
房颤故事汇(一)

老人告别房颤并非不可企及

齐鲁晚报·齐鲁壹点
记者 秦聪聪
指导专家 王营

近日，公园广场舞的队伍
里，又出现了王阿姨的身影。
谁能想到，此时轻盈舞动的
她，曾因房颤困扰而不肯活动
呢？改变她的，是一台手术。

山东中医药大学第二附
属医院心内科暨上海交通大
学房颤诊治中心山东分中心
负责咨询的陈医生还记得王
阿姨打来的第一通电话。她说
自己今年83岁，患有持续性房
颤，反复心慌、乏力不适，用药

效果不理想，深受困扰。先前
就有亲人推荐她去上海找上
海交通大学附属胸科医院的
刘旭教授做手术，后来得知刘
旭教授定期来开展手术，专家
到了家门口，王阿姨既激动又
开心。

通话结束，负责咨询的陈
医生反倒有点纠结：83岁的老
人，手术风险相对升高，还适
合手术吗？

怎奈王阿姨心意已定，于
是陈医生交代王阿姨携带以
往的病历资料到刘旭教授门
诊再行评估。

一番详细询问及查体后，
刘旭教授综合评估了老人的
病情，慎重给出了建议：您虽
然高龄，但是身体条件确实不
错，如果子女同意，可以考虑
手术。

听了教授的意见，王阿姨
脸上绽放出了笑容，子女很孝
顺，虽然他们也有顾虑，但是
还是遵从了她的想法。等治好
病，她就又能和姐妹们跳广场
舞啦！

手术之前，主管医生给王
阿姨进行了充分的术前检查。
一切准备就绪。手术当天，刘
旭教授亲自上阵，就连助手的
操作都严格把关，十分谨慎。
历时2个小时，为王阿姨成功
实施了房颤消融治疗。

“刘教授，我的病是不是
好了？我感觉出来了！”房颤台
上打“停”的那一霎那，王阿姨
开口问道。而彼时的刘教授也
面带微笑地回应了王阿姨。术

后3个月，王阿姨回到了广场
舞的队伍里。

其实，“王阿姨”并不少
见，年龄不应该成为治疗房颤
的阻碍。正如刘旭教授所说，
在保证安全的前提下，严格把
控房颤导管消融的适应症，老
年人告别房颤并非不可企及！

房颤专家团队
核心成员简介：

刘旭教授，现任上海交通
大学胸科医院房颤中心主任，
二级教授，博士生导师，享受
国务院特殊津贴，上海市优秀
学科带头人，上海市医学领军
人才，上海市银蛇奖获得者，
是国内较早开展射频消融临
床应用的医师之一，为房颤诊
疗领域国际著名专家，尤其擅
长房颤和复杂性心律失常的
导管消融，对老年人及儿童快
速型心律失常的射频消融亦
有较深的造诣，目前已完成5
万例心律失常的导管消融治
疗，其中房颤导管消融超过3
万例。

房颤咨询及专家预约热
线：0531-58196645

房颤那些事

专 栏 简 介

本专栏由山东
中医药大学第二附
属医院心内科暨上
海交通大学房颤诊
治中心山东分中心
专家团队倾力打造，
旨在普及房颤知识，
规范房颤治疗，服务
广大房颤患者。
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齐鲁晚报·齐鲁壹点记者
秦聪聪 通讯员 郭玉环

小伤治大病
精准打击胃肠肿瘤

胃癌、结直肠癌是严重威胁人
类生命健康的恶性肿瘤，其治疗和
预后直接影响着患者的生存质量。
对于这样的“大病”，山东省立医院
西院胃肠外科却可以通过微不足
道的“小伤”，实现精准打击。

相对于传统开刀手术，腹腔镜
技术创伤小、胃肠道干扰小、出血
少、手术后疼痛轻、术后病人恢复
快、切口瘢痕小、术后并发症显著
减少，大大改善了患者的治疗体
验，让消化道疾病不再“开肠破
肚”，让患者生命更有尊严。

“近年来，我们胃肠肿瘤微创
手术的比例越来越高。”山东省立
医院西院胃肠外科主任张旭魁介
绍，相对于传统开刀手术，应用腹
腔镜手术，对于手术医生来说，腔
镜让视野更为清晰，虽然对医生操
作水平要求更高，但手术的精准性
和安全性也大大提高。对于患者来
说，通过腹部几个小孔建立操作平
台，手术切口小、出血少，患者术后
可以早进食、早下床，恢复快，住院
时间也相应缩短。

张旭魁告诉记者，腹腔镜微
创技术过硬，为加速康复的顺利
开展奠定了坚实基础。这种“切口
小，恢复快，早下床，早进食”的治
疗概念，正是现代加速康复外科
的理念。

此外，在消化道疾病方面，山
东省立医院西院消化疾病中心大
力推进MDT多学科诊疗模式，其
中，张旭魁带领的胃肠外科与消化
内二科魏志带领的内镜中心相互
协作，通过开展“消化内镜+腹腔
镜”的双镜联合手术，一站式解决
病人疾苦，为病人提供更加优质、
高效的医疗服务，受到一致好评。

不断破禁区
“钥匙孔”内修补腹壁疝

疝是一种常见病、多发病，随

着人口老龄化的发展，临床患者中
老年人数量有逐渐增多趋势，尤其
是高龄患者。山东省立医院西院胃
肠外科始终以更高的要求和标准，
为患者制定更优的治疗方案。

张旭魁说，疝看起来虽然不
是大病，但如果不及时治疗，疝囊
会越长越大，增加以后的手术治
疗难度。如果发生疝嵌顿，易导致
肠绞窄、肠坏死，还是有致命的危
险。目前，外科手术是医界公认的
对于疝的唯一有效的治疗方式。

张旭魁坦言，传统开腹补疝
的治疗方式，对患者的身体状况

有所要求，而当前，疝修补手术从
过去单纯的有张力缝合修补，发
展到现在的无张力修补、腹腔镜
疝修补，为更多患者提供了手术
机会。在省立医院西院胃肠外科，
高龄、基础疾病多、复发疝等，都
不是手术“禁区”。

在腹腔镜下修补缺损，补片
放置确切、固定牢固，对患者来
说，创伤小、术后疼痛轻、恢复日
常生活时间短、远期复发等并发
症少，也给复发疝病人再次手术
提供了新的选择。

“借助腹腔镜，能够及时发现
隐匿疝，避免遗漏，同时能对整个
疝的好发区域进行修补加固。”张
旭魁介绍，如果导致疝出现的因
素没有消除，还是会导致疝的复
发。而腹腔镜修补可以探查处理
患者对侧有无隐匿疝，在不增加
创伤的情况下，做到双侧疝同补，
避免二次手术。

减肥助代谢
减重还能治疗糖尿病

随着生活方式的改变和新技
术手段的应用，曾经以器质性病
变为主要治疗范围的胃肠外科逐
渐将侧重点之一转向功能性、代
谢性疾病。

作为知名胃肠外科专家，张旭
魁在减重治疗方面走在了国际前
列，较早在国内成功开设了减重专
业，开设减重门诊、实施减重手术。

“肥胖是一种代谢性疾病，
其危害是全身性的。”张旭魁介
绍，肥胖本身是一种疾病，同时

肥胖又可以引起多种疾病，如高
血压、糖尿变、脑血管病、脂肪肝
和血脂异常、骨关节病等，随着
肥胖程度的上升，死亡率也大幅
度上升。

今年32岁的小陈就曾是一
名“超级肥胖”患者，肥胖带来高
血压、糖尿病、心肺功能下降等
并发症，走几步路就气喘吁吁，
身体状况每况愈下。张旭魁为其
实施了袖状胃切除手术，术后半
年，小陈的大部分身体指标就恢
复了正常，各种症状明显改善。

据介绍，减重代谢手术主要
以胃旁路手术和胃袖状切除手术
为主。通过腹腔镜手术减少胃总
体容量，从而限制食物摄入、减少
过多营养吸收，从源头上控制肥
胖的因素，真正实现减重目的。研
究发现，减重代谢手术可以使胰
岛素敏感性得到改善，对胰岛功
能有保护作用，因此还能改善大
部分肥胖患者并存的血糖代谢紊
乱，降低血糖水平。

微创精准，快速康复，所为都
是让患者更好地生存。山东省立
医院西院胃肠外科不仅用医术点
燃了患者的希望，也用细节传递
着医学的温度。

更微创更精准 全力保护胃肠
山东省立医院西院胃肠外科：消化道疾病不再“开肠破肚”

上达食管下
端，下至直肠、结
肠、肛门，治疗范围
贯穿整个腹段消化
道，山东省立医院
西院胃肠外科以消
化系统疾病微创诊
疗为特色，同时保
持传统手术基础优
势，在胃肠肿瘤、腹
壁疝、减重等疾病
的精准治疗方面全
面发展，不断取得
新的突破。科室团
队在主任张旭魁的
带领下，始终以患
者的就医需求为导
向，用更微创、更精
准的医疗技术为胃
肠健康保驾护航。
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齐鲁晚报·齐鲁壹点
记者 陈晓丽

6月21日是父亲节，关爱所有父
亲健康，向男性健康献礼，山东大
学齐鲁医院泌尿外科在父亲节当
天举办了免费前列腺癌PSA筛查和
健康讲座活动。

前列腺癌是一种相对温和的肿
瘤，也是目前所有癌症中存活率最
高的癌症之一。美国癌症协会数据
显示：临床局限性前列腺癌五年生
存期接近100%，但如果发展成远处转
移肿瘤，五年生存会直线下降到30%。

我国前列腺癌发病率和死亡
率数值上低于美国，但前列腺癌死
亡/发病比高于美国。“主要原因在
于，在美国接近91%的新诊断前列
腺癌为早期前列腺癌。在中国，这
一数字只有30%。”山东大学齐鲁医
院泌尿外科主任史本康说道，这是
由于早期前列腺癌可能没有任何
症状，大家缺乏重视。

近年来的流行病学调查数据
发现，中国地区前列腺癌发病率年
增长率为8 . 92%，死亡率年增长率为
13 . 37%。这和高热量和脂肪摄入量、
少吃水果和蔬菜、缺乏身体运动、
肥胖等高危人群在迅速增加等多
种因素有关。

“诊断前列腺癌并不困难，可
能涉及体格检查、直肠指检、PSA检
查、核磁共振、穿刺活检等。”史本
康说。

其中，PSA检查，即前列腺特异
抗原检查，正常男性血清PSA低于
4ng/mL，PSA值越高，罹患前列腺
癌的可能性越大。对高危人群进行
PSA筛查、早期诊断和治疗是提高

我国前列腺癌患者总体生存率最
有效的手段，筛查亟需规范开展。

史本康提醒大家：对于年龄>50
岁的男性，年龄>45岁且有前列腺
癌、乳腺癌家族史的男性，年龄>40
岁且基线PSA>1μg/L的男性，建议
在医生的指导下定期筛查PSA。

史本康介绍，前列腺癌的主要
治疗方式包括根治性前列腺切除
术、放射治疗、内分泌治疗。“不同
阶段的前列腺癌治疗方式差异很
大，充分了解疾病阶段是正确治疗
的起点。”

“良性前列腺增生症也是中
老年男性的常见病、多发病。”史
本康介绍，前列腺体积随着年龄
增长而增大，临床统计表明，40-79
岁期间，良性前列腺增生症的发
病率约为50%，80岁以上的男性发
病率则高达80%，中国前列腺增生
患者多达1亿人。

史本康表示，前列腺增生不仅
严重影响患者的生活质量，同时也
容易诱发多种潜在并发症：如急性
尿潴留、泌尿道感染、肉眼血尿、膀胱
憩室、结石、肾积水、肾功能衰竭等。

对于前列腺增生，主要通过泌
尿系B超、尿流率检查、PSA检测、
排尿日记等检查方式评估病情严
重程度，然后针对性治疗。

“早期前列腺增生可以采取
药物治疗，主要控制症状。”史本
康介绍，对于严重的前列腺增生，
则要采取手术治疗，手术方式有
很多种，例如开放性手术、经尿道
前列腺电切、经尿道钬激光剜除
术、经尿道绿激光汽化术、柱状水
囊前列腺扩开术等，需要结合病
情听从专业医生建议。

向男性健康献礼,齐鲁医院免费进行前列腺癌PSA筛查

前列腺增生发病率80岁以上高达八成
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