
这这些些疑疑问问，，房房颤颤诊诊治治中中心心为为您您解解答答

截至目前，“房颤那些事”
专栏已经陪伴读者朋友们走
过了30期。在这期间，围绕房
颤的诊疗，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
中心专家团队从不同角度为

大家进行了详细解读。本期，
针对咨询热线中大家共同关
注的一些问题，专家团队将集
中答疑解惑。

一、房颤没有感觉
需要治疗吗？

不少房颤患者症状不明
显，正常生活中也没有特殊不
适。然而，尽管没有症状，房颤
的危害却一直存在，日积月
累，可引起脑卒中、心功能不
全等风险。部分患者正是因为
走进了“没症状先不治疗”的
误区，导致错过了早期最佳治
疗期，甚至造成严重后果。其
实，发现房颤时，就应及时到
医院接受正规治疗。

二、阵发性房颤需
不需要治疗？

由于阵发性房颤有自行转
律的可能，一些人就认为阵发
性房颤不需治疗。事实上，临床
证据表明：阵发性房颤同样具
有较高的卒中风险。有些人属
于阵发房颤，发作不频繁，但发
生脑卒中的风险较高，这些人

也需要治疗。同时，长期未得到
治疗的阵发性房颤患者有一部
分将进展为持续的房颤，卒中
风险更高。

三、房颤吃什么药
能治好？

研究显示，房颤患者应用
抗心律失常药复律后维持窦性
心律的比例1年往往不足50%，
且长期服用可导致心脏或心脏
外副作用，临床上也存在使用
不规范的现象。目前临床常用
于转复房颤的药物有胺碘酮、
普罗帕酮等，但不良反应限制
了其广泛应用。

四、什么是房颤导
管消融术？

手术医生将带有电极的导
管，从“大腿根部”经静脉送至
病灶所在部位，通过释放射频
电流，经过电能向热能转换，使
导管头端的电极产生一定温
度，导致局部心肌发生坏死，阻
断引发房颤的异常电活动传导
通路，从而阻止紊乱的电活动
向心房传导扩散。就像把触发

房颤的“入侵者”团团包围住
了，从而终止房颤的发作。

五、阵发性房颤没
发作，能手术吗？

绝大部分阵发性房颤的病
灶是固定的位置，不管您是否正
在发作房颤，都可以进行手术。

六、房颤导管消融
术要麻醉吗？创伤大
吗？

房颤导管消融术一般采取
腹股沟处的股静脉局部麻醉，
手术过程中患者呈清醒状态，
消融过程中根据情况医生会酌
情使用镇痛药物。该手术为微
创手术，皮肤表面伤口仅 2 -
3mm，无需缝合，手术结束，医
生会在穿刺部位放个沙袋加压
包扎。

在这个核心团队中，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3万例心律失常的导管
消融治疗，其中房颤导管消融
超过2万例。

接下来，“房颤那些事”专
栏将暂时和读者朋友们告别一
段时间，如果大家对房颤的诊
疗还有疑问，可以到山东中医
药大学第二附属医院心内科门
诊就诊，或者拨打房颤咨询及
专家预约热线：0 5 3 1 - 5 8 1 9
6645。

(陈晓丽 指导专家 王
营)

齐鲁晚报·齐鲁壹点
记者 焦守广
通讯员 曹传兵

精准分离各条血
管和支气管

患者为一名65岁男性，CT
检查显示，患者的右肺下叶背
段，有一处约12*15 . 6mm混合
密度磨玻璃结节灶。为了最大
程度地切除病灶，同时最大程
度地保护正常肺组织，山东省
胸科医院胸外科金锋手术团队
决定行肺段切除术。但手术的
难度比较大，手术中需要准确
掌握右肺支气管、动脉、静脉血

管、病灶位置等信息，因此亟需
清晰呈现右肺动静脉支气管和
病灶准确位置的全息影像。

传统的方法是医生通过观
察患者的CT的胶片后,在自己
的脑中重构出有关肿瘤、血管、
气管的三维信息，但是这样的信
息不完整也不连续，仅仅依靠想
象很难准确、真实地还原肺及肿
瘤的真实结构。所以手术中需要
依赖主刀大夫的经验及术中临
时应变和救急的能力。

手术时间不可控，安全问
题和病患术后康复效果，也因
为手术方案术前获取信息的不
完整而存在隐患。

为了更清楚地了解患者肺

部肿瘤与肺部血管及其他重要
脏器的密切关系，金锋运用三
维可视化技术进行三维重建，
将影像更加立体清晰地呈现在
大家面前，精准分离出各条血
管、支气管，保证既能准确无误
地切除癌变组织，又最大程度
地保留住肺部功能。

戴上MR眼镜，患
者身体变透明

手术前将患者的三维重建
影像输入MR眼镜数据库，手
术过程中金锋通过佩戴MR眼
镜，将患者的三维可视化图像
提取出来，并融合到患者的身
上，与病灶重叠显示在一起，通

过图像调节，患者病灶附近的
身体如同透明。同时通过网络
连接，电脑等显示屏幕可以直
观地显示出医生MR眼镜的第
一视角，这种虚拟图像和真实
身体虚实融合，保证了创伤最
小基础上的病灶结构的最大化
暴露，有透明组织器官的效果，
更加有利于手术医生对患者手
术部位的肿瘤、血管、气管等组
织的精准解剖和了解。

“手术的精确性和安全性
均得以提升，提高了手术效率，

有效缩短了手术时间。”金锋介
绍，混合现实技术开创精准外
科新模式，医生得以全面观察
病灶细节，深度挖掘影像信息，
规划更加安全合理的手术方
案，实现术中导航模拟，医生精
准定位病灶，降低手术风险；混
合现实具有的立体、逼真、动态
等特点，为手术过程的演示、向
患者及其家属详细介绍病情和
手术方式等创造了很好的条
件，能够使患者清晰了解病情
和治疗方案，减少医患纠纷。

戴戴上上MMRR眼眼镜镜，，患患者者变变““透透明明人人””
省胸医运用MR技术，开启医院精准外科新时代

胸胸医医名名家家

血管、支气管影像立体清晰地呈现在眼前，精准
定位肺部病灶……前不久，这科幻般的一幕在山东省
胸科医院上演。山东省胸科医院胸外科金锋团队术中
使用MR混合现实技术，完成一例“复杂单孔胸腔镜下
S6肺段切除手术”，开启医院精准外科新时代。

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。

整“地包天”几岁合适？智齿需要拔吗？

““992200””壹壹点点问问诊诊，，口口腔腔专专家家帮帮你你““整整牙牙””
齐鲁晚报 齐鲁壹点
记者 王小蒙 陈晓丽

2019年9月20日，第31个“全国
爱牙日”当天，山东第一医科大
学第一附院(省千医)口腔科主任
张韶君、山东大学第二医院口腔
科主任袁奎封、山东省立口腔医
院牙体牙髓科主治医师王更如、
山东大学齐鲁医院口腔内科主
治医师齐玉萍、山东省立三院口
腔科主治医师霍金凤、济南市中
心医院口腔科医师李云朋等六
位专家上线齐鲁壹点“壹点问
诊”平台，为读者解答口腔问题。

在问诊的读者中，其中有不
少咨询“智齿”问题。壹粉“晓丽”
提问：“智齿位置很正，但偶尔会
疼，需要拔吗？”张韶君回复时表
示，智齿偶尔会疼，说明这颗智
齿萌出的空间不足，存在容易导

致炎症的牙龈结构缺陷。所以建
议选择合适的时机拔除这颗智
齿。

而有读者也表示，拔过牙的
牙龈还会疼，是不是牙龈发炎
了？李云朋表示，如果是近期出
现，是拔牙后的正常现象，会随
着伤口愈合逐渐自然减轻。倘若
是逐渐加重，则要考虑出现干槽
症、感染的可能性。拔牙后一般
都会对患者交待注意事项，倘若
拔牙后出现其他不适，请及时到
医院复诊。

儿童的口腔问题也受到很
多读者的关注，读者们不约而同
提问“地包天”的问题。王更如回
复表示，地包天的类型不同，选
择的矫正器的类型和佩戴时间
不同。一般来说，乳牙期2-5岁，4
岁左右为佳；替牙期6-12岁，9岁
左右为佳；如果都错过了，就等12

岁以后再治疗。早发现，早治疗，
效果好；齐玉萍表示，三岁以后
可以来正畸科检查，情况合适就
可以早期矫治，正常应该半年检
查一次。

也有读者提问，孩子新长
出来的牙比乳牙颜色黄一些，
是不是正常？王更如表示，一般
情况下，新长的恒牙比乳牙略
黄是正常的。牙齿外层是透明
的牙釉质，里层是淡黄色的牙
本质。由于恒牙钙化的程度比
乳牙高，恒牙牙釉质的透明度
比乳牙好，在“透明”状态下黄
色本质透出来当然显得黄。而
乳牙钙化程度低，透不出黄所
以显得白。因此，一般情况下恒
牙比乳牙略黄。但这种黄应该
只是相对乳牙的白深一点的淡
黄，如果黄得比较厉害就需要
到医院来检查一下。

口口腔腔知知识识短短视视频频大大赛赛
暨暨口口腔腔医医生生风风采采展展示示大大赛赛举举行行

“视频科普知识，更加接地气”
2019年9月20日是我国

第31个“爱牙日”，为了让公
众能够了解更多的口腔知
识，走近口腔医生(团队)，齐
鲁晚报·齐鲁壹点启动 7 0
年·医者初心———“9·20”山
东口腔科普短视频大赛暨
口腔医生风采展示活动。八
位专家拍摄剪辑了口腔科
普视频，为读者普及口腔知
识。在视频中，医生用诙谐
轻松的语言，讲述口腔保健
知识，其中有的医生还使用
牙齿模型等道具辅助讲解。

齐鲁晚报·齐鲁壹点邀

请了“全国劳动模范”乡医
孟凡珍、济南市抗癌协会抗
癌俱乐部主任王志刚和山
东省新闻摄影学会副会长
兼秘书长刘军担任专家评
审，进行专业打分，最后综
合投票数、点赞数和专业评
分，选出口腔科普大赛名
次，将在本周公布。“用视频
的方式科普，更接地气，一
下子拉近了医生和患者的
距离。”王志刚说。参与投票
的读者，将抽取30人赠送价
值295元的雅洁口腔洗牙卡
一张。

更多详情可关注
科室公众号
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