
第一图书网, tushu007.com
<<急性冠状动脉综合征>>

图书基本信息

书名：<<急性冠状动脉综合征>>

13位ISBN编号：9787117119917

10位ISBN编号：7117119918

出版时间：2009-9

出版时间：人民卫生出版社

作者：杨新春  等主编

页数：374

版权说明：本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问：http://www.tushu007.com

Page 1



第一图书网, tushu007.com
<<急性冠状动脉综合征>>

前言

　　近一个世纪是冠心病“爆炸”的时代。
一方面，冠心病的发病率、患病率和致死致残率均急剧升高，在全球范围内，尤其是发展中国家，呈
明显的流行趋势；另一方面，对冠心病的认识和处理也取得了长足进展，针对其病理生理基础的一些
新的治疗方法也应运而生。
　　早在1786年，Edward Jenner就提出冠状动脉粥样硬化是慢性稳定型心绞痛的病因，但这不能解释
急性心肌梗死的病理生理机制；到20世纪初，对心绞痛和心肌梗死的区分也不太清楚；20世纪20年代
，人们通过确认心绞痛和心肌梗死的临床与病理改变将二者区分开来；20世纪30年代，提出了心绞痛
时间长可能导致急性心肌梗死的概念；20世纪40年代，认识到介于心绞痛和急性心肌梗死之间的“中
间综合征”较为常见；20世纪70年代，提出了不稳定型心绞痛的概念。
这一时期的研究成果基本上已经将慢性稳定型冠心病和急性冠状动脉综合征区别开来。
从20世纪末到21世纪初，对急性冠状动脉综合征的病理生理机制的认识和治疗措施均取得了很大进展
，斑块不稳定、斑块破裂和血栓形成作为急性冠状动脉综合征的病理生理机制已无人质疑。
抗栓溶栓治疗、他汀治疗、介入治疗和针对神经内分泌激活的一系列药物治疗已经成为急性冠状动脉
综合征治疗的“四驾马车”。
生物技术的创新（例如通过基因信号调控改变炎症反应、重构、氧化修饰作用和血管、心肌再生等）
可能成为急性冠状动脉综合征治疗的“第五驾马车”，甚至可能改变目前的治疗。
　　当前，应该说是急性冠状动脉综合征研究取得阶段性成就的时期，同时由于全球医学发展的不均
衡性，无论是冠心病的流行情况还是防治情况，发达国家均给发展中国家提供了经验和教训。
因此，我国作为最大的发展中国家，当前非常紧迫的任务是将发达国家研究的临床和医疗经验有效地
应用到临床实践中去；根据我国的国情，普及具有中国特色的急性冠状动脉综合征规范化治疗尤其重
要。
另外，由于我国经济发展的不均衡和医疗水平的地区差异，在全国范围内大力普及急性冠状动脉综合
征的药物治疗（包括溶栓治疗）至关重要，急诊经皮冠状动脉介入治疗只能在一些有条件的医院和地
区开展。
　　⋯⋯
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内容概要

急性冠脉综合征为冠心病急症，涵盖了不稳定型心绞痛、急性非ST段抬高的心肌梗死、急性ST段抬高
的心肌梗死、猝死等一系列冠心病。
近年来该领域的临床研究已成为热点，进展快，治疗方法也日新月异。
本书作者积累了丰富的临床经验。
在本书中，作者对急性冠脉综合征作了详细的介绍。
本书适合于心血管内科以及相关专业的医生学习使用。
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章节摘录

　　另外，在急性冠状动脉综合征中，冠心病猝死是最为严重的类型。
调查显示，冠心病猝死可发生于院外或院内，发生于院外者多在到达医院之前即已发生死亡，院外冠
心病猝死的比率大约占所有冠心病死亡的一半。
对北京地区一组35～74岁70万自然人群的调查资料显示，所有急性冠心病事件中22.8％的人以猝死的形
式发病，在所有急性冠心病事件死亡中，猝死占35.9％；在所有猝死患者中男性占66.7％，是女性的2
倍；死在院外未得到诊治者占猝死的80％。
　　二、国外急性冠状动脉综合征的流行病学　　（一）国外总的流行情况　　目前工业发达国家急
性冠状动脉综合征总的流行情况是：发病率高、死亡率高，但近十余年呈逐渐下降趋势。
　　在多数国家特别是一些工业发达的国家，急性冠状动脉综合征发病率和死亡率均是最高的心血管
疾病。
在美国心血管疾病是首要的死亡原因，1999年夺去了958755人的生命，占所有死亡人数的40％。
急性冠状动脉综合征是心血管病的主要形式，是美国成年人住院的首位原因，引起的死亡数目最大
（1999年为529 659例）。
但在自20世纪50年代后的20年时间里，这些发达国家注意到了这个问题，加强了专项研究，重点实施
了心血管病危险因素的积极干预措施，从而使急性冠状动脉综合征的高发病率、死亡率逐年下降。
比如近30年来，美国冠心病的发病率以每年1％的速度下降，死亡率也呈逐年下降趋势，在1985-1997
年间男性和女性总的死亡率下降了大约30％。
其他一些工业发达国家如芬兰、英国、法国等自20世纪50年代起也均有不同程度的下降。
　　⋯⋯
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