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心血管疾病是人类第一杀手 

Heart Attack 

Stroke 

我国心血管病现患人数2.9亿，其中脑卒中1300万，冠心病1100万，心力衰竭450万，
肺原性心脏病500万，风湿性心脏病250万，先天性心脏病200万，高血压2.7亿。
《中国心血管病报告2016》 



心血管疾病复杂性需要多学科协同研究 

生物医学基础研究 

生物医学工程 

药物研发 



一、心血管系统组成和生理功能 



⼼⾎管系统组成 



心脏和血管的基本知识 

人体血管网9700公里 拳头大小/重量约260克 
100000次/天 
30亿次/一生 
8000公斤血液/24小时 
需氧量是其他组织10倍 
心肌代谢旺盛能量储备少 



•  Epicardium	–	visceral	layer	of	the	serous	
pericardium	

•  Myocardium	–	cardiac	muscle	layer	forming	the	
bulk	of	the	heart	

•  Fibrous	skeleton	of	the	heart	–	crisscrossing,	
interlacing	layer	of	connective	tissue	

•  Endocardium	–	endothelial	layer	of	the	inner	
myocardial	surface	

1、心脏外形 



2、心脏的基本结构和特点 



3、心脏的基本结构和特点 



4、血管系统构成 
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二、心血管疾病种类、发病机制及治疗 



心血管疾病主要种类  

冠心病  

心律失常 

心衰 

瓣膜病 

心肌病 

心包炎 

主动脉病 

血管病 

小儿先天性心脏病 



1、心脏发育的分子调控及先天性心脏病 

室间隔缺损 房间隔缺损 法洛四联症 重症者有25%～35%
在1岁内死亡，50%
病人死于3岁内，
70%～75%死于10岁
内，90%病人会夭折。
由于慢性缺氧引起红
细胞增多症，继发性
心肌肥大和心力衰竭 



房室瓣 

人工心脏瓣膜 

瓣膜病变 

半月瓣 

二尖瓣面容 

2、心瓣膜功能及瓣膜病 

机械瓣 

生物瓣 



听诊器：心脏收缩和瓣膜关闭的声音（心
声） 
 
心声有二：第一声较低而长，是心室开始
收缩、房室瓣关闭和大动脉接受血液而涨
大时的声音；第二声较高而短，是心室收
缩完毕，开始舒张，大动脉的半月瓣关闭
时的声音。 
 
瓣膜闭锁不全：大动脉半月瓣在心室舒张
时不能完全关闭，血液 “漏”回左心室，
出现“丝丝”的声音，即杂音。房室瓣如
有损伤而闭锁不全时，同样也会出现杂音。 

雷内克医生 

心瓣膜位置与心声听诊 



3、心脏节律性-窦性心律 



交感神神系统 副交感神经系统 

植物性神经系统 

植物神经调节心律 



心律失常类型和治疗 

起搏器 植入式除颤器 除颤器 

射频消融术 
药物治疗 



室性心动过速治疗新技术-立体定向消融放射治疗(SBRT) 



4、心肌炎 



5、心力衰竭（心衰）与人工心脏 
左心室辅助装置 心脏移植 

人工心脏 



Circulation.	2009;120:2515-2518 

Cardiac	progenitor	cell	classes 

6、心肌损伤的干细胞治疗 



7、心脏功能检测-心电图 



8、心脏功能检测-心超 



美国心脏协会（AHA）2017年11月发布高
血压新标准：130/80mmHg 
	
之前标准：中国和美国都是140/90mmHg 

9、高血压 



压力感受器和化学感应器反射与血压稳态维持 



高血压药物治疗 



高血压药物研发靶标（肾素-血管紧张素系统（RAS）） 



10、动脉瘤和动脉夹层 



11、深静脉血栓 

凝
血
系
统
激
活 



12、冠脉循环和冠心病 

动脉粥样硬化 

心肌梗死 



动脉粥样硬化发生 



高脂血症与动脉粥样硬化 

黄斑瘤 

他汀类药物作用机制 

低密度脂蛋白与巨噬细胞 



糖尿病与动脉粥样硬化 



代谢综合症与动脉粥样硬化 

减肥？ 
肥胖 



13、血栓是心肌梗死发生的关键 

血栓 

幼年既有发生，每增加10岁，动脉粥样硬化阳性率增加一倍，70岁以上100% 
 
不稳定斑块形成和斑块破裂形成血栓是关键 



动脉粥样硬化血栓与抗血小板治疗 



冠心病治疗-常用抗血小板药物 

Nature Reviews Cardiology  2015;12, 30-47 



14、经皮冠状动脉介入治疗（percutaneous coronary intervention） 

2016年度，中国大陆冠心病介入治疗（PCI）总病例数达到666495例 



冠脉支架类型 



15、冠脉搭桥 

人造血管 



三、心血管疾病预防和急救常识 



1、心血管疾病的风险因素 



2、饮食与心血管健康 

地中海饮食 



1.久坐型工作。工作需要长时间久坐的人群心脏病危险大。久坐会导致胰岛素敏感度
降低，多种分解脂肪的酶水平下降。应经常起身或走动，或者站立工作。 
2.警察和消防队员。在工作岗位上因心脏病发作而去世的警察和消防队员的比例分别
高达22%和45%，其他工作岗位因心脏病去世的比例为15%。 
3.公交司机。公交司机肯定是长时间坐着工作，而且精神高度集中，司机高血压的比
例高达56%。 
4.倒班员工。医生、护士、车间生产工人都属于倒班员工。倒班影响人体的生物钟节
奏，生物钟则是人体调节血糖含量和血压的关键机制。 
5.酒吧服务员。虽然已制定了餐厅和酒吧禁烟的规定，可往往执行不严格，服务人员
经常被迫吸到顾客的二手烟，二手烟增加心脏病风险。 
6.桥梁隧道工人。桥梁隧道建筑工人患心脏病的风险比普通人高出35%。因为建筑工
人往往在密闭通道中工作，会吸入更多一氧化碳。 
7.流水线工人。流水线的工作员工承受着巨大的工作压力，又无法控制生产线上其他
领域工作，只能埋头做自己的事。不能掌控自己的环境是诱发心血管疾病的重要压力
因素。 
8.长期超时加班工作。每天工作11个小时乃至更长时间的人，相对于每天只工作七八
个小时的人罹患冠心病的风险要高出67%。 
9.无健康保险的工作。没医保的人健康状况普遍较差，特别是心脏健康情况不佳，而
如果没医保的成年人一旦拿到医保，其健康水平往往会提升。 
10.失业。失业之后的生存压力要大得多。失业的人本来身体没病，却可能在失业一
两年之后出现新毛病，比如高血压、糖尿病和心脏病等。 

3、职业与心血管健康 



凌晨时分：脑中风、心梗高发。体内缺乏水分，
血液浓缩，血液黏稠度增强，易血栓。清晨起床
后要喝温开水，排便避免用力，早餐少吃油腻和
过咸食品，不做剧烈运动。血压高的人最好此时
服降压药，防止血压波动。 
9-11am：心脏活动达到顶点，易发生严重心律失
常。避免情绪波动，做演说前要服药。  
12-3pm：饮食造成血压、血糖波动，尤其是有心
血管疾病的老人，血压下降幅度比年轻人大，导
致血流减慢，血管淤血，诱发血栓。午餐不宜过
饱。饭后打个小盹，半个小时最佳。不易过急过
快。 
3pm以后：适合做些快走、健身、游泳等运动，
下午运动对睡眠帮助最大。 
9-11pm：是免疫系统调节的关键时刻，在此时段
暴饮暴食、情绪过于激动，时间久了容易患高血
压、糖尿病、心脏病等多种疾病。建议：读书，
听音乐，完全放忪身心，进入睡眠的准备状态。
人体肝脏合成胆固醇在晚上最活跃，此时服降脂
药效果更好。10pm，身体和大脑容易进入疲劳状
态，使人快速入睡。 

4、生物钟与心血管健康 



5、心源性猝死急救常识-心肺复苏术(Cardio-Pulmonary Resuscitation) 
• 中国心跳骤停急救成功率不到1%，
而发达国家存活率达到60%	
• 4~6分钟的急救“黄金时间”	
• 100次以上/分钟	
• 按压胸部和人工呼吸的比率为30∶2	
• 胸外心脏按压使胸骨下陷至少5厘米 



谢  谢！ 

刘俊岭： 
021-63846590-776345 
liujl@shsmu.edu.cn 


