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摘  要 

左心声学造影是基于声学空化原理的超声成像技术，通过静脉注射微泡造影剂增强心脏内结构显像。本

文阐述该技术在肥厚型心肌病心尖部动脉瘤检测、右向左分流定量评估、冠状动脉微血管功能障碍诊断

和结构性心脏病介入治疗引导中的核心价值与应用进展。与此同时还分析了当前技术存在的显像稳定性

不足与操作标准化缺失等问题，并展望了智能造影剂开发、多模态影像融合及人工智能辅助分析等发展

方向，为提升心血管疾病的精准诊疗水平提供参考。 
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Abstract 
Left heart contrast echocardiography is an ultrasonic imaging technology grounded in the principle 
of acoustic cavitation. It enhances the visualization of intracardiac structures by intravenously in-
jecting microbubble contrast agents. This paper expounds upon the core value and application 
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advancements of this technology in several aspects. These include the detection of apical aneurysms 
in hypertrophic cardiomyopathy, the quantitative evaluation of right-to-left shunts, the diagnosis 
of coronary microvascular dysfunction, and the guidance of interventional treatments for structural 
heart diseases. Meanwhile, the paper also analyzes the existing problems of the current technology, 
such as insufficient imaging stability and the lack of operational standardization. Moreover, it looks 
ahead to the development directions, including the development of intelligent contrast agents, the 
integration of multi-modal imaging, and the application of artificial-intelligence-assisted analysis. 
This aims to provide references for improving the precision diagnosis and treatment of cardiovas-
cular diseases. 
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1. 引言 

左心声学造影(left heart contrast echocardiography)是无创心血管影像的重要组成部分，其通过增强心

腔内膜边界显示与评估心肌灌注，提升了心脏结构与功能评估的精准度。解决了传统非对比超声存在心

尖部显像盲区与诊断敏感性不足等问题，扩充了其临床应用。近些年来，随着造影剂特性优化与三维、

人工智能等技术的融合，左心声学造影在复杂心脏病诊断与介入引导中也展现出优势。本文通过综述其

技术原理、核心临床价值及介入应用进展，探讨当前技术瓶颈与未来演进路径，皆在推动该技术在精准

心血管医学中的应用。 

2. 临床应用与核心价值 

左心声学造影技术基于声学空化原理，通过静脉注射含气体微泡的超声造影剂(如疏水性气体微泡)，
在超声波作用下产生强烈振荡和反射信号，显著增强心室内膜边界可视化，提升心室腔尺寸和功能量化

准确性，克服了传统非对比超声的局限性[1]-[3]。目前研究进展包括：在肥厚性心肌病(HCM)患者中，左

心声学造影检测左心室顶动脉瘤的灵敏度达 97%~98%，优于非对比超声(灵敏度 67%)和心血管磁共振(灵
敏度 97%)，被推荐为常规评估工具以优化风险分层[4]。心肌造影技术进一步扩展至心肌血流储备(MBFR)
评估，能无创检测微循环功能障碍和心肌灌注异常(如心肌血流量化)，为缺血性心脏病诊断提供新途径[5] 
[6]。此外，结合三维和斑点追踪技术，提升了左心房和心室形态学的评估精度[7] [8]。 

左心声学造影技术通过在静脉注射超声对比剂，增强左心结构的可视化，显著提升了对特定心脏疾

病的诊断准确性，成为现代心血管影像学的重要组成部分。以下系统阐述最新研究进展在特定疾病诊断

中的核心价值，重点聚焦于提高灵敏度、优化定量分析及辅助风险分层等方面。 

2.1. 在肥厚型心肌病(HCM)心尖部动脉瘤诊断中的应用核心价值 

左心声学造影在检测 HCM 患者左心室心尖部动脉瘤时展现出高灵敏度，解决了传统非对比心脏超

声(敏感性较低)的局限性。研究表明，左心室心尖部动脉瘤是 HCM 不良预后的重要标志物，但其真实患

病率常被低估[4]。对比研究中，左心声学造影相比心血管磁共振(CMR)具有更高诊断效能：敏感性达 97% 
(P = 0.0198)，远高于非对比心脏超声的 64% (P = 0.0001)；经专家二次复核后，灵敏度进一步升至 98%，
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且与 CMR 无显著差异(P = 1.00) [4]。核心价值在于常规用于 HCM 患者的风险分层和治疗评估，例如用

于识别高危患者群体，为临床决策提供可靠依据[4]。 

2.2. 在右到左分流(RLS)疾病(如卵圆孔未闭)诊断中的核心价值 

左心声学造影在检测 RLS 时，通过增强微泡对比剂在左心房的可视化，实现无创诊断。在卵圆孔未

闭(PFO)的间接诊断中，经胸心脏超声配合造影(TTE-C)能有效捕捉对比剂通过缺损进入左房的现象，优

于传统非对比方法[9]。最新进展包括开发定量技术，例如利用回声密度变化(echo density, ED)量化分流：

一项分析 437 例患者的研究中，ED 测量可量化肺动静脉畸形(PAVMs)引起的 RLS，提升诊断准确性[10]。
核心价值在于其作为无创筛查工具的经济性与高效性，尤其适用于替代有创的经食道超声(TEE)，减少患

者不适[10] [11]。 

2.3. 在冠状动脉微血管功能障碍(CMD)和心衰诊断中的核心价值 

最新研究将左心声学造影整合到复杂疾病的诊断流程中，突出其定量和功能性价值。1) 冠状动脉微

血管功能障碍(CMD)诊断：心肌对比心脏超声(MCE)结合计算机辅助技术，可量化心肌血流量和储备。例

如，在一项针对胸痛患者的前瞻性研究中，MCE 通过测量冠状动脉流速储备(CFVR)识别微血管病变，辅

助无创诊断 CMD，减少冠状动脉造影的需求[12] [13]。2) 心力衰竭诊断：特别是在保留射血分数型心衰

(HFpEF)中，左心声学造影通过测量左心房顺应性提供诊断支持。研究表明，在 225 例慢性呼吸困难患者

中，运动状态下左心房顺应性降低与 HFpEF 强相关，提高了诊断特异性(尽管未直接提及造影作用，但心

脏超声是核心工具) [14] [15]。核心价值在于补充传统方法(如心电图)的不足，实现早期功能性评估，例如

在心衰风险患者中检测左心室应变和舒张功能异常[16] [17]。 

2.4. 在心血管并发症监测中的核心价值 

在癌症治疗相关心血管毒性的诊断中，左心声学造影发挥着关键作用。例如，经导管瓣膜修复术

(TEER)后，自发回声对比(SEC)在左房的出现可预测血栓风险[18] [19]。最新进展结合人工智能(AI)模型，

提高诊断自动化：卷积神经网络(CNN)等深度学习技术能自动分析心脏超声图像，辅助识别左心室肥大

(LVH)或瓣膜病变，减少人工判读误差(准确率达 83%~96%) [20]-[22]。核心价值在于为高危患者提供连续

监测和早期预警，如用于量化左心室容积变化和心肌瘢痕对比度[3] [23]。 
总之左心声学造影的核心价值在于：1) 提升诊断灵敏度，如 HCM 心尖部动脉瘤检测敏感性

97%~98%；2) 推动无创定量分析，通过 ED 量化 RLS；3) 支持风险分层，在 HCM 和 CMD 中指导治疗；

4) 整合 AI 技术，实现自动化诊断。最新进展强调多模态融合(如结合 ECG)，但未来需优化对比剂特性

以进一步提高组织特异性信号[24] [25]。整体上，该技术为特定心脏疾病提供了经济、可靠的影像学解决

方案，强化了个体化医疗能力。 

3. 左心声学造影在多模态影像中的竞争优势 

根据相关研究，左心声学造影在临床实践中与其他影像学技术的优劣势对比如下： 

3.1. 对比心脏磁共振(CMR) 

左心声学造影在检测左心室心尖室壁瘤(LV apical aneurysm)方面敏感性显著优于 CMR (97%~98% vs. 
85%) [4]，尤其适用于肥厚型心肌病(HCM)患者的常规风险分层[4]。其操作便捷、实时动态成像的优势弥

补了 CMR 设备昂贵、检查时间长且禁忌症多的局限。但对于心肌组织特征分析(如纤维化定量)，CMR 仍

是金标准[26] [27]，左心声学造影需作为其补充手段提供血流动力学信息。 
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3.2. 对比经食道超声(TEE)与心导管 

在右向左分流(RLS)诊断中，经胸 LHCE (TTE-C)准确性接近 TEE (敏感性 96%、特异性 92%) [11]，
且避免 TEE 的侵入性风险。左心耳评估方面，新型三维左心声学造影技术的精度媲美 CT 参考标准[28]，
可作为心导管检查前的无创筛查工具。但在瓣膜病细节评估或需同步介入操作时，TEE/心导管仍不可替

代[6] [28]。 

3.3. 对比冠脉 CTA (CCTA)与 PET 

左心声学造影通过心肌灌注显像可评估冠脉微循环障碍，其成本效益和便携性优于 CCTA/PET [29] 
[30]，尤其适用于无法接受辐射或肾功能不全患者。但宏观冠脉解剖显示受限，需联合 CCTA 进行病因

学诊断[31]；而 PET 心肌代谢显像的分子层面功能评估仍是 LHCE 的技术盲区[27] [32]。 
临床定位： 
左心声学造影是一线筛查工具(如 HCM 室壁瘤、心肌缺血)，首选替代方案(TEE 禁用于 RLS 初筛)，

以及核心补充手段(与 CMR/PET 多模态联合)。其核心价值在于无创、实时、可重复的血流动力学评估，

但在组织分辨率及分子成像层面存在技术局限[4] [11] [28]。 

4. 左心声学造影在介入治疗中的应用 

左心声学造影作为心脏介入治疗的关键成像技术，近年来研究进展显著，其应用主要集中在实时引

导手术、评估血流动力学及优化治疗决策，以提升微创介入的精度和安全性。以下详细阐述其在介入治

疗中的主要应用进展。 

4.1. 在结构心脏介入手术中的实时引导 

经食管超声心动图(transesophageal echocardiography, TEE)结合对比增强技术，已成为经导管二尖瓣

修复(transcatheter edge-to-edge repair, TEER)和左心房附属物闭合(left atrial appendage closure, LAAO)的标

配工具。研究显示，TEE 能提供高分辨率图像，精准引导器械放置并监测器械位置，显著减少手术并发

症。例如，在 TEER 术中，超声可检测自发性回声对比(spontaneous echocardiographic contrast, SEC)的出

现，尽管其临床意义尚不明确，但能提示潜在的血栓风险[18]。此外，三维(3D)重建技术的融入，实现了

实时融合超声与荧光透视图像，强化了空间定位能力，便于术前规划和术中调整，尤其对于复杂解剖如

左心房附属物的形态评估[28] [33]。 

4.2. 评估分流病变和介入前诊断 

经胸对比超声(transthoracic contrast echocardiography, TTCE)在介入前诊断中发挥核心作用，尤其针对

右侧向左侧分流(right-to-left shunt, RLS)的筛查。例如，在卵圆孔未闭(patent foramen ovale, PFO)的诊断

中，对比剂通过可直观显示分流，辅助决策介入必要性，其敏感性高于常规无对比超声[9] [11]。新方法

如回声密度分析正开发用于量化分流程度，优化了治疗筛选和预后预测[10]。 

4.3. 微创介入中的功能监测与并发症评估 

在微创手术中，如经胸主动脉微创切除(transapical beating heart septal myectomy, TA-BSM)，实时超声

引导允许术中多次优化切除，以改善血流动力学和心室形态，确保手术成功率[34]。同时，对比增强超声

用于 sonothrombolysis (声波溶栓)，能改善急性心肌梗死后的心肌灌注和心室舒张功能，减少左心房重构，

拓展了介入后功能评估的新领域[35]。 
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总之，左心声学造影在介入治疗中的应用，借助技术进展如 3D 成像和实时融合，强化了个体化介入

指导，提升了手术安全性和疗效。未来需进一步探索人工智能整合以预测治疗结局[33] [36]。 

5. 技术局限性与未来方向 

(一) 技术局限性：1) 解剖结构显像不足：非增强超声对左心室心尖部细微结构(如室壁瘤)的检出存

在固有缺陷，敏感性显著低于增强超声(67% vs 98%)和心脏磁共振(85% vs 97%) [4]。心尖部伪影干扰及

声窗限制是主要因素[4]。2) 标准化操作缺失：术中对比剂注射时机与机械指数调控尚缺统一规范，影响

心肌灌注定量分析的可重复性[37]。尤其在急救场景下，造影操作可能延误胸外按压恢复[38]。3) 微泡特

性限制：商用微泡造影剂因粒径大(>1 μm)、半衰期短、稳定性差，难以实现持续心腔显像及组织穿透，

且缺乏靶向治疗功能[2] [39] [40]。(二) 未来方向：1) 多模态技术整合：开发三维超声斑点追踪技术与增

强超声的融合方案，提升左心房应变分析和右心功能评估精度[7] [41] [42]。探索超声与心脏磁共振的互

补诊断路径，尤其针对心肌微循环障碍量化[6] [7]。2) 智能造影剂开发：研发纳米级载药微泡，通过表面

修饰实现靶向递送(如抗纤维化药物)，同步解决显像与治疗需求[2] [39] [40]。优化微泡壳层材料以延长半

衰期并增强组织穿透性[2] [39]。3) 术中实时监测系统：建立经食管超声引导下的左心耳封堵术标准化造

影流程，动态监测血栓形成及封堵器位置，替代部分 CT 检查以减少辐射暴露[38] [42] [43]。4) 人工智能

辅助分析：需构建深度学习模型自动识别自发超声对比(SEC)信号及微泡灌注缺损区域，减少人工判读误

差[18] [44] [45]。结论：当前技术瓶颈集中于显像稳定性及定量标准化，未来需通过跨尺度造影剂革新、

多模态成像融合及智能算法嵌入，突破解剖-功能一体化评估的壁垒[7] [39] [46] [47]。 

6. 结论 

左心声学造影在检测肥厚型心肌病(HCM)患者左心室心尖部瘤(LV apical aneurysm)方面表现出高敏

感性(98%)，优于非对比超声(灵敏度 67%)，并与心血管磁共振(97%)相当，应作为常规评估和风险分层的

工具[4]。此外，新方法量化对比注射后回声密度变化可有效评估右向左分流(RLS)，如肺动静脉畸形检测

[10]。在介入治疗领域，三维经食管超声和实时图像融合技术提升了精准度，用于心脏结构(如左心房)形
态评估[33]。 
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