

因其具有简便、实时、可重复等优点在临床广泛应 
用 [1-2]。本文旨在分析老年急性呼吸衰竭患者床旁肺

超声的表现及其对病因的诊断价值，入选了我院210

例老年急性呼吸衰竭患者作为研究对象，报道如下。

1资料与方法

1.1一般资料

选取我院呼吸与危重症医学科2019年6月－2020
年 12月收治的老年急性呼衰患者 210例作为研究对

象。入选标准：年龄≥60岁；患者有呼吸急促，呼吸

频率>25次 /min，动脉血气分析符合呼吸衰竭诊断标

准。排除标准：①合并胸廓严重畸形；②其他呼吸困

难的原因，包括肿瘤晚期、上呼吸道梗阻等；③因皮

下气肿无法进行肺超声检查者；④疑诊肺结核者。患

者随机分为观察组和对照组，每组各105例。对照组

中男性60例，女性45例，患者的年龄在63岁至92岁
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之间，平均年龄(77.43±3.43)岁，观察组中男性72例，

女性33例，患者的年龄在60岁至99岁之间，平均年

龄 (76.12±3.49)岁。患者基础疾病包括高血压、糖尿

病、冠心病、慢阻肺等。对比两组患者的性别、年龄、

基础疾病等基本资料，差异无统计学意义(P>0.05)。
1.2研究方法

医师对对照组患者行常规临床诊疗，包括询问

病史、体检；结合胸CT或X线检查、心电图、血常

规、动脉血气、心肌标志物等做出诊断并予相应的

治疗。观察组患者入院时即采用Mindray M9型超声

系统，按照床旁急诊肺部超声 (BLUE)程序 [3]进行检

查和评判，结合病史和实验室结果做出诊断。观察

两组患者的诊断结果对疾病的正确率、敏感性、特

异性和确诊时间长短。

1.3统计学方法

应用 SPSS15.0统计数据学软件进行数据处理，

计量资料以x±s表示，组间比较采用 t检验；计数资

料以率 (%)表示，组间比较采用c2检验。P<0.05差
异有统计学意义。

2结果

表1　观察组肺超声征象

年龄 B 线 / 火箭征 四边形征 实性组织 / 破布征 肺点 / 平流层征 肺搏动 / 静态支气管充气征

60-69(26 例 ) 18 6 5 2 3

70-79(37 例 ) 24 8 4 1 2

80-89(38 例 ) 29 6 5 1 4

≥ 90(4 例 ) 3 1 1 0 1

表2　两组诊断阳性率比较

组别 例数 重症肺炎 急性肺水肿 慢阻肺急性加重 气胸 肺栓塞 诊断阳性率 c2 P

观察组 105 82.7%(43/52) 100%(22/22) 90.47%(19/21) 100%(5/5) 80%(4/5) 88.57%(93/105)
5.43 0.02

对照组 105 84%(42/50) 68.4%(13/19) 84.6%(22/26) 100%(3/3) 71.4%(5/7) 80.95%(85/105)

2.1诊断时间

观察组平均诊断时间 (39.00±1.31)min，对照组

的平均诊断时间 (75.65±1.27)min，经统计学 t检验，

t=-20.08，P=0.00，P<0.05，差异有统计学意义，观

察组诊断时间明显短于对照组。

2.2特异性和敏感性

观察组诊断特异性为 9 2 . 2 1 %，敏感性为

90.71%；对照组诊断的特异性为84.54%，敏感性为

80.38%。观察组患者的特异性和敏感性均明显高于

对照组，差异均有统计学意义 (P<0.05)。
3讨论

急性呼吸衰竭是因呼吸功能严重障碍导致一系

列生理功能紊乱及代谢障碍的临床综合征。病因包

括重症肺炎、急性肺水肿、肺栓塞、慢阻肺、气胸、

哮喘、中毒等。老年患者常存在较多基础疾病，更

易导致呼吸衰竭，但临床表现不典型，预后不佳。

采取更为快速、安全、科学的方式早诊早治对改善

预后、提高生存率具有重要意义 [4]。

肺超声在评估多种肺部疾病时具有特殊征象。

本次研究结果显示，B线或火箭征是老年急性呼吸

衰竭肺超声的常见表现，提示肺间质综合征 [5,6]。其

病因包括感染性和非感染性。急性呼吸窘迫综合征

(ARDS)、特发性肺纤维化急性期、液体负荷过重及

急性左心衰等引起的肺水肿均表现为肺间质综合征。

需根据其他辅助检查进一步甄别，还可动态观察超

声征象，如心源性肺水肿，当心功能改善肺水肿好

转时，B线量会发生变化 [7]。

综上所述，床旁肺超声对于老年急性呼吸衰竭

患者能够明显提高诊断正确率、特异性和敏感性，

操作简单，缩短诊治时间，值得推广应用。
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