
2014年巴西世界杯的战火已经点燃。大家都在津津乐道哪个球
队的超级球星最多，夺冠希望最大。其实，这两者之间并没有必然
的联系。最新的研究结果表明，球队中有太多巨星，其实是有害的，
会造成球队表现较差。这项成果是由欧洲工商管理学院完成的。他
们发现，太多顶尖人才的存在会破坏球员的协调意愿，这可能有损
团队合作和整个团队的表现。然而，他们还发现，大多数人的想法
与此相反，认为堆积更多顶尖人才才是团队成功的关键。
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球星越多，踢得越糟
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急诊直击：

心梗患者命系一小时

头头晕晕七七年年，，竟竟是是颈颈动动脉脉狭狭窄窄惹惹的的祸祸
专家提醒：头晕、肢体麻木等病症应及时就医

冠脉介入技术带头人赵宏兵：济
南军区456医院心内科主任、副主任医
师，硕士研究生，从事心血管临床工
作17年。擅长冠心病、心力衰竭、心律
失常、高血压、糖尿病、甲亢等的诊治。
尤其在冠心病介入诊疗方面有较深
的造诣。通过冠状动脉介入造影术、
支架置入术，明确冠状动脉病变程
度、范围，并解除血管狭窄，从而解除
病痛，提高病人生活质量。

近日，48岁的老张因突发心肌
梗塞被送至解放军第456医院急诊
科。在接下来惊心动魄的60分钟内，
该院心内科紧急为病人施行了急诊
介入手术，成功挽救了他的生命。

16点57分：手术开始。由于病人左
冠状动脉存在严重狭窄，右冠状动脉
已完全闭塞，血流无法通过，心肌缺
血面积超过40%，而且还有进一步扩
大的趋势，赵宏兵主任当即决定对阻
塞血管采取球囊扩张加支架置入术。

17点15分：血管开通，血流恢复
了！老张的胸痛症状立时缓解。

17点17分：由于血管完全闭塞，
缺血时间长，血流重新恢复后，血管
内皮和心肌受到冲击，老张出现了

“再灌注性心律失常”，危及生命。
“快，准备阿托品、多巴胺静推！”赵
主任口令刚一发出，护士便配好药，
静脉推注。不到一分钟，心电图重新
恢复为窦性心律，心率85次/分，血
压也回升到120/70mmHg，病人情况
趋于稳定。大家趁热打铁，沿着导丝
为老张置入一枚冠脉支架，将原先
闭塞的血管牢牢地支撑起来。而这
时，老张的胸痛症状已基本消失。

据心内科赵宏兵主任介绍，急性
心肌梗塞是冠心病中最凶险的类型，
死亡率极高。在心梗急救过程中最重
要的理念就是“命系一小时”。“只要就
医及时，多数心肌梗塞患者都可以在
急诊接受介入手术，我们的手术质量
和手术时间均达到了国内先进水平，
极大地提高了患者抢救成功率。”

咨询热线：(0531)51653531

见习记者 陈晓丽

近日，齐鲁医院神经外
科王东海教授率领的团队为
一名因左侧颈内动脉闭塞、
右侧颈内动脉重度狭窄而头
晕7年的患者成功实施了内
膜斑块切除手术。由于颈动
脉狭窄的发生悄无声息，一
旦引发脑梗死后果严重，故
称之为“沉默杀手”。专家提
醒，颈动脉狭窄易导致脑缺
血卒中，早期出现头晕、肢体
麻木无力等症状时要及早就
医。

头晕、肢体麻木

无力应及时就医

来自青岛的臧大娘今年
67岁，近日刚刚在齐鲁医院
完成了CEA手术(狭窄侧颈内
动脉内膜斑块切脱术)。“以前
总是睡不好觉，一站起来头就
晕得厉害，现在头不晕了，觉
也睡踏实了。”康复后的臧大
娘高兴地告诉记者。

据了解，2007年春天，由
于发生了一次脑梗塞，臧大
娘的一侧肢体开始活动不
便。站立时常感到头晕头痛，
一开始并没有很在意，但是
头晕的症状越来越明显，以
至于无法站立。臧大娘前后
去了多家当地医院，却始终
没有确诊。直到几个月以前，

在当地一家医院超声检查才
发现左侧颈内动脉闭塞、右
侧颈内动脉重度狭窄。认识
到病情严重后，4月中旬臧大
娘在女儿陪同下找到了齐鲁
医院神经外科王东海教授。

对于臧大娘的病情，王
教授解释道：“她这种情况属
于高危病例，因为对侧颈内
动脉闭塞意味着，一旦存在
斑块的颈动脉闭塞，脑前循
环将无法获得充足供血，病
人甚至会发生危及生命的脑
缺血卒中事件。”

通过术前完全的评估
后，王教授的手术团队与家
属进行了详细的沟通，4月23

日，由王东海教授主刀为臧
大娘实施了CEA手术。手术
中切开病变血管，取出增厚
的硬化病变内膜斑块，仔细
地缝合动脉血管，手术顺利
完成。术后第一天，臧大娘的
头晕症状就得到了明显缓
解，目前臧大娘已经康复出
院。

个性化诊疗有效

降低CEA手术风险

目前，CEA在世界范围内
已经得到了巨大的发展和认
可。曾经有医学调查结果表
明，CEA手术加上良好的药物
治疗，可以有效减少脑中风。
1953年，心脏外科医生DeBakey

完成世界首例CEA手术后，从
1968年，美国开始大范围实施
CEA手术。截止到2010年，世界
范围内已完成CEA手术100万
例。“但是在我国，CEA的发展
还不够完善，仅1995年-2000年
间，5年内全国的CEA手术病例
不足200例。”

王东海教授介绍，作为
国家卫生计生委脑卒中筛查
防治基地，齐鲁医院神经外
科脑血管病专业在脑缺血性
卒中的外科防治方面走在了
省内前列。相比支架治疗,CEA

技术不失为颈内动脉狭窄简
单、有效、经济的治疗方式，它
可以有效改善脑组织血供，
防止脑卒中的发生。

尽管CEA手术对于防治
脑卒中有着显著的效果，但
并不是每个颈动脉狭窄患者
都适合。据王教授介绍，存在
以下病症时，并不适合进行
CEA手术：难以控制的高血
压，血压高于24/15kPa(180/
110mmHg)时；心肌梗塞在6

个月以内者；心绞痛；慢性肾
衰、严重肺功能不全、肝功能
不全；特别肥胖、颈强直者；
严重神经功能不全；恶性肿
瘤晚期等。

颈动脉狭窄易导致脑缺
血卒中，而脑卒中目前已成
为中国老年人死亡第一位原
因。对有脑缺血症状的患者
来说，缺血性脑卒中的年发

生率甚至可达25%，对于此类
高危患者更应该积极手术治
疗。由于此类患者脑血供代
偿差，脑组织对缺血的耐受
性差，术中、术后容易出现脑
梗死和脑出血等并发症，而
通过术中转流及脑电生理监
测技术可以大大降低这类并
发症的出现。

吸烟、肥胖和“三

高”是高危因素

CEA的手术适应症既包
括症状性颈动脉狭窄患者，
也包括一些无症状性颈动脉
狭窄患者，“对无症状性颈动
脉狭窄患者，狭窄>60%-70%

时可以考虑进行CEA，不过
需要全面评估其他可防治的
中风原因。”王教授解释道。

王教授提醒大家：高血
压、高血糖和高血脂是颈动
脉狭窄的高危因素，而吸烟、
肥胖、高龄以及不健康的生
活习惯是造成颈动脉狭窄的
常见成因。由于没有一种药
物能够有效消除引起动脉狭
窄的斑块，所以“三高人群”
应该改变不良生活习惯，合
理饮食，加强运动，定期做有
针对性的体检，像颈部血管
超声检查等，对于有手术指
征的病例，进行及时有效的
CEA手术，以预防脑梗死的
发生。

5分钟渗透全身淋巴系统,10分钟到达恶性细胞组织，专家提醒：

肿肿瘤瘤治治疗疗应应首首选选生生物物制制剂剂““联联瑭瑭素素””
由我国著名生物学家方

亮教授经过多年的潜心研
究，从甲型链球菌中提炼出
了一种能快速杀死肿瘤细胞
的神秘物质——— 联瑭素。这
项发现已被中国医学科学院
称为“21世纪人类最伟大的发
现”，联瑭素并被当今医学界称
为治疗肿瘤的“生物炸弹”。该
药目前已获得国家药准字认
证(国药准字H20046187)。权威肿
瘤专家向世人宣告：肿瘤治疗
已经进入了生物治疗时代，
肿瘤患者应首选生物治剂

“联瑭素”。
据方亮教授介绍：联瑭素

是一种全新的生物反应调节
剂，肿瘤患者服用后5分钟内能
迅速渗透全身淋巴系统，10分
钟即可到达毛细血管所涉及的
各个细胞组织，吸收率极高且
无毒副作用。目前为止，此药是
我国唯一的细胞治疗肿瘤的纯
生物药品，药物直接杀死癌细
胞的同时又能保护到人体的
免疫细胞，并对肿瘤患者放化
疗时受损的骨髓造血干细胞起
到修复作用。此药能彻底阻止

手术后转移，增加肿瘤患者的
抵抗力。肿瘤患者一般服用此
药6-7周，临床症状基本消失，
瘤体逐渐萎缩，特别是对中晚
期及手术后患者有效率极高,

此药进入临床以来，在全国已
挽救了18万肿瘤患者的生命，
受到了肿瘤患者的广泛称赞。

服用3-5天就能改善肿瘤
患者的疼痛、恶心；7天后，食欲
明显增强，疼痛大幅减轻，积液
和腹水减少甚至消失。放化疗
期间的肿瘤患者，服用15天左
右，脱发现象明显减轻，白细胞

逐渐恢复正常值。联瑭素在山
东上市以来已经把近两万例
患者从死亡线上拉了回来。

主治：各种恶性肿瘤、白
血病、再生障碍性贫血以及
各种原因引起的白细胞和血
小板缺乏症。

咨 询 电 话 ：0 5 3 1 -
82731516 0531-82731518

淄博：0533-2186868 潍坊：
0536-8830128 青岛：0532-
6 7 7 8 7 8 4 9 烟台：0 5 3 5 -
6581387

网址:www.zlzl99 .com

6月7日，中国医师协会男科医
师分会在上海成立。山东大学第二
医院赵升田院长当选为副会长，并
兼任教育维权委员会主任。

随着现代医学的发展和社会进
步，男性健康意识得到普及加强，男
科学疾病诊疗需求快速增长，使近
年来男科学在国际、国内取得了较
快进展，但仍在学科设置、社会需
求、医师培训、技术规范等方面面临
一系列的困难与挑战，亟需专业协
会进行服务、协调、自律、维权、监
督、管理，男科医师分会作为中国医
师协会的第40个分会，将发挥重要
作用。

由赵升田主持的山东大学第二
医院男科学专业在男性生殖系统疾
病、男性不育和内分泌性疾病、男性
性功能障碍和性传播疾病及男性健
康教育等方面开展了工作，在前列
腺疾病研究、男科微创治疗、青春期
发育延迟等方面达到国内先进水
平，得到了同行的认可和高度评价。

赵升田当选

中国医师协会

男科医师分会副会长

6月15日，由卫生部医药
卫生科技发展研究中心主
办，计划在全国近50个城市
150家三甲医院开展的“中国
高血压患者心血管危险因素
全面管理工程”项目在济南
正式启动。

启动会上，山东大学齐
鲁医院副院长高海青教授指
出：“即使是新诊断的高血压
患者，如果他同时还有吸烟、
肥胖、血糖异常、血脂异常等
心血管危险因素中的一项或
多项，那么他发生心血管事
件的潜在风险就会大大增
加，但遗憾的是大多数患者
包括一些医生在内，只注意

血压而忽视了心血管危险因
素的存在，致使患者身处险
境却不自知。”研究显示，我
国高血压患者中，有95%以上
合并心血管危险因素。随着
危险因素数目增多，发生心
血管事件的风险倍增。

“高血压合并三个危险
因素时，急性心梗发病风险最
高可增大40倍。”对此，高海青
教授指出，对高血压患者单纯
降血压是不行的，必须要科学
评估和严格控制危险因素。

“50%-60%的高血压是可以通过
生活方式的改变实现达标
的。”高海青教授表示。

据国家卫计委科技发展

中心杨房生博士介绍，“中国
高血压患者心血管危险因素
全面管理工程”的全面启动，
将使高血压患者在门诊就医
时可简单方便地利用信息技
术智能手段筛查心血管危险
因素，评估自己得糖尿病、脑卒
中和10年内冠心病的风险，从
而提醒患者注意预防，帮助患
者更好地制定血压控制方
案，管理好心血管危险因素。

据中国疾控中心发布的
调查显示，我国高血压患病
率较高，而知晓率、治疗率和
控制率都较低。为了改善这
种状况，卫生部医药卫生科
技发展研究中心于2013年启

动了“中国高血压教育与管
理 计 划 ”研 究 项 目 ，简 称

“CHEMP-3R工程”，或称“3R

工程”，3R指的就是知晓率、
治疗率和控制率。“中国高血
压患者心血管危险因素全面
管理工程”是“3R工程”的又
一个子项目，是“3R工程”的
深化和发展。

据介绍，该项目在山东
省共开展15家医院，目前在
济南市的山东省立医院、山
东大学齐鲁医院、山东省中
医药大学附属医院，山东千
佛山医院已成功启动。在这
些医院，患者可免费接受危
险因素筛查。 (本记)

高高血血压压单单纯纯降降压压不不可可取取
控制危险因素可降低心血管发病率
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