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立体心电图对冠心病心肌缺血的诊断价值
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１．２　研究方法　
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１．４　诊断标准
１．４．１　冠心病诊断标准　
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１．４．２　三种方法对冠心病心肌缺血的诊断标准　
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２　结果
２．１　一般结果　
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２．２　三种方法对比冠脉造影情况诊断冠心病情况
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表１　三种方法对比冠脉造影情况诊断
冠心病情况／
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表２　三种方法对比冠脉造影情况诊断
非冠心病情况／
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