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近日，被誉为全球最小的“胶囊起搏器”

再升级，迎来2.0版！中国医师协会心律学

专业委员会候任主任委员、瑞金医院心内科

主任吴立群教授团队，日前在位于博鳌的瑞

金海南医院，为“一老一小”两人实施Micra

AV2第二代房室同步型无导线起搏器植入

手术。老人今年68岁，儿童今年刚满7岁。

这次植入术，不仅是该起搏器在中国内地的

首次临床应用，同时也刷新了MicraAV2植

入术全球最小年龄的纪录！

一老一小手术均成功
“啊？已经装好了？！”躺在手术台上的

刘先生反复和医生确认着，他不敢相信，一

点儿感觉也没有，手术就做好了。刘先生

今年68岁，患有高度传导阻滞伴交界性逸

搏心律，简单说，就是心脏里面负责传递信

号的“电线”出了大问题，心房信号无法传

递到心室，就好像领舞者和跟舞者之间失

去了所有默契，各跳各的，心房和心室不再

同步工作，只能乱跳。也因此，他常常感到

头晕眼黑，还在家里晕倒过几次。

早上8时30分，刘先生首先接受了置

入术。吴立群教授在潘文麒、凌天佑两位

医生的协助下，通过股静脉穿刺，将Micra

AV2起搏器植入心腔内部。20分钟后，手

术顺利完成。

此时，和刘先生一墙之隔的另一间手

术室里，7岁女孩玲玲也躺在病床上等待手

术。在手术室外的玲玲的爸爸妈妈已经

“紧张到无法呼吸”。虽然从术前沟通、麻

醉到手术准备，都做到了极致的细致，但还

是无法抑制地会冒出各种想法。当隔壁手

术室传来刘先生手术非常成功的消息，玲

玲的爸妈终于放下心来。

玲玲是一位三度传导阻滞患者，平均

心跳只有40，因为心率过慢，心脏逐渐变

大。尽管吴立群团队已完成近300例成人

无导线起搏器植入术，但儿童不是缩小版

的成人，不同年龄、不同体重及病情，都需

要“量体裁衣”定制方案。针对玲玲的情

况，吴立群团队面临全新挑战：因为在目前

世界范围内，尚无年龄这么小的心脏病患

者接受这类型起搏器植入的先例。

术前，心内科、儿内科医生对玲玲的血管

进行评估，决定从股静脉送入MicraAV2起

搏器，考虑到玲玲年纪尚小，手术采取了全麻

的方式进行，20分钟后起搏器牢牢抓住心肌，

完美定位！此后，它将任劳任怨地担负起守

护这颗心脏的职责。目前，两位患者情况良

好，预计术后两天左右即可出院。

新起搏器电池寿命长
吴立群介绍，此次植入的升级版“胶囊

起搏器”和1.0版相比，体积重量一样，维生

素胶囊大小，重量约2克，也兼容全身核磁

共振扫描检查。此次升级后，最大的亮点

是电池寿命延长了。它可以在人体内不眠

不休工作近17年，减少更换起搏器的需求，

从而降低心动过缓患者的总体治疗负担。

无导线起搏器诞生已有十余年，全球有超

过20万人植入。吴立群说，这几年，无导线

起搏器也迅速在国内广泛使用。无导线起

搏器因其无切口、无伤疤、无导线、无囊袋

的优势，大大降低了患者的并发症发生率。

截至目前，无导线起搏器疗法已在中

国内地获益超过1万例患者。其中，得益

于海南新技术“特许落地”的政策，不少首

例由吴立群团队领衔完成，其中中国内

地首批“世界最小无导线起搏器”“首例房

室同步型无导线起搏器 MicraAV”等均由

吴立群主任团队完成。据了解，MicraAV2

预计于2026年在中国正式上市。

本报记者 左妍 通讯员 李东

本报讯（记者 金旻矣）近日，
国家药品监督管理局经审查，批准

了上海腾复医疗科技有限公司生

产的“肺动脉取栓支架系统”创新

产品注册。该产品是国内首创介

入治疗的肺动脉取栓支架系统。

肺动脉取栓支架系统由肺动

脉取栓装置和血栓抽吸导管两部

分组成。用于有下述情况之一的

急性高危肺栓塞或伴临床恶化的

中危肺栓塞的经导管血栓清除治

疗：有肺动脉主干或主要分支血

栓，并存在高出血风险或溶栓禁

忌的患者；有肺动脉主干或主要

分支血栓，并经溶栓或积极的内

科治疗无效的患者。该产品是国

内首创介入治疗的肺动脉取栓支

架系统。该产品采用机械取栓的

方式，减少了溶栓药物的使用，也

为具有溶栓禁忌症的患者提供了

治疗选择。

该创新医疗器械在闵行研

发，2021年在复旦大学附属浦东

医院完成首例注册临床入组，

2022年8月进入国家创新医疗器

械特别审查通道，产品获批后也

将在本市生产。自创新产品研发

申报至获批上市期间，国家药监

局医疗器械技术审评检查长三角

分中心多次上门为创新企业提供

咨询指导服务；市药品监管局将

产品纳入推荐前置服务范围，市

器审中心、市医械院、闵行区生物

医药产品注册指导服务工作站主

动跨前服务，帮助企业少走弯路。

今年上半年，本市共有3款国

产1类创新药、3个进口创新药、1

款Ⅲ类创新医疗器械获批上市。

市药监部门不断完善“一清单、两

优化、三联动”服务机制，持续推

进创新产品注册服务迭代升级，

推动创新产品注册证加快落沪。

 龄童安 . 版最小起搏器
瑞金医院刷新MicraAV2植入术全球最小年龄纪录
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■特邀嘉宾

魏 兵

副主任医师
口腔健康管理专家
知名口腔健康品牌专家
知名口腔疑难种植中心种
植总监
中华口腔医学会会员
多档电视节目特邀嘉宾

谢家敏

博士、主任医师
研究生导师、副教授
知名口腔疑难种植总监
上海口腔质控专家
     青年讲师
         特邀讲师
     首批全数字化种植认
证医师
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本版块活动为公益活动，不向参加者推荐医疗服务或者其他商品，相关

信息仅供参考。

■报名对象

 、缺牙时间长、缺牙数量多、牙床严重萎缩者；

2、长期活动假牙配戴不适，想改善咀嚼者；

3、牙周脓肿、牙齿龋坏有残根残冠者；

4、高龄、严重牙周疾病，有慢性身体疾病者；

5、其他口腔疑难杂症。

■活动亮点

①免费参加口腔保健指导在线咨询

②疑难种植专家团队面对面云宣教答疑

③开通大咖绿色通道，免费制定口腔保健方案

④为牙齿缺失多、半口或全口缺牙者，提供进

一步健康指导

端午节即将到来，香喷喷的大粽子上市，但是缺
牙的你，却只能望粽兴叹。缺牙的烦恼只有缺牙人自
己才能体会，牙缺失患者尤其是多颗牙缺失的患者，有
着常人无法体会的苦恼。就比如好吃香甜的粽子会直
接被塞在缺牙的空位置上，不能被充分咀嚼，让本来就
不容易消化的粽子更加难以消化，引起肠胃不适。
其实牙齿缺失不仅无法享受美食，还会造成牙槽

骨萎缩、牙龈萎缩，脸部塌陷等病症，甚至还会因为无
法有效咀嚼引发肠胃问题，这些问题都不同程度地影
响着生活质量，绝对不能轻视。那么，缺牙患者真的
就没有权利享受美食了吗？

65岁的顾老说起自己的缺

牙困扰，可谓是苦水倒不停：

“从缺第一颗牙开始已经快20

年了，现在嘴里几乎没有真牙，

吞咽都费力，食物嚼不碎，经常

吃流食，肠胃功能都变差，很苦

恼。”

顾老坦言，因为一直吃不

好，他一度瘦到只有百来斤，瘦

到脱相，根本谈不上什么生活

质量，“活一天是一天，这日子

一点意思都没有！”

吃不好饭，营养不吸收 谈何健康？又何来生活品质？

晚年好口福配耐用好牙，缺牙及时修复不算晚，亲友聚餐倍有面儿！
新民健康将特邀魏兵领衔的疑难口腔专家团队面对面答疑，为市民普及缺牙

修复专业知识、免费评估牙周、评估骨质、出具牙健康方案，并为牙缺失修复的疑
难人群提供缺牙修复思路，助力恢复一口好牙。

活动时间：
6月4日/6月  日（周二）

“粽”享浓浓端午情，唇齿留香好口福
千万不要让牙齿缺失，成为你幸福生活的障碍！

一口好牙更幸福
端午佳节有“门面”也有口福

牙齿缺失是中老年身体健康的致命杀手
生活中，像顾老这样的例

子还有很多，原本幸福的晚年

生活因为掉牙变得了无生趣，

特别是牙齿逐渐脱落，剩下不

到20颗时，就开始影响身体多

个系统的功能。人的消化功

能、说话发音、容貌状态、平衡

机制都受到影响，衰老速度也

大幅加快。

但其实很多中老年人也知

道缺牙带来的危害，但面对修

复方式，仍然有不少顾虑：怎么

种才合适？到底能不能咬得

动？能用多久？是不是跟真牙

一样舒适……

缺牙修复方式怎么选？ 知名疑难种植专家：有牙根更牢固
“各种修复方式，中老年人

首先应该考虑的是最后的效果

和咀嚼力的问题。”知名口腔大

咖魏兵表示，目前业内普遍认

可的有牙根的牙修复方式，就

是因为其结构类似天然牙，模

拟了牙根与牙骨的结合使新牙

牢固、耐嚼，更有助于缺牙患者

恢复正常咬合功能，对缺牙几

十年的半口、全口缺牙的中老

年人尤其适合。

同时，魏兵医生也透露，正

常人能感受到“吃饭香”主要是

通过牙根对牙槽骨的咀嚼刺激，

才能细嚼慢咽品味出食物的劲

道和香味，如果没有牙根，这种

咀嚼力就会大大弱化。而目前

市面上缺牙修复方式的主要差

异，就是有没有“牙根”的区别，

有了牙根就相当于有了牙骨的

支撑，模拟出了自然牙的结构，

自然想吃就能吃。对于高龄、缺

牙多、口腔基础差的年老长者而

言，确实是一项重大的医学进步。”


