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【防疫防控知识】

纳米探针可识别早期胃癌
早期胃癌诊断有了新方法。陆军军医大

学新桥医院消化内科杨仕明教授、国家纳米科

学中心王磊研究员团队和加拿大工程院院士、

曼尼托巴大学邢孟秋教授团队合作，设计并构

建了一种双芘-多肽纳米探针。该纳米探针可

以靶向并锚定在早期胃癌的新生血管上，在蓝

激光内镜激发下发出淡黄绿色的可见荧光，从

而实现早期胃癌的分子影像检测。研究论文

近日在材料学杂志《尖端科学》上在线发表。

据了解，胃镜检查是目前胃癌早期诊断的

最佳方法，但由于早期胃癌病灶部位的表面腺管

和血管的形状变化不明显，内镜医生经常对其

“见而不识，识而不辨”，因此仍然有20%～40%

的临床漏诊率，导致胃癌患者失去最佳治疗时

机。既往的诊断方法如CT、磁共振、消化道造影

等，由于不能直接观察到黏膜表面腺管和血管的

形态变化，对早期癌诊断的特异性和敏感性差，

已然不能满足早期胃癌临床诊断的需求。

该研究从近年来在生物成像领域快速发

展的分子影像技术出发，设计并构建了一种双

芘-多肽纳米探针，该探针能够靶向早期胃癌

的新生血管，并通过原位自组装成纤维而长时

间锚定在病灶部位。在临床应用的蓝激光内

镜的激发下，探针发出可见荧光，从而实现对

早期胃癌的精准诊断。在体外实验、皮下移植

瘤的小鼠模型、临床切除的手术标本实验中，

该探针的靶向能力及其锚定肿瘤部位的长效

成像能力得到验证。此外，原发胃癌模型的动

物实验也验证了该探针在蓝激光激发下显像

的能力，病理活检结果证实了探针精准靶向癌

变部位并显像。

该研究首次开发了一种基于蓝激光内镜

的分子影像探针，为早期胃癌的诊断提供了一

种新的方法。该项目获得国家自然科学基金

的资助和陆军军医大学科技创新能力提升专

项的大力支持。 （罗强）

新版防控方案有调整
1月7日，国务院联防联控机制发布《新型冠状

病毒感染防控方案（第十版）》，方案继续强调做好个
人防护，养成良好卫生习惯，加强疫苗接种，加强重
点场所、重点人群、重点机构及农村地区的疫情防控
工作。

方案还进行了几方面调整，包括加强监测预警、
调整检测策略、流行期间可以采取紧急防控措施
等。国家疾控局传防司司长、一级巡视员雷正龙介
绍，常态化情况下，主要开展病毒变异监测、个案报
告、哨点医院监测、不明原因肺炎监测、城市污水监
测等。应急情况下，增加核酸和抗原检测监测、发热
门诊监测、重点机构监测等。

雷正龙表示，在疫情暴发流行期间，适时、依法
采取临时性防控措施的目的是减少人员聚集，降低
人员流动，减少发病率，减轻感染者短期内剧增对社
会运行和医疗资源等的冲击，有效地统筹疫情防控
和经济社会发展。 (李新）

中医方案对新毒株适用
北京中医医院院长刘清泉表示，目前，这还是难

以准确判断的问题，因为中医诊断疾病有中医的基
本思路，“审证求因、审因论治、三因制宜”，目前只是
从文献报道上获得信息，关于BQ.1还有XBB的临床
表现，目前看到的和国内流行株之间似乎没有明显
差异，仍然是上呼吸道感染为主，并没有看到实际的
临床病例。

刘清泉认为，这两个变异株和目前国内流行的
变异株，从中医来看，本质上没有大的差别，中医核
心病机是一致的，治疗方案仍然可用。从中医病机
变化来看，从原始株到变异株，主要以呼吸道为主，
部分出现消化道症状，比如恶心、呕吐、腹泻，还有胃
胀满，不想吃饭等情况，这些情况也在十版方案的诊
疗范围之内。 （张伟发）

亳州市开展为期一个月的“春暖行动”

把医保窗口“搬到”群众家门口
“没想到在家门口就可以办理慢性病

申请手续，真是太方便了！”1月5日，在亳

州市谯城区颜集镇李庄村党群服务中心，

刚刚为父亲办完慢性病申请的村民杨小

免告诉笔者。

当天起，亳州市组织开展为期一个月

的医保“春暖行动”，把医保办理由“固定

窗口”变为“流动窗口”，打造群众家门口

的医保服务站台。

杨小免的父亲因脑梗死、高血压住

院，2022年11月初出院回家。“刚回家时

父亲需要休养，去年12月又赶上疫情感染

高峰。”杨小免说，早就打算为父亲办理慢

性病申请手续，几天前得知医保部门将进

村开展服务，可以现场办理，于是当天一

大早就陪着父亲来到现场。工作人员核

实资料后，帮助填写了申请表。

工作人员表示，按照正常流程，村民

的慢性病申请资料要先交到乡镇卫生院，

再由卫生院转交市区三家具备慢性病鉴

定资质的医院。

“我的这些资料能办慢性病申请吗？”

77岁的村民杨秀英向现场工作人员咨

询。“大娘，您的资料还差一个住院病历，

其余资料都齐全了。”听了工作人员的回

答，杨秀英很满意。

“‘上门’为群众办理慢性病申报，可

以减少群众跑腿和等待的时间，让群众早

日享受慢性病医保待遇。”工作人员说。

除了慢性病申报，现场还开展了医保

政策宣传、居民参保缴费、异地就医办理、

免费义诊等服务。

“我不会用智能手机，对医保政策了

解有限。听了工作人员的介绍，没想到能

享受这么多医保待遇，以后看病心里更有

底了。”71岁的村民杨桂芳说。

笔者了解到，亳州市集中选择外出

人口多、务工返乡多的乡镇、中心村和

人口比较集中的自然庄，采取“一次一

站”“定时定点+预约即开”模式开展医

保下乡活动，做到宣传阵地下沉、服务

窗口下沉。对未集中开展活动的乡

镇，由各乡镇医保办（村医保站）联合

乡镇卫生院利用双休日、节假日等时

段，有针对性地深入一线开展宣传服

务活动，确保“医保服务下基层”实现

全覆盖。

（武长鹏）

据国家药监局官网消息，近日，国家药监

局经审查，批准了深圳市科曼医疗设备有限公

司生产的“病人监护仪”创新产品注册申请。

据悉，该产品预期在医疗机构由经培训合格的

专业临床医生和护士使用，其应用领域包括手

术室、ICU和普通科室。

据介绍，该产品由主机、插件模块和附件

组成。可对患者进行心电（含ST段测量及心

律失常分析）、阻抗呼吸、体温、脉搏血氧饱和

度、脉率、无创血压、有创血压、呼吸及呼吸末

二氧化碳、麻醉气体、无创心输出量（仅适用于

成人患者）、有创心输出量（仅适用于成人患

者）监护，同时具有心电图、PICC、呼吸氧合

图、肾功能计算、血液动力学计算、氧合计算、

通气计算、药物计算、记录仪功能。

该产品采用了心电信号自适应滤波技术

和四电极心电系统技术，可通过实时观察腔内

心电图P波的变化，反馈导管末端位置，实现

置管操作过程中对导管末端的实时定位。与

传统中心静脉置管术方法相比，该产品具有中

心静脉置管末端定位功能，有助于提高PICC

导管到位率。

国家药监局表示，药品监督管理部门将加

强该产品上市后监管，保护患者用械安全。

（孙红丽）
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近期，部分新冠病毒感染者在就诊过

程中发现肺炎，甚至肺部CT出现“白肺”

现象。什么是“白肺”？哪些人容易出现

“白肺”？“白肺”有哪些预警信号？又该如

何预防？笔者采访了武汉大学人民医院

（湖北省人民医院）呼吸与危重症医学科

副主任医师程丹。

“白肺是肺部影像学表现的一个口语

化描述。”程丹介绍，“白肺”是指患者在进

行胸部X线片检查或胸部CT检查时，肺部

组织呈现大片

状白色病变的

表现。“白肺”

表现多见于重

症肺炎。从近

期来看，部分

就诊患者是一

般肺炎，极少

数“白肺”的患者也有相应的治疗办法。

程丹表示，65岁以上的老年人、全程

未接种新冠病毒疫苗的人群，以及有基础

疾病的人群容易出现“白肺”。病毒性肺

炎造成的“白肺”并不是立刻就会形成。

程丹提醒，“白肺”发生前2至3天，身

体会发出如下预警信号，家中如有老年人

更要警惕，此时要及时就医。

1.患者发烧后，出现嗜睡、食欲不振、

神志淡漠、呕吐等情况。2.患者血氧饱和

度如低于93%或者90%，或者散步等活动

时，血氧饱和度95%左右，一旦休息数值

就降至93%或以下。3.患者脉搏高于100

次/分。4.患者呼吸频次超过30次/分。

那么，如何预防“白肺”的发生呢？程

丹建议，患有高血压、糖尿病、冠心病、慢

阻肺、哮喘等基础疾病的人群，无论是否

感染新冠病毒都要保持动态监测，积极控

制基础病。日常生活中，规律作息，多吃

瓜果蔬菜，避免熬夜，出现感染症状积极

对症治疗。

程丹强调，老年人是特别需要保护的

人群，尤其是80岁以上的老年人，出现阳

性症状后，要及时去医院评估需要居家观

察治疗还是住院治疗。老年人肺炎的起

病比较隐匿，有时没有明显症状。不能按

发烧、咳嗽、咳痰等年轻人的反应来观察

老年人。要对老年人的情况密切观察，如

果老年人突然不爱吃饭、发蔫、嗜睡等，要

及时就诊。

“冬季是肺炎高发季节，即便没有新

冠病毒，有基础疾病的老年人也容易得肺

炎。要注意监测呼吸频率，有没有胸闷、

呼吸急促等症状。血氧饱和度如果小于

93%，就要及时到医院就诊。”程丹说。

（闫妍）

老年人如何预防“白肺”

中医药助力新冠病毒防治中医药助力新冠病毒防治
1 月 9 日，在宿州市

砀山县中医院，医师正在

给病人把脉问诊。春节

临近，砀山县中医院针对

可能发生的疫情传播，充

分发挥中医药的防治优

势，根据国家中医药管理

局和国家、省、市级专家

意见，结合本地新冠疫情

症状，研究配置具有清肺

排毒、提高机体免疫力功

效的中药方剂，助力疫情

防控。

崔猛 摄


