
朱培欣，主任医师，总医院肿
瘤科党支部书记、介入放射科主
任，有中国抗癌协会肿瘤介入专业
委员会门脉高压委员会分会委员、
河南省老年学和老年医学会介入
与肿瘤微创治疗分会第一届副主
任委员等多个头衔。在他的带领
下，总医院介入科对于肿瘤的综合
治疗理念与全国各大医院接轨，先
进的介入栓塞联合射频消融技术
近年来为不少病患减轻病痛、延长

寿命。
朱培欣说，针对肿瘤综合治疗

中的栓塞主要是指在专用设备透
视下将导管、微导管送入肿瘤供血
动脉分支内，经由导管、微导管将
碘化油、化疗药物乳剂或栓塞微球
等栓塞材料注入肿瘤血管中，使其
较长时间聚集在肿瘤血管及肿瘤
组织内，在高浓度化疗药物和栓塞
所致缺血缺氧的共同作用下使肿
瘤坏死，也可以看成是把肿瘤“饿

死”。
“经过栓塞后，部分肿瘤如果依

然有活性，导管又无法抵达，就需要
联合使用射频消融技术。即在CT或
者超声的定位下，射频针经皮穿刺
至有活性部位，电极针连接射频消
融装置，用高温烧坏肿瘤组织。”朱培
欣说，从目前的统计数据看，对于早
期肿瘤的治疗，介入栓塞联合射频消
融技术与外科切除效果一样，但是比
外科创伤小，病人恢复也快。

介入栓塞“饿死”肿瘤
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警惕肚子里的不定时炸弹；胸
痛，警惕主动脉夹层；体检发现血管
瘤怎么办……在介入科护士站，走
廊周围摆放着大大小小的宣传材
料，图文并茂、针对性强的介绍让人
驻足细看、随意取阅。

“与传统的科室不一样，我们科室

是放射科的一个分支，成立晚、治疗
面宽，一开始并不为大家所知。”朱培
欣说，为了把科室介绍出去，他带领
同事一起自主编写介入医学相关的
科普材料，到各县（市、区）各级医院
进行科普，与医护人员、患者、陪护等
人群联动，普及介入治疗常识。

朱培欣说，在先进的医学影像设
备引导、监测下，能精准地确定病变
位置，通过股动脉、桡动脉、肱动脉置
管进行腔内球囊扩张、支架植入、血
管栓塞，还能联合射频消融技术进
行治疗，往往是一个针眼的创伤即
可解除病痛，患者恢复期也较短。

科普微创治疗不停歇

□记者 杨岸萌

本报讯 今年5月迎来第十四届国
际甲状腺知识宣传周，宣传周的主题
是“呵护甲状腺，关爱女性健康”。6月
10日上午，平煤神马医疗集团总医院

（以下简称总医院）内分泌科、普外科、
超声诊断科、核医学科、妇产科及营养
科等专家在医院门诊楼前开展大型联
合义诊活动。

总医院内分泌科专家说，甲状腺虽
小，但若发生疾病，特别是患有甲减或
甲亢长期未治，会影响全身器官功能，
增加糖尿病、心血管疾病的发病风险。

身处在碘缺乏或者碘过量地区，
孕期女性，患垂体瘤或者卵巢甲状腺
种类癌，遗传有Graves病、甲状腺功能
亢进家族史，长期接触电离辐射，患有
其他自身免疫疾病，吸烟，长期使用某
些药物（如胺碘酮、含碘造影剂、干扰
素）等都是易患甲亢人群。

女性患甲状腺疾病的风险是男性
的2—3倍，且女性甲状腺异常检出率
与年龄呈正比。随着年龄的增加，女
性群体应提高对甲状腺筛查的重视程
度，妊娠期女性更需要定期检查甲状
腺功能，避免出现妊娠高血压、胎盘剥
离、胎儿智力发育障碍等危害。

总医院专家提醒，畏寒、乏力、手
足肿胀感、嗜睡、记忆力减退、少汗、关
节疼痛、体重增加、便秘，女性出现月
经紊乱或过量、不孕等都是甲状腺功
能减退的症状，如果发现类似表现，请
及时就医。

总医院开展
甲状腺义诊活动

□记者 魏应钦 通讯员 刘海军

本报讯 6月8日，鲁山县人民医院
成功开展首例经桡动脉穿刺全脑血管
造影术，此项技术的开展标志着该院
神经介入技术迈向了一个新的台阶。

近日，69岁的贾老太因“间断头晕
5年，加重7天”到鲁山县人民医院就
诊，收住到神经内科五病区后予以活
血化瘀、改善微循环等对症治疗。经
过各项术前准备并征得患者同意后，
医生在局部麻醉下经桡动脉入路行血
管内微创“全脑血管造影术”。

经股动脉插管全脑血管造影术为
常规方法，但经股动脉穿刺术后，患者
需要卧床、下肢制动24小时以上，导致
肢体活动障碍，给患者带来了很大的
痛苦和不适。

神经内科五病区在主任付徐伟的
带领下积极探索、不断创新，目前已成
功开展3例经桡动脉穿刺全脑血管造
影术。相比传统的经皮股动脉穿刺，
经桡动脉穿刺只需在桡骨茎突附近扪
及桡动脉搏动最强点，即手腕部穿刺，
置入导管鞘，就可以完成脑血管造影
检查。该项技术不仅能减轻患者术中
的痛苦和术后穿刺点血肿的发生，且
术后患者无需严格制动，也无需卧床，
深受患者好评。

此次经桡动脉穿刺全脑血管造影
术的成功开展，真正体现了微创、快速、
准确、安全的救治理念，为广大脑血管
病患者提供了新的检查治疗途径。

鲁山县人民医院
成功开展经桡动脉
穿刺全脑血管造影术

微创精确 疏堵有方
——记总医院介入放射科主任朱培欣

□记者 杨岸萌

微创、精确、高效、可重复、恢复
快、并发症低，初时被认为是边缘性
学科的介入放射科因为这些优点在
现代治疗领域成了一个重要的学科，

在人体消化、呼吸、运动、泌尿、神经、
心血管及外周血管等多个系统疾病
的诊断和治疗方面应用广泛。

平煤神马医疗集团总医院介入
放射科（以下简称总医院介入科）初
建于1994年，2008年由当时的放射

科副主任医师朱培欣带队成立介入
病房，以肿瘤微创、周围血管病腔内
治疗、神经介入作为临床发展的主
攻方向，辐射包括人体各系统疾病
的介入治疗，是我省较早拥有独立
介入病房的医院。

6月9日，朱培欣刚做完一台腹
主动脉瘤腔内修复手术。45岁的糖
尿病患者冯亮（化名）住院控制血糖，
检查中发现他腹部主动脉有个位置
像气球一样鼓起，被确诊为腹主动脉
瘤，属于周围血管病变的一种，正是
朱培欣擅长治疗的其中一种疾病。

“患者的情况就好似是我们自行
车的轮胎鼓包，且鼓起位置粗细已经
超过血管的两倍以上，需进行介入治
疗。”朱培欣说，根据患者身体情况，
他们通过股动脉置管在患者病变位

置放入覆膜支架，重建了血管内腔，
让血流不再冲刷动脉瘤。“麻烦的是
病变位置下方血管分叉，只能放入形
似裤状的带分支支架。手术做了一
个多小时，比较顺利。”

朱培欣说，针对血管病变有几
种治疗方法：通，即取出血栓、放入
支架之类，让血管内血液正常流通；
修，即如上述病例，进行血管介入修
复；堵，即栓塞，如果病变血管出现
破裂，就需要使用明胶海绵、颗粒栓
塞剂、海藻酸钠颗粒甚至弹簧圈栓

塞出血血管。
科室病房内，患者陈娟（化名）

正在康复中。数日前，她突然口吐
白沫、意识不清，被送入医院，经检
查确诊为头部前交通动脉瘤破裂出
血。朱培欣带领团队通过脑血管造
影确定病变位置，并使用弹簧圈栓
塞技术为其治疗破裂的脑动脉瘤。

“她昏迷了大概一周，现在四肢
都能动，也能说话，手术做得好，恢
复得不错。”陈娟的姐姐在医院陪
护，提起朱培欣满是感谢。

通、修、堵治疗血管病变

工作中的朱培欣 张文霞 摄


