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2024 中华医学会全国风湿病学学术会议上，第八届《医师报》安心直播间“开播”

别样视角看年会   畅聊风湿最前沿
医师报讯 （融媒体记者 王丽娜）8 月 8~10 日，中华医学会

第二十七次全国风湿病学学术会议（2024 CRA）期间，《医师报》

为观众带来了一档别开生面的专家访谈栏目——“安心直播间”，

为这次年会增添了独特的视角。在第八届安心直播间特别节目中，

共邀请了数十位风湿免疫领域的大咖。通过访谈，不仅让观众更

深入地了解了风湿病学的最新动态，也为广大风湿病患者和医疗

工作者提供了宝贵的经验和信息，成为了年会期间的一大亮点。

本文为第一期访谈内容。安心直播间已成功举办 8 届，为风湿免

疫领域专家学者提供了一个交流平台，也为近距离观察风湿领域

重要会议——CRA 年会提供了一个全新视角。未来，安心直播

间将继续发挥其传播作用，为推动风湿免疫学科发展和改善患者

预后贡献力量。

据统计，中国风湿免疫性

疾病患者数量已超过 2 亿人，其

中系统性红斑狼疮患者约 120 万

~200 万人干燥综合征患者约 500

万人，类风湿关节炎患者至少

500 万人，脊柱关节病患者也至

少 500 万人。此外，痛风、骨关

节炎等常见风湿免疫性疾病患者

数量更加庞大。

然而，目前自身免疫性疾病

的规范化诊疗和慢病管理仍面临

诸多挑战。“我们的目标是采用

国际公认的有效诊疗方法，提升

患者生活质量。”曾小峰教授表示，

近年来，国家高度重视风湿免疫

学科发展，国家卫健委出台相关

政策，要求所有的三级医院都要

成立独立的风湿免疫科，有条件

的二级医院也要建立相应的科室。

同时，中华医学会风湿病学分会、

中国医师协会风湿免疫科医师分

会等学术团体也积极开展规范化

诊疗推广工作，制定诊疗指南和

共识，提高医生诊疗水平。

通过不懈的努力，风湿免疫

学科已经得到了快速的发展，部

分改善了患者看病难的问题，且

疾病诊治水平也得到提高，推动

了学科快速发展。“从一些数据

也可以看出，我国风湿病患者，

治疗达标率显著提高，狼疮患者

10 年、20 年死亡率明显下降。

在很多领域，我国甚至已超过国

际发达国家水平。”

2024CRA 会 议 以“ 变 革”

为主题，突出了学科各个方向最

新的进展、理念变化、药物变化

等。风湿病学近年来快速发展，

无论是对疾病的认知，还是对于

机制的认识，亦或是药物的转化

等都有较大的进展。

张 卓 莉 教 授 详 细 介 绍 了 

2024CRA 会议一些亮点：首先，

是药物进展，展示了多种风湿免

疫疾病的新药研究成果，包括已

经上市和未来即将上市的药物；

其次，是治疗理念变革：会议探

讨了风湿免疫疾病诊疗理念的变

革，例如从“缓解”到“深度缓解”

的转变，以及对疾病机制的更深

入认识。再如，交叉学科进展方

面的进展，年会还涉及了医工融

合、人工智能等交叉学科领域的

最新进展，探讨了这些技术在风

湿免疫病诊疗中的应用前景。

张卓莉教授认为，2024CRA 

会议的召开，为中国风湿免疫学

科的发展注入了新的活力，也为

广大风湿免疫科医生和患者带来

了新理念、新希望。

“中华医学会风湿病学分会

到明年就成立 40 周年，我觉得变

化最大的就是学科发展很快。”

左晓霞教授回顾了风湿免疫科近 

40 年来的发展历程，从最初的单

一学科发展到现在的多学科交叉

融合，从经验治疗到精准医疗，

风湿免疫科取得了长足的进步。

“学科中高学历的人多了，而且，

现在风湿领域开展的临床研究明

显增多。随着生物制剂等药物进

入风湿病的治疗，以往难治患者

也可以取得比较好的效果。”她说。

风湿免疫性疾病是危及全身

各器官的疾病，诊断和治疗有时

需涉及多学科，因此，近年越来

越注重 MDT（多学科诊疗）模式

的应用。左晓霞教授表示，MDT

可以集合不同学科的优势，为患

者提供更全面、更精准的诊疗方

案。她还分享了 MDT 模式在系

统性红斑狼疮患者妊娠管理中的

应用经验，指出 MDT 可以有效

降低妊娠风险，保障母婴安全。

朱平教授表示风湿免疫学 

40 年来从无到有、从小到大，

带来了治疗手段不断丰富，患者

预后显著改善。如今，细胞治

疗、免疫治疗等新兴疗法又为风

湿免疫病——这一古老的疾病治

疗带来了新的机遇。朱平教授介

绍了疾病治疗领域的三个令她印

象深刻的改变：首先，生物制剂

的广泛应用为风湿免疫病治疗带

来了革命性的变化，有效提高了

治疗效果，改善了患者预后。其

次，随着 CAR-T（嵌合抗原受

体 -T 细胞） 疗法等细胞治疗技

术在风湿免疫病领域取得了初步

成功，为治疗难治性风湿免疫病

提供了新的思路，也为风湿病这

一慢性疾病带来了治愈的可能。

此外，朱平教授还聚焦了人工智

能在风湿领域中的应用，她认

为，人工智能技术在风湿免疫病

诊断、治疗、研究等方面具有广

阔的应用前景，可以提高诊疗效

率和准确性。

朱平  创新驱动  风湿病诊疗未来可期

张卓莉  变革中的风湿免疫学

曾小峰  规范诊疗 推动学科发展

左晓霞  学科发展 40 载 疾病诊疗谱新篇

曾小峰曾小峰　　北京协和医院 北京协和医院 

张卓莉张卓莉　　北京大学第一医院北京大学第一医院

刘　毅刘　毅　　四川大学华西医院四川大学华西医院

张    晓张    晓      中山大学附属第八医院中山大学附属第八医院

张晓教授展望了人工智

能（AI） 在 风 湿 免 疫 领 域

的应用前景。她介绍了几种

AI 应用场景，如 AI 可以快

速检索相关文献，帮助医生

了解最新的研究进展；可以

分析病例诊断数据，帮助医

生制定更精准的治疗方案；

可以辅助医生进行影像判

读，提高诊断效率和准确性。

但她也同时指出，AI 目前

还不能完全替代医生，医生

的经验和判断仍然是诊疗过

程中的关键因素。

风 湿 免 疫 性 疾 病 诊 疗

复杂，有时在同一科室诊

疗“处方”也不同。作为一

位经验丰富的科主任，张

晓教授直言不讳地说：“在

集体中我们必须要有规范

化诊疗的意识。这意味着，

从科主任到我下面的各级

医生，每个人都应该让自

己的医疗行为合法合规。”

在 有 了 规 范 意 识 的 基

础上，她表示，在知识的

更新方面，科室主任要引

领本科室诊疗规范与世界

同步。“我们会定期组织

大 家 学 习 EULAR、ACR

的指南，以及国内的相关

指南，而国家制定这些指

南的目的，就是希望各个

医院、各个地区不要出现

太大的差距。”

张晓  AI 让医生“更强”
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何东仪教授表示，风湿免疫

学科近二十年发展迅速。风湿免

疫科已由过去的稀缺科室发展

为如今几乎所有三甲医院必备

的科室。疾病谱方面，以往风湿

免疫科诊疗疾病范畴仅包括狼

疮、类风湿关节炎、强直性脊

柱炎等患者，随着对风湿性疾病

的认识不断深入，越来越多属

于风湿免疫科诊疗范畴的疾病

被发现，如抗磷脂抗体综合征、

IgG-4 相关疾病等。诊疗手段方

面，新型治疗药物和治疗技术

不断涌现，推动了学科发展。

学科发展离不开人才队伍

建设，青年医生培养至关重要。

如今，从事这一领域的医学人

才也越来越多，“20 年前，学

术年会只有二三百人参会，今

年有 5000 余人参会”何东仪教

授感慨地说。他建议青年医生

打好扎实的内科基础，不断钻

研专业知识，并注重医德医风

建设，更好地服务患者，推动

学科发展。何东仪教授说：“希

望青年医生尽快进入角色，承

担起中国风湿事业未来发展的

重任。”

何东仪  学科蓬勃发展  人才队伍建设刻不容缓
中西融合、医防融合、医养

融合风湿免疫病是典型的慢病，

刘毅教授在直播间分享了风湿免

疫病慢病管理“华西经验”，并

提出“中西融合、医防融合、医

养融合”的新理念。他认为，慢

病管理不仅要关注患者的诊断和

治疗，更要关注患者的康复过程、

心理状态和生活状态。

刘毅教授详细介绍了“三个

融合”的具体内容。

中西融合  结合西医的精准诊断

和治疗，以及中医的辨证施治和调

理，为患者提供更全面的治疗方案。

医防融合  通过早期筛查、健

康教育、生活方式干预等措施，

预防风湿免疫疾病的发生和发展。

通过信息化、智慧化手段，可以

实现医防融合，早期筛查高风险

人群，预防疾病发生。

医养融合  为患者提供康复

治疗、心理疏导、生活指导等全

方位的健康管理服务，帮助他们

更好地回归社会。

刘毅教授认为，慢病管理新

理念的实施需要政府、医疗机构、

患者和社会各界的共同努力，才

能取得最佳效果。

刘毅  慢病管理“华西经验”

左晓霞左晓霞　　中南大学湘雅医院中南大学湘雅医院

朱朱　　平平　　空军军医大学西京医院空军军医大学西京医院

何东仪   上海市光华中西医结合医院何东仪   上海市光华中西医结合医院


