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“有人在吃饭、走路或者

开车时，随时都有可能秒睡？”

北京大学人民医院睡眠科主

任韩芳教授介绍，这是一种罕

见病，称为发作性睡病。发作

性睡病是一种慢性睡眠障碍，

全球平均患病率约为 0.03%，

国人的发病率也在这个范围，

但起病较早，多在七八岁左右

发病。该疾病以白天嗜睡、发

作性猝倒、幻觉、睡瘫及夜间

睡眠紊乱为主要特点，需与睡

眠呼吸暂停鉴别。

发作性睡病无法治愈，但

可以控制。主要通过药物治疗

控制症状。“通过发作性睡病

的研究，特别是有关下丘脑分

泌素与睡病关系的成果，不仅

明确了其发病机制，也确定了

下丘脑分泌素在睡眠 - 觉醒

调节中的重要作用，是睡眠领

域在过去 20 多年来最重要的

研究进展。”韩芳教授介绍了

目前在发病机制基础上进行的

临床转化研究工作。希望通过

更深入的研究，研发更多新药，

让患者获益。

“肺脏是代谢非常活跃

的器官，肺干细胞代谢紊乱

与多种呼吸疾病相关。”天

津大学海河医院陈怀永教授

指出，在疾病状态下，干细

胞代谢状态可能发生异常，

从而进一步加剧肺部的病理

改变。因此，深入研究肺干

细胞的代谢机制，可更好理

解呼吸系统疾病的发病机理，

并探索新的治疗策略。

肺部疾病如感染、肺纤

维化、慢性阻塞性肺病常伴

代谢异常，包括肺干细胞代

谢、肺脏有氧代谢，及其他

受累器官引起的外周血代谢

物的变化。

陈怀永教授表示，团队

未来还将围绕肺纤维化、支

气管哮喘、肺感染等呼吸疾

病，从细胞代谢的角度，深

入挖掘干细胞功能改变与这

些呼吸系统疾病病理学间的

相关性。

解立新教授介绍，20

世纪 70 年代，老一辈专

家李华德教授、陈德昌

教授、翁心植院士、钟

南山院士、刘又宁教授

等在艰苦条件下开拓了

我国现代 ICU 的道路，

通过引进先进设备和医

疗模式，创建了我国的

现代 ICU 团队。到 20 世

纪 90 年代末，我国呼吸

支持领域科研人员开始

思考自已研发相关技术，

并不再满足于追随与模

仿，期待走出自己的创

新道路。

面对国外呼吸机以

单点评价为主而缺少全

面评价等诸多问题，2018

年，解放军总医院呼吸

医学团队下定决心打造

呼吸机的综合性能评价

体 系。2022 年， 全 球 首

个全面评估无创呼吸机

气量输出能力、混氧能

力、压力稳定能力、跟

随能力、反应能力的评

价体系出炉，可通过直

观的“雷达图”了解无

创呼吸机的性能短板，

并据此改进优化。此后，

团队又继续开发了高流

量评价体系，而当前的

工作重点是啃下有创呼

吸机性能评估体系建设

这块硬骨头。

“ 我 国 主 流 应 用

的国产呼吸机几乎都在

我们团队的帮助下进行

了优化升级，当前与团

队合作的呼吸支持设备

的国内市场占有率已超

70%，我们协助国产呼吸

支持设备实现了全面超

越。”解教授自豪地表示。

对于呼吸支持设备

的未来发展，解教授表

示，智能化是必经之路，

以实现智能评估、智能

预警、智能给予干预建

议。同时，解教授透露，

即将推出国际首个智能

化呼吸治疗和呼吸康复

平台，构建实时、动态、

连续、多维的信息化平

台，实现包含病情评估、

治疗、康复的呼吸治疗

全流程智能化管理。

中日友好医院詹庆元教

授表示，呼吸支持技术不断发

展，已成为救治危重症患者的

重要手段，尤其是体外膜肺氧

合（ECMO）的出现，挽救了

不少危重患者生命。对于呼吸

支持技术的未来，他有几点思

考：一是要对现有技术进行规

范应用。二是重视现有技术的

组合应用，努力发挥出“1+1

＞ 2”的效果。三是要基于现

有技术与理论的研发去发展。

四是拥抱人工智能（AI），AI

可以视为一种数据挖掘的手

段。目前 ICU 中不断生成大

量临床、生理和实验室数据，

但大部分都未得到充分利用。

AI 可将数据中隐藏信息挖掘

出来，用于临床。此外，ICU

中患者病情重，变化快，需“实

时”数据驱动人工智能算法适

应临床管理的快速变化。

“未来值得期待，但现在

更重要。一定要基于现在对呼

吸支持技术的理解应用上不断

往前发展，才能真正拥抱更好

的未来。”

广州呼吸健康研究院副院

长李时悦教授表示，呼吸介入

治疗在慢性气道疾病治疗中具

有优势，可解决药物治疗局限。

光学相干断层扫描成像技术在

拓展成像部位方面，已覆盖第

0~9 级支气管；在丰富成像内

容上，可额外对气道壁血管、

气道内平滑肌、纤维组织和气

道顺应性评估，在 COPD、哮

喘研究中具重要作用，可作为

早期发现COPD的监测方法，

也提示中等气道结构改变可能

是导致哮喘症状的关键部位。

共聚焦显微内镜分析肺

泡形态学和自荧光密度或可作

为肺气肿患者除 CT 和肺功能

外的另一种诊断工具。活瓣肺

减容术、弹簧圈肺减容术、热

蒸气消融术取得一定进展。单

向活瓣 + 药物治疗可改善患

者的通气功能及活动耐量，且

安全性较好。冷冻喷雾治疗慢

性支气管炎、脉冲电场治疗

COPD、靶肺去神经支配、自

体肺干细胞技术的相关临床

研究也在推进中。
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李时悦  慢性气道疾病是介入呼吸病学的主战场之一
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“大会已成为全国呼吸

与危重症医学领域的品牌学

术活动，是涉及所有呼吸及

相关交叉学科专业最全面的

品牌会议之一。”中国老年

保健医学研究会丁媛媛副会

长代表高松柏会长对大会提

出四点要求。重视中西医结

合与中西药并用，尤其是在

治疗和康复环节，中医药可

以发挥重要作用；加大科普

宣传力度，确保患者和照料

者也能参与进来，共同推进

慢性呼吸系统疾病的防治；

强化医防融合的基层卫生医

疗服务体系，特别强调了呼

吸治疗师培训的重要性；针

对老年人的重大需求，有针

对性地开展科学研究。

“解放军总医院呼吸

与危重症医学部在医疗服

务质量方面已跻身全国呼吸

行业的第一方阵。”解放军

总医院第八医学中心谭映军

院长表示，解放军总医院呼

吸与危重症医学部在过去几

年中，从疾病预防、治疗到

康复管理，从基础研究的深

入探索到临床技术的不断创

新，始终保持着蓬勃的发展

态势。

呼吸与危重症医学部上

半年收治量达 7500 人，比去

年同期增长了 1500 人，预计

全年收治量可达 15 000~16 000

人。门诊量方面，今年上半

年已达到 22 万人次，去年全

年为 44 万人次，今年力争突

破 50 万人次。

截至目前，呼吸与危重

症医学部已成功完成 50 例

肺移植手术，实现了高水

平手术的常态化和优质化发

展，并逐步建立起一套完整

的肺移植手术流程和规范。

复合手术室 DSA-X5T 磁共

振、全肺导航系统等前沿高

端医疗设备也将陆续投入使

用，为学部提供更快、更优、

更强的信息保障支撑。

解放军呼吸病研究所原

所长刘又宁教授对会议的成

功连续举办表示祝贺，并对

301 呼吸学部近年来的蓬勃

发展表达了肯定。他提到，

自创办以来，301 呼吸疾病

学术会议因其新颖实用的特

点吸引了广泛的参与。在过

去的岁月里，301 呼吸疾病

学术会议有幸邀请到了多位

国内知名专家的参与，不仅

分享了前沿技术和理念，而

且对学科建设起到了重要作

用。如今，会议已经连续举

办了十九届，精彩依然不减，

这离不开军内外同仁们多年

来的支持与爱护。刘又宁教

授表示：“希望解放军总

医院呼吸与危重症医学部

能够继续保持快速发展的

势头！”

“2007 年， 我 们 怀 揣

着对呼吸领域前沿理念和技

术的热情，决定举办一次会

议，旨在回顾并分享学术界

的最新进展。那时，还没有

即时通讯工具，视频会议

尚未普及，因此线下会议成

为了最佳的选择。”解放军

总医院全军呼吸病研究所所

长陈良安教授回顾了会议自

2007 年以来的发展历程。

他表示，该会议已经成为学

术界分享前沿知识的重要平

台。“本次会议的日程安排

不仅包含了学术前沿的内

容，还融合了临床实践经验

的交流以及临床疑难病例的

讨论。希望与会者能够从中

获得有益的知识和启发。”

长治市人民医院王晚

萍副院长代表 301 呼吸疾病

医联体单位发表致辞。她

介绍道，301 呼吸疾病医联

体于 6 月 21 日正式落户该

院，意义重大，这一举措不

仅为长治市人民医院的学科

建设带来了强大的支撑，也

为长治市老百姓带来了健康

福祉，体现了解放军总医院

守护军民生命健康的崇高使

命。期望未来能够在学科建

设、医疗技术、人才培养、

科研教学、双向转诊、共患

疾病等方面获得解放军总医

院更精准、更个性化、更可

操作性的帮助，助力呼吸学

科在各方面实现显著的能力

提升。

开幕式由解放军总医院

呼吸与危重症医学部磨国鑫

教授主持。

丁媛媛 副会长丁媛媛 副会长 谭映军 院长谭映军 院长 刘又宁 教授刘又宁 教授 陈良安 教授陈良安 教授 王晚萍  副院长王晚萍  副院长 解立新 教授解立新 教授 李时悦 教授李时悦 教授 韩芳 教授韩芳 教授 詹庆元 教授詹庆元 教授 陈怀永  教授陈怀永  教授 磨国鑫  教授磨国鑫  教授

医师报讯 （融媒体记者 张玉辉 黄玲玲 裘佳 刘则伯 黄晶 贾薇薇 管颜青）为交流最新的呼吸系统疾病诊治技术经验及体会，提
高专科医师的临床水平，促进呼吸与危重症医学科的发展，7 月 23~28 日，由中国老年保健医学研究会主办，解放军总医院
呼吸与危重症医学部承办，301 呼吸专科联体联合举办，《医师报》协办的第十九届 301 呼吸疾病学术会议在北京召开。

“作为全军规模最大的领军医院，解放军总医院在全国范围内亦位居医疗体系的前列，肩负着引领行业发展的重任。因
此，我们坚持‘顶天立地’的发展战略，既要追求学科前沿，展现原创性研究成果，也要贴近临床实际，解决患者迫切需求。”
大会主席、解放军总医院呼吸与危重症医学部解立新教授表示。

十九年风雨兼程，初心不改。301 呼吸疾病学术会议已从一个院级培训班，成长为在国内具有一定知名度，深受到广大
医务人员喜爱的品牌会议。20 余个学习班、1 个主会场及 10 余个分论坛，涉及呼吸、重症、感染、肿瘤、介入、康复、慢病
管理、器官移植等领域的多个版块内容为所有参会者献上一场饕餮学术盛宴，吸引全国了数千名呼吸医师参会。

“以肺炎为代表的

下呼吸道感染：社区获得

性肺炎（CAP）、医院获

得性肺炎（HAP）、支扩

合并感染等，只要诊断明

确，治疗及时、合理，大

部分病人都是可治愈的。

CAP、HAP 的诊治不仅是

呼吸科也应是所有临床医

生应掌握的本领。”刘又

宁教授重点阐释了 CAP

认识和诊疗的焦点问题。

刘 教 授 表 示， 对 于

CAP 的判定，除了影像

学改变，需重视水泡音、

管状呼吸音等重要体征依

然。实际临床中会有相当

多能满足CAP诊断标准，

但却不是肺炎的情况。

刘 教 授 强 调， 感 染

性疾病致病原分布与耐药

性在国家与地区间差别巨

大，没有自己的流调就没

有资格制定指南。值得注

意的是，流调过程中要采

取严格的细菌培养质控、

集中培训、统一方法，任

何只分离到极少苛氧菌，

而 以 PCR 为 手 段 报 告

CAP 病毒为主的结果都

不可信。PCR 检查到的

只是病毒的特异性片段，

该方法不能区别病毒的死

活、是否完整、有无传染

性，也不能肯定其致病性。

此外，刘教授不提倡经验

性抗病毒治疗。经验性治

疗初治后一般 48 h 即能

体现出一些治疗反应，

应该及时判断。

刘又宁  每位呼吸科医生都应掌握好肺炎诊疗
扫
一
扫

查
看
会
议
专
题
页

扫
一
扫

回
看
会
议
直
播

精精 彩彩 花花 絮絮

会议以线上线下形式举办。近 2 周以来，在会议官网、医师
报直播平台医 TV、医师报、医师报呼吸频道、重症频道、感染频
道视频号以及新浪微博、新浪健康等平台：

实时直播 38 场会议内容

总观看量达 1100 余万人次

单场最高点击量 50 余万人次


