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! ! ! !中国工程院院士、北京阜外医院心血管
内科首席专家高润霖教授评价，支架的发展
是冠状动脉介入治疗领域取得的一项巨大突
破，其中，血管全降解支架是冠心病领域最大
的进展，也被称为冠状动脉介入治疗的第四
次革命。

理想的支架是变成正常的血管
高润霖院士介绍，冠状动脉介入治疗经

历了四个技术革新阶段。冠状动脉病变最早
的治疗方法是球囊扩张，但球囊扩张时常引
起撕裂，从而导致 !"#$%的病人急性冠状动
脉闭塞。所以，上世纪 &'年代时展开的介入
治疗都需要外科手术的辅助。另外，再狭窄率
可高达 ('%。到了 &'年代末期，裸金属支架
的诞生解决了急性闭塞的问题，也减少了由
于血管弹性回缩引起的再狭窄，但支架内再
狭窄率仍高达 !'%，依然是一个非常严重的
问题。到 )''*年+)'')年期间，第一代药物涂
层支架的研发与使用有效避免了急性闭塞以
及血管弹性回缩引起的再狭窄问题。药物释
放有效抑制了内膜增生，从而将再狭窄的发
生风险降低至 *'"+)'"以下。另外，药物支
架本身也在不断革新，新一代药物支架进一
步降低了晚发血栓的发生率（*"以下）和再狭
窄率（*'"以下）。

但永久存在于血管的金属支架对血管舒
张功能有明显的限制，作为置入人体血管的
一个异物，金属支架可能会造成晚期不良反
应的发生。尤其是有的病人放了很多金属支
架，如同给血管穿上了“金属外衣”，万一病人
需要搭桥手术，外科医生将无从缝针。基于此等
考量，从 &'年代起，科学家开始致力于研发可
以降解和吸收的支架。在介入治疗的技术上
最大的发展就是全降解药物性支架的诞生。

高润霖院士展望未来时称，支架的原材
料将会是主要的研发方向。目前，全降解支架
是聚酯材料制成的，全世界各地的研发机构
和公司也在研究金属全降解支架，比如镁合
金的降解支架在欧洲已经通过批准，中国也
在研究用铁做可降解支架，但都还未进入临
床阶段。相信未来药物支架经过几代的革新
会变得越来越薄，支撑性也会越来越好。它的
机械性能将会更近似于金属永久支架，但两

三年以后会完全消失，变成一个正常的血管。
冠心病介入治疗技术对专科医生提出了

更高的要求。,-.//-.01/跨越之路·雅培学术
中心在近五年内为超过 2('' 人次的医生提
供血管介入治疗培训，推进我国冠心病手术
疗法发展。学术中心已经成为国内冠状动脉
介入、外周血管介入及结构性心脏病领域集
科学、教育和临床实践于一体的专业医疗培
训和教育平台。

自我管理决定术后改善与预后
冠心病有很多诱发因素，是可以预防和

治疗的疾病。首先，我们需要预防冠心病，控
制诱发其发病的危险因素，包括控制高血压、
高胆固醇、糖尿病等，要避免过度肥胖。因此，
我们需要保持健康的生活方式，包括合理饮
食、适度运动、戒烟限酒以及心理平衡。一旦
发生了冠心病，最基本的治疗方法还是药物
治疗，药物治疗这几年的发展也非常快，有些
可以改善预后。但急性心肌梗死的患者则需

要介入治疗或溶栓治疗。溶栓治疗最主要的
门槛是易引起出血，例如 *%的患者会发生脑
出血，也非常危险。而介入治疗则需要满足设
备、技术和人力的条件。
研究发现，介入医师的经验和技术水平跟

左主干介入治疗效果明显相关，实施手术例数
越多，经验越丰富，手术效果越好。可见对介
入医生的培训至关重要。另外，必须强调患者
的术后观察和二级预防，介入医师需要熟练
掌握患者用药，以防止血栓等并发症的发生。

冠心病患者介入术后必须坚持随访，按
医嘱药物治疗，服药是一个长期的过程，特
别是坚持按医嘱服用抗血小板药物，不能无
故自行停用，以免造成支架血栓等严重并发
症。若出现出血情况，应立即就医。另外，应
坚持服用冠心病二级预防药物，尤其是他汀
药物，同时控制高血压、糖尿病和胆固醇。继
续坚持健康生活方式，合理膳食、戒烟限酒、
适度运动、心理平衡，以及长期随访，预防新
病变发生。 魏立

冠脉介入治疗
让病人活得更有质量

! ! ! !作为糖尿病防治“六驾马车”之一，饮食
疗法是治疗糖尿病最根本的方法之一。糖友
在饮食控制方面一定要遵循总量控制原则，
结合自身实际进行调整。第二军医大学长海
医院内分泌科邹大进教授提出，管住嘴和食
美味是能够兼得的。糖尿病患者应维持合理
的饮食结构，而不是单纯地少吃或不吃主食。
只要搭配得益，味蕾同样可以得到营养精致
的“甜蜜”享受。

鱼肉是邹大进教授首推最适合糖尿病患
者食用的肉类之一。鱼类的多不饱和脂肪酸
的比例理想，有利于调节血糖和预防糖尿病
并发症，还可以降低血液的黏稠度。鳕鱼为深

海鱼，肉质厚实，细刺极少，肉味甘美。此外，
鳕鱼胰腺含有丰富的胰岛素，可炖食。适用于
各型糖尿病患者。

所谓“无肉不欢”。糖尿病患者不用回避
所有含脂食物，可以适当吃猪肉，而且建议交
替进食各种瘦肉，包括鱼、海产品，去皮的鸡
肉、鸭肉，猪、牛、羊的瘦肉等，但是由于畜肉
类脂肪含量较多，尤其是饱和脂肪酸含量较
高，摄入过多会提高某些慢性病如糖尿病、高
血压等的发病风险，所以摄入红肉应适量。烹
调方式应该以蒸、煮为主，少食用煎、炸方式
加工的食物。
在饮品方面，首选无糖豆奶。豆奶曾经因

为糖分较高不适合糖尿病患者饮用，但是无
糖豆奶中用麦芽糖醇和木糖醇代替了蔗糖，
不仅降低了热量，并且不刺激胰岛分泌胰岛
素，不会引起血糖水平的大幅波动。所以无糖
豆浆比较适合爱喝豆浆的糖尿病、高脂血症

和肥胖症患者饮用。
糖尿病人由于对糖的利用发生障碍，所

以应该选择吃一些含糖量比较低、维生素和
膳食纤维素比较高的水果，它们既能提供必
需的营养元素，又不致使血糖快速升高。比如
木瓜，它的含糖量很低，对糖尿病患者的口渴
症状也有不错的改善效果。此外，含果酸较多
的低 34指数水果如苹果、樱桃、猕猴桃等，也
是不错的选择。

除了饮食治疗之外，糖尿病的治疗还包
括教育及心理疗法、体育疗法、药物疗法、糖
尿病监测及减重手术。其中，作为最基本的措
施之一，药物疗法至关重要。一些患者服用降
糖药很随意，有的想什么时候服就什么时候
服，有的觉得漏服一两次降糖药没关系。实际
上，双胍类、磺脲类、566+(抑制剂类、胰岛素
等药物方案一旦经医生拟定后，就应长期严
格坚持。 程梓 本版图片 #$

! ! ! !肺癌是我国第一大癌种。数
据显示，我国 )'*2年肺癌新发病
例约为 7!8!万，死亡病例约为 $*

万，堪称“头牌杀手”。
在日前举行的国际肺癌日

“生命的愿望”肺癌患者支持项目
成果发布会上，中国癌症基金会
控烟与肺癌防治工作部部长、首
都医科大学肺癌诊疗中心主任支
修益教授指出，“近年来，中国的
肺癌临床治疗水平已逐渐与国际
接轨，微创外科手术、精准放疗技
术和基于基因检测指导下的分子
靶向治疗，以及临床多学科综合
治疗 95:模式建立，为更多的肺
癌患者提供了规范化诊疗服务。
在不断推进的规范化诊疗和肺癌
精准治疗大背景下，肺癌有望成
为一个可控制、可管理的慢性疾
病，患者的生存时间和生活质量
也将能大幅提高。”
支修益教授同时介绍，目前

面临的原研新药上市滞后，基因
检测项目临床推广缓慢，分子靶
向药物尚未被医保全面覆盖，也
是晚期肺癌患者和其家庭遭遇到
的巨大挑战。希望各级政府和社
会各界都来关注肺癌患者和其家
庭的需求，在推动早期肺癌筛查
和肺癌规范化诊疗的同时，加快
将肺癌诊疗领域的新技术和新药
物、特别是新一代分子靶向药物
引进中国，尽快解决肺癌患者靶
向药物的支付问题，这将大大改
善肺癌患者的治疗现状。
“生命的愿望”肺癌患者支持

项目于今年 ;月正式启动，希望打造一个
由基金会、医药企业及社会各方共助参与
的关爱平台，通过积极向上的抗癌故事增
强患者群体抗击疾病的信念，呼吁全社会
给予肺癌患者关心与支持。 史馥

! ! ! !呼吸道疾病，中医称为肺系疾病，在治
疗上通常分为疾病发作时，以控制症状，即
治标为主；疾病缓解期，以消除病根，即以
治本为重。在发作期，中药和西药都能够给
予有效的控制，但是如何能使疾病得到有
效的根除或是减少发作次数，发作病症程
度降低？根据岳阳医院长年开展的敷贴诊
疗临床经验，中医的“三九敷贴”就是一种
好办法。
“三九敷贴”就是在冬季或者“三九天”

中，在人体的特定穴位上进行药物敷贴的
治疗方法。这个时节，人体阳气敛藏、气血
不畅、毛孔闭塞，此时配以辛温、走窜、通经
之药物，通过刺激特定穴位，药物最容易由
皮肤渗入穴位经络，可以疏经通络，温补阳
气、补益脾肾、散寒驱邪，使气盛血旺；此时
再配以穴位注射及耳穴治疗，则更有利于
驱除深伏体内的寒湿痰瘀等阴邪，使人体
即使在秋冬寒冷之时抗病能力和机体免疫
功能也得到增强，对慢性肺系疾病的“咳、
喘”起到防病治病的作用。

肾为气之根，肺为气之主，补肾纳气对
于慢性咳喘疾病的慢性缓解期的治疗也十
分重要。中医理论黑色入肾，“黑色食物”可
补肾，如黑米、黑大豆、黑芝麻、黑枣、黑木耳
等，也可至医院服用膏方进行针对性调补。

王振伟 !上海中医药大学附属岳阳中

西医结合医院呼吸内科副主任医师"
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又到寒冬时
如何少咳喘

“糖友”也可食美味

冠心病介入治疗从诞生
之日起就以“急救救命”而备
受瞩目，尤其是近五年来介入
治疗发展迅速，新器械和技术
的研发与应用层出不穷，为心
脏科临床医生备足“应战粮
草”，病人获益从“活过来”向
“活下去”逐步突破。


