
“选择这个新技术让我可以恢复到正
常人一样的生活，真是太好了。”4月27
日，经江苏省人民医院（南京医科大学第
一附属医院）心脏大血管外科邵永丰教授
团队应用国际先进的“干瓣”技术成功置
换“心门”的范先生在术后首次复查时高
兴地说。据悉，此次应用为江苏省首例。

危机：26岁“健身达人”主动脉
瓣叶少一个

26岁的范先生是南京农业大学的一
位在校博士生，因专业需要常去野外考察，
日常生活中也是一个“健身达人”。今年以
来，范先生运动后经常感觉出现胸闷气喘
症状，于是前往江苏省人民医院就诊。

经检查，发现范先生心脏出口的部
位，原本应该由三个瓣叶组成的主动脉
瓣却只有两个，诊断为因“二叶式主动脉
瓣”畸形导致的先天性心脏病。

江苏省人民医院心脏大血管外科主
任邵永丰教授介绍，相较于正常的三叶
瓣，范先生的这种二叶瓣钙化、老化的速
度更快，通常在50~60岁就会因严重瓣
叶钙化引发瓣膜狭窄或瓣膜关闭不全，
也有部分患者提前。邵主任表示，该病
症状主要表现为活动耐量的逐渐减低，
活动以后胸闷气喘，甚至在休息时也可
能出现胸闷气喘的症状，“如不及时处
理，可能会造成心肌肥厚或心脏扩大，带
来不可逆的改变，因此亟需通过外科手

术置换病变的瓣膜。”

两难：因年轻又爱运动，人工
瓣膜选择成难题

手术方案确定后，接下来的难题就
是置换的瓣膜如何选择。据了解，目前
临床上最为常用的人工瓣膜有机械瓣与
生物瓣两种，通常选择依据为患者年龄，
例如：65岁以上患者建议置换生物瓣，
50岁以下患者建议置换机械瓣，50~65
岁患者机械瓣和生物瓣均可以考虑。

“以年龄为依据主要是由两种瓣膜
的性能决定的”，邵主任介绍，机械瓣是
由热解碳镀层的复合材料制成，虽然经
久耐用，但患者需要终身服用抗凝药物，
且每隔一到两周就应到院监测凝血功
能；而生物瓣由猪瓣膜或牛心包等生物
材料制成，虽更接近于人体瓣膜，不需要
终身抗凝，但存在一定的使用寿命，大约
10~15年后，瓣膜就可能衰败，需要再行
开胸手术处理。

针对范先生而言，26岁的年龄理应
选择耐用的机械瓣膜，但其因专业原因
需野外考察、个人又热爱运动，若过程中
出现磕碰，那么范先生可能因服用抗凝
药物而出现不可控的出血症状，“另外他
本人也反映平时经常流鼻血，那么服用
抗凝药也会加重此情况，严重时可影响
其日常生活”，邵主任说。最终，范先生
结合自身意愿及医生建议，决定置换生
物瓣。

新技术：应用“干瓣”置换，避
免二次开胸

虽然已决定置换生物瓣，但范先生
的父亲仍有所顾虑，“毕竟他今年只有
26岁，置换生物瓣十至十五年后，这个
瓣膜可能会衰败，还会需要行二次开胸
手术，重新置换一枚新的瓣膜。我就
想，有没有一种生物瓣，使用时间更长，
衰败后还不需要做开胸手术呢？”

范先生父亲的顾虑，也是医生及生
物瓣膜研发者想要解决的问题。巧合
的是，今年4月初，江苏省人民医院最
新引进了“干瓣”技术，这种最新一代的
生物瓣膜刚好适用于范先生及其家属
的需求。手术当天，范先生成功使用了

“干瓣”置换“心门”。
范先生使用的新一代瓣膜采用特

殊的甘油化处理技术来保持瓣叶组织
湿润完整，无需保存在固定液内，从而
得名“干瓣”。“这种处理大大提高了瓣
膜的抗钙化性能和使用寿命，最新的
COMMENCE 研究随访结果显示，该
瓣膜5年‘零衰败’。”邵主任同时强调，
该“干瓣”瓣膜在设计时采用了最新的

“可扩展瓣架”技术，使得该瓣膜可用于
“瓣中瓣”置换，“也就是说，只要这个
‘干瓣’大小足够，那么在衰败后，即可
通过微创介入方式，在原有瓣环内置入
一枚新的生物瓣，无需再次开胸手术。”

何雨田 顾嘉玺

邵永丰教授（左二）团队手术中 侯雨萌 摄
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鼠标手、颈椎病、肩周炎、腰背痛……这
些在职业人群中经常发生的疾病是职业病
吗？用人单位和劳动者应如何防止职业病
的发生？2021年4月25日至5月1日是全
国第19个《职业病防治法》宣传周，记者在
采访中发现，人们对职业病的认识还有待提
高，用人单位需进一步加强职业病防治的主
体责任意识，切实保护好劳动者的健康和安
全。

鼠标手、颈椎病是职业相关疾病，
需引起重视

频繁使用鼠标、常年伏案工作，因此得
了鼠标手、颈椎病，可以算“职业病”吗？

南京市职防院副院长张荣介绍，职业病
概念上有广义和狭义之分。狭义的职业病
即法定职业病，是《职业病防治法》规定的，
企业、事业单位和个体经济组织等用人单位
的劳动者在职业活动中，因接触粉尘、放射
性物质和其他有毒、有害物质等因素而引起
的疾病。目前共10大类132种，其中粉尘和
职业性噪声聋是主要病种。法定职业病患
者可以按国家规定享受职业病待遇和工伤
社会保险的权利。

一些没有列入法定职业病目录的，比如
工作任务重、工作难度大导致的职业紧张、
消化性溃疡、不良工作体位导致的鼠标手、
颈椎病、肩周炎、腰背痛等，应该称之为职业
相关疾病。“因为这些疾病虽然与工作有联
系，但也见于非职业人群中。现有法律还没
将其纳入到职业病范畴。”张荣说。

江苏省疾控中心职业病防治所副所长
张巧耘表示，“只要工作，都全或多或少地存
在职业危害”，在法定职业病之外，我们要更
多地关注职业健康，在2亿产业工人之外，
关注全国7.76 亿的全体职业人群。

预防为主，早发现早诊断早治疗

据介绍，针对职业病可防可控的特点，
我国建立了职业病三级预防体系，使职业
病防治工作逐渐规范化、法制化，在控制
和减少职业病的发生方面取得了长足的
进展。

张荣告诉记者，三级预防原则分别为：
一级预防，即从根本上杜绝或最大可能减少
职业性有害因素的接触；二级预防，即定期
进行职业健康检查，当职业性有害因素开始
损及作业者健康时，应尽早发现，及时采取
补救措施，及时治疗，及早脱离职业有害因
素，防止病损的进一步发展；三级预防，即对
已发展成职业病的患者综合治疗，延长生
命。“职业病防治宣传是一级预防，是对源头
的控制，而二级预防则关系到职业病能否早
发现、早诊断、早治疗。”

“虽然大多数职业病无法治愈，但百分
百可以预防。职业病防治的主体在用人单
位，但我们要让更多的劳动者提高个体防护
意识。”张荣说，比如耳塞、口罩戴上都是不
太舒服的，那我们宣传时就要告诉劳动者为
什么要戴，不戴的后果是什么？当他意识到
危害后，就愿意配合去戴，然后我们再教他
怎么戴才是有效的。

专家呼吁用人单位履行主体责任

据江苏省卫生监督所职业与放射卫生
监督处处长柯德兵介绍，2019 年至 2020
年，我省卫生监督机构连续两年对全省
18000多家用人单位进行了监督检查，立案
查处了1460多家单位，处罚金额达3200万
元，处罚、监督力度居全国前列。为了让劳
动者能够在健康的环境下开展工作，我省还
开展了尘肺病防治攻艰行动及尘肺病执法
专项行动，加大对全省有毒有害因素比较严
重单位的执法力度，关停了17家工作场所
不合格的企业。

南京市疾控中心职业放射卫生科科长
吴文表示，生产性粉尘和噪声是该市职业病
危害的主要危险因素。南京市疾控连续两
年组织开展了全市重点行业职业病危害因
素监测，针对采矿、冶金、水泥制造、建筑材
料制造等560家行业工业企业可能产生煤
尘、矽尘、水泥粉尘、石棉粉尘、铅、苯、噪声
等危害因素的工作点进行了危害浓度和程
度检测。检测结果发现，总体合格率较高，
少数粉尘、噪声作业点存在超标现象。

“用人单位是职业病防治的第一责任
人。”专家特别提醒，用人单位应按照《职业
病防治法》以及相关法律法规规章要求，履
行职业病防治主体责任，为劳动者提供安全
健康的工作环境，定期开展工作场所职业危
害因素监测，安排劳动者进行职业健康监
护，切实保护好劳动者的健康和安全。

本报记者 徐嵋
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相关统计数据显示，到2019年底，我国
60岁及以上的人口比重已经达到18.1%，预计

“十四五”期间，我国老年人口将超过3亿人。
江苏作为人口大省和经济大省，老年群体规模
大，截至2019年底，全省户籍人口中60岁及
以上老年人达1834.16万，已经进入老龄化社
会。

据东南大学附属中大医院老年医学科主
任任利群主任医师介绍，为更好地服务老年患
者，从5月6日起，中大医院老年医学科将开设
老年肌少症专病门诊、老年衰弱综合征专病门
诊以及老年骨质疏松症专病门诊。

老年骨质疏松症专病门诊

从5月6日起，东南大学附属中大医院老
年医学科开设的老年骨质疏松症专病门诊，将
于每周五下午在该院丁家桥本部门诊楼二楼
老年科诊室开诊。由老年医学科黄海泉副主
任医师、李荥娟副主任医师、郑婧主治医师及
慕广建医师出诊。

据介绍，骨质疏松症是一种以骨量低、骨
组织微结构损坏导致骨脆性增加、易发生骨折
为特征的全身代谢性骨病，是一种与增龄相关
的骨骼疾病。我国50岁以上人群骨质疏松症
的患病率女性为20.7%，男性为14.4%；60岁
以上人群骨质疏松症患病率明显增高，女性尤
为突出。骨质疏松易导致脆性骨折，常见的是
椎体骨折及髋部骨折。而脆性骨折是老年患
者致残和致死的主要原因之一。

中大医院老年医学科擅长老年骨质疏松
症诊断和治疗，患者的综合治疗和管理等。虽
然骨质疏松可能导致严重后果，但它可防可
治。临床上可以识别骨质疏松及脆性骨折的
危险因素，筛查高危人群，尽早诊断和防治骨
质疏松症，减少骨折发生。

老年衰弱综合征专病门诊

从5月6日起，东南大学附属中大医院老年医
学科开设的老年衰弱综合征专病门诊，将于每周三
下午在该院丁家桥本部门诊楼二楼老年科诊室开
诊。由老年医学科任晓妹副主任医师、李艳志副主
任医师、施伟医师、白蕾医师及李千会医师出诊。

据介绍，我国人口老龄化急剧增加，增龄
带来的躯体问题、心理问题和社会问题相互作
用，严重影响老年人健康状况，出现以多脏器
功能减退及生理储备耗竭为特点的“人体易损
状态”，这种状态被称为衰弱。衰弱是老年人
致残、致死的重要危险因素。老年衰弱综合征
患者，早期症状常不典型。对衰弱的认识不够
以及早期诊断延迟是导致患者病情恶化的首
要原因。因此，全面评估老年人健康状况，早
期筛查衰弱综合征并进行干预，才能够改善患
者预后，提高老年人的生活质量。

老年肌少症专病门诊

从5月6日起，东南大学附属中大医院老
年医学科开设的老年肌少症专病门诊，将于每
周一下午在该院丁家桥本部门诊楼二楼老年
科诊室开诊。由中大医院老年医学科副主任
李洁主任医师、安丽主治医师、李雅洁主治医
师、张俊主治医师出诊。

据介绍，肌少症，即肌肉减少症，是一种进
行性、广泛性的，与跌倒、骨折、身体残疾和死
亡不良后果发生的可能性增加有关的骨骼肌
疾病。老年人肌少症的发病率往往随年龄的
增长而增加，其中，大于80岁人群的发病率高
达50%以上。中大医院老年医学科擅长肌少
症诊断和治疗，包括原发性肌肉减少症及继发
性肌肉减少症的诊断、患者的综合治疗和管理
等，均处于省内领先水平。 王倩 程守勤

近日，32岁的美女主持人沈梦辰发了一
张自己“斑秃”（俗称“鬼剃头”）的照片，立刻
上了微博热搜，网友讨论沸腾了。有网友在
评论区晒出同款：“被工作折磨的秃头少
女。”也有人叫她早点休息，别熬夜。

中国健康促进与教育协会此前公布的
“中国脱发人群调查”则给出了更详细的数
据：成年男性中平均每4人就有1名脱发者，
其中以20至40岁男性为主，30岁左右发展
最快，这比上一代人的脱发年龄提前了20
年。

成人斑秃多因紧张焦虑

南京市中西医结合医院皮肤科主任杜
长明介绍说，斑秃也称“圆形脱发”，是一种
骤然发生的斑片状或广泛的脱发，其特点在
脱发处毫无先兆，呈圆形或椭圆形，局部皮
肤正常，平滑光亮，毛囊口清晰可见。根据
掉发程度不同，“斑秃”分为单秃、多秃、全秃
甚至普秃。从西医的角度来说，“斑秃”的病
因是患者免疫系统失去平衡，导致自身的免
疫细胞攻击毛囊，突然就长不出毛发，而营

养不良，也可导致免疫系统失衡。
小孩脱发，一般和饮食习惯有关。人体

必需的营养素，除了蛋白质、碳水化合物和
脂肪这3种宏观营养素外，还有微量营养
素。偏食的确会引起营养不均，导致脱发等
各种情况发生。

而18岁之后的脱发，则和免疫系统、心
理压力关系更大。“鬼剃头”的原因，肯定有
心理因素在内，比如长期的紧张、焦虑。工
作、生活、婚姻和家庭的一系列精神压力可
能诱发斑秃产生，而轻型斑秃患者发病前所
发生重大生活事件几率相比之下更大。为
此，皮肤科医师除了对患者进行常规的中西
医结合治疗之外，还要做好心理疏导及减
压，这对斑秃患者特别是轻型斑秃患者的康
复和预后很有意义。

斑秃患者不宜盲目用药

如果得了斑秃也不要慌，绝大部分患者的
治疗效果还是比较有效的。通过患者的自我
调节，比如放松身心、注意休息、增强锻炼，会
更有利于疾病的康复。预防病理性脱发，平时

应心情舒畅，作息规律，不要熬夜，饮食健康，
不吃过油腻食物，不酗酒等。

虽然一部分病情轻微的斑秃患者可以自
愈，但专家还是建议大家遇到类似脱发的情
况，不要自行盲目用药，需要到专业的皮肤科
就诊确认病情。一方面，斑秃本身可能会加重
变成普秃和全秃；另一方面，头癣、红斑狼疮、
毛囊炎等疾病也可以表现为类似的脱发，如果
没有及时诊断和治疗很可能耽误病情。

杜长明介绍说，中医称斑秃为“鬼舐
头”“油风”，俗称鬼剃头，认为肝主藏血，主
疏泄；肾藏精，其华在发。发为血之余，肾主
骨，其容在发，血虚不能随气荣养肌肤，故毛
发成片脱落。脱发的病因与肾虚、血虚有
关，若脾胃虚弱、肝肾不足、阴血亏损或腠理
不固风邪便乘虚而入。

临床上一般分为三种证型，因此必须对
证治疗才有更好的效果。

血热生风型：证见脱发突然，进展较快，
头皮瘙痒，心烦，失眠多梦，舌红，苔薄。治
宜清热凉血、滋养肝肾。

肝肾不足型：平素头发焦黄，成片脱落，
反复不愈，面色萎黄，头昏耳鸣，腰膝酸软，
舌淡。治宜补养肝肾、滋养精血。

瘀血阻络型：证见头发脱落，日久不生，
头皮刺痛，面色晦暗，舌有瘀斑。治宜活血
化瘀、疏通经络。 杨璞

恶性黑色素瘤在我国是少见瘤种，恶
性程度极高，常常发生于体表的黑斑，却
往往被患者所忽视，导致病情延误。前不
久，35岁的王女士因头皮黑斑增大到南
京鼓楼医院就诊，结果检查发现她患上了
头皮恶性黑色素瘤，情况十分危险。

据王女士回忆，三年前她就发现头
皮上有一小片色斑，一直到今年，发现斑
变黑了，旁边还突起了一个小结节，才赶
快到医院就诊。

南京鼓楼医院肿瘤科主任医师邹征

云介绍，普通的痣色泽均匀，边缘工整。而
王女士的黑斑边缘不规则，形态不对称，颜
色深浅不一，表面是不光滑的。“而且它特
别大，像染了墨水一样晕染的感觉，说明它
的黑色素细胞非常活跃。”

完善相关检查后，邹主任立即联系
了烧伤整形科谭谦主任团队为其安排黑
斑的完整切除手术，术后病理诊断为头
皮恶性黑色素瘤，肿瘤厚度为5mm。术

后，王女士进行了全身检查，检查结果提
示颈部多发淋巴结、腹腔软组织结节、肝
脏异常信号、肝门部及腹腔多发肿大淋
巴结。

经过充分的方案讨论和精心的术前
准备，烧伤整形科、耳鼻喉科及普外科专
家组成的多学科团队为王女士在全麻下
成功完成了头皮病灶扩大切除+颈部淋
巴结清扫术+腹腔镜下包块切除术。三

个科室的手术医师配合默契，手术进展
得十分顺利。

患者的病理结果提示双侧颈部淋巴
结均未见肿瘤转移，腹腔包块未见明确恶
性黑色素瘤转移，诊断为淋巴结Castle-
man病。王女士最终的术后病理为皮肤
恶性黑色素瘤IIIC期。目前，王女士已经
在肿瘤科邹征云主任医师团队的指导下
接受肿瘤切除术后的辅助治疗，她将继续
在鼓楼医院恶性黑色素瘤多学科团队的
护航下接受疾病的全程管理。 王娟

要说哪项运动最受欢
迎，非跳绳莫属！不仅可以
增强身体各项机能，而且操
作简单，方寸之地就能满足
锻炼的需求。然而，再好的
运动也要讲究方法。近日，
在江苏省中医院骨伤科运动
损伤专家门诊，该科袁滨副
主任医师相继接诊了多位因
跳绳或运动不当而造成关节
损伤的患者，更有人意外导
致小腿的骨折。

患者张女士今年40岁
出头，体型微胖。就诊时主
诉小腿前下三分之一的位置
有疼痛，平时偶尔走路还好，
如果超过2000步，或者上下
楼梯比较多，小腿疼痛就会
比较明显。但休息一个晚
上，疼痛有所减轻。这种情
况反复持续了两个多礼拜，
期间也去医院检查拍过片，
结果显示未见异常。

袁滨副主任医师在追问
病史后得知，张女士的孩子
马上面临中考体育考试，在
陪孩子练习跳绳时，她也忍
不住陪跳了一会儿。“也就跳
了三天，当时跳完还好，但是
过了一两天后，小腿就开始
出现疼痛，此后逐渐加重。”

根据临床经验，袁滨考
虑张女士腿疼很有可能与跳
绳有关，于是建议她做核磁
共振检查。结果显示小腿骨
有一条清晰可见的裂纹，诊
断为应力性骨折，也叫作疲
劳骨折。

“一次也就跳200多个，
运动量不算大，怎么就骨折
了？”张女士觉得不可思议。

“这种情况与运动不当、
超重等多种因素有关。”袁滨
副主任医师解释说，张女士
身高 1.62 米，体重 64kg，
BMI24.38超标，膝、踝关节
所承受的压力本身就高于正
常体重人群。再加上跳绳这
项运动对膝关节和骨骼会产

生较大压力，患者由于很久
没有运动，肌肉力量下降，突
然的运动强度超过骨骼的耐
受限度，从而引起隐匿性骨
折。

“如果骨挫伤发生在膝
关节，一般休息治疗两三个
月都能好，但小腿中下段血
供较差，发生疲劳性骨折愈
合也相对困难。去年就接诊
了一例类似的病例，前后治
疗6个多月才痊愈。”袁滨建
议张女士减少活动，尽量少
走路，尽量扶拐行走减少负
重，不要背重物，服用一些非
甾体消炎镇痛的药物以及中
药对症治疗，外敷省中医院
特制膏药伤药1号，后期配
合康复治疗。一个月复查一
次磁共振，观察骨挫伤的情
况，如果还是难以愈合，可能
要进行微创手术干预。

袁滨医生表示，长期不
运动，又体重超标的人群不
太适合刚开始锻炼就直接采
用跳绳的方式减重，容易产
生健康安全隐患。尤其是下
肢骨骼的冲击力比较大，稍
有不慎会造成运动性损伤。
如果想要减肥降脂，首先要
调整饮食习惯，通过饮食调
理减重。其次在选择锻炼方
式时首选固定自行车运动或
游泳，通过自行车坐垫或水
的浮力，减轻体重对于关节
的负荷冲击。

当体重恢复到正常的
BMI范围之后，也不要操之
过急的拿起绳子直接运动，
可以试着原地无绳的双脚不
离地的垫脚提踵运动，然后
过渡到只有脚尖触地，然后
是微微离地，离地的间隙刚
好可以让绳子穿过，同时还
要注意上肢的配合动作。每
天的运动量要逐渐的增加，
观察没有不适的症状再逐渐
增加每天跳绳的数量。

孙茜

关爱老人，中大医院新增三个老年专病门诊

美女主持人晒“鬼剃头”上热搜
专家：不宜盲目用药

陪孩子跳绳 结果自己骨折了

头皮小小黑斑，竟是致命肿瘤

近日，一场“我为职业健康代言”广场快闪活动出现在南
京市职业病防治院、南京新街口莱迪广场。“打工人”们纷纷与
萌萌的职业健康大使——熊猫康哒同框合影，为自己的健康
代言。据了解，该活动为南京市职业病防治院为《职业病防治
法》宣传周举办的系列活动之一，旨在普及职业病防治知识，
进一步提高广大劳动者的职业健康意识。 李默 摄

江苏首例！
省人医用新技术为患者置换“心门”


