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■中国城市报记者 胡安华

近日，复旦大学附属肿瘤
医院与华米科技(NYSE:HMI)
发布的一项共同研究成果引
发业内广泛关注。这份刊登
在 学 术 期 刊《Frontiers in
Oncology》中名为《可穿戴设
备为基础的生活方式干预对
I-III 期乳腺癌术后患者身体
成分影响》的论文中提到，新
研究依托智能可穿戴技术和
健康云服务，对乳腺癌术后患
者进行综合干预，这将有效帮
助患者控制体重、改善身体成
分、降低体脂，从而改善预后，
降低疾病复发、转移和死亡的
风险。

乳腺癌作为女性最常见的
恶性肿瘤，全球每年的新发患
者数量超过200万例。记者了
解到，近年来，得益于乳腺癌早
筛技术和治疗技术的进步，乳
腺癌的患者生存率得到了大幅
提高。数据显示，中国女性乳
腺 癌 五 年 生 存 率 已 达 到
83.2%，而复旦大学附属肿瘤医
院诊疗患者的五年生存率更是
超过90%。

生存率的提高使得人们对
未来乳腺癌患者的生存不仅关
注于活得更长，更关注于活得
更好。既往研究表明，体重过
重，尤其是肥胖的乳腺癌患者，
死 亡 风 险 更 高 ，体 质 指 数
（BMI）每增加 5kg/m2，死亡

风险会增加17%。
复旦大学附属肿瘤医院肿

瘤预防部主任郑莹介绍该项研
究时表示，本研究选取了在复
旦大学附属肿瘤医院治疗的乳
腺癌I-III期术后患者。对其
饮食状况、身体成分和生活质
量进行基线调查后发现，尽管
有65%的患者BMI在正常范
围，但有71.68%的患者体脂率
超过30%，并且有41.59%的患
者骨骼肌质量较低。

据悉，研究通过让受试者
佩戴搭载健康云服务的智能手
环，结合线上、线下同步的饮
食和运动指导等手段进行综
合干预。结果发现，在干预
实施3个月后，受试者身体成

分发生了可观的改变：体重、
BMI、脂肪质量、体脂率、基
础代谢率和内脏脂肪面积均
有显著下降。其中，最为明
显的是内脏脂肪面积，平均
值由基线研究时的91.01cm2
降至 84.15cm2。这些指标的
显著下降，均显示了患者身
体成分与局部微环境的改
善，而这些改善可以降低未
来这些患者疾病复发、转移和
死亡的风险。

有关业内人士分析认为，
随着信息化技术迅猛发展，癌
症患者全程康复的精细化管理
的需求增长，采用智能可穿戴
设备对康复患者进行个性化的
生活方式管理，将逐渐成为一

种潮流。这种生活方式干预不
仅可用于乳腺癌，也可用于其
他癌症，诸如结直肠癌、前列腺
癌、早期肺癌等，这些癌症多可
长期生存，其预后又与生活方
式息息相关。

记者梳理资料发现，基于
智能可穿戴设备的干预研究
近几年才逐渐兴起，曾参与研
究的华米工作人员表示，传统
的运动干预一般采用电话或
者面试下的运动干预，且运动
强度一般较大，部分患者无法
耐受。而选择基于可穿戴设
备和健康云服务的综合干预
方式，能极大地节约人力、物
力和时间成本，有效地覆盖更
多患者。

新技术赋能可穿戴设备，或将促进乳腺癌康复

■中国城市报记者 刁静严文图

近日，北京市启动轨道交
通车站配置自动体外除颤仪
（以下简称“AED”）工作，并计
划于2022年底，实现轨道交通
车站AED设备全覆盖。至此，
内地已开通轨道交通的城市
中，已有半数配备安装AED。

及时使用AED对患者进
行除颤和心肺复苏，被认为是
制止心源性猝死的最有效方
法。而作为“救命神器”的
AED，便于携带、操作简单，公
众经过培训便可熟练使用。可
以说，AED是人民健康的重要
保障，是文明城市建设的应有
之义，在业内，甚至有“AED是
一座城市的良心”的说法。

从上海2015年率先启动
AED投放，目前全市公共场所
投入1600余台；到今年1月，
深圳实现地铁全覆盖，全市公
共场所配备 3500 台AED，成
功挽救回13个人的宝贵生命；
再到今年8月，南京也已实现
地铁全覆盖……

虽然越来越多的城市开
始推广 AED 急救设备的落
地，但记者也注意到，在广州
这样的一线城市，地铁 AED
依然是空白，并且已配备的城
市中，大多是少量站点配备
AED，实现站点全覆盖的城市
屈指可数。那么，为什么AED
在城市中难以推广？问题究
竟出在了哪里？为此，记者进
行了走访调查。

快速拿到AED，
是时间与生命的较量

对于急救工作，每延迟一
秒就多一份风险，因此，“快”是

必备要求之一。患者晕倒时，
怎样找到距离最近的AED并
予以施救，这是很现实的问题。

目前，北京地铁一号线22
台AED已配置完，但记者走访
调查时发现，地铁AED的安装
位置有在站内中部明显位置
的，也有设在站外一角墙壁处
的。记者在一号线东部换乘站
四惠站内，询问了两位工作人
员才发现了靠墙摆放的AED。

当AED摆放位置不够明
显，或站内没有明确标识，这就
意味着，乘客难以迅速找到设
备，时间与生命的赛跑便失去
了平衡。

不仅如此，城市AED的分
布信息查询也存在问题。当记
者打开微信小程序、百度地图、
高德地图等软件，分别输入

“AED”，发现每个软件显示的
AED数量、位置都不尽相同。

“在地图软件上，很多是用户自
行添加上的，用户发现某地有
AED，就会在地图上标注出
来，但是整个AED电子地图是
没有联网的，甚至AED移动了
位置或位置不准确等现象也时
有发生，所以亟需产生一个系
统、全面的AED信息地图。”

北京急救中心培训主任陈
志向记者介绍，北京市已经启
动了城市大型公共场所配置
AED计划。未来几年像公交
枢纽、地铁站、市政大厅、影剧
院、学校等公共场所将陆续配
置。120院前急救系统也会将
符合条件的AED的位置信息
进行登记，以提升紧急响应时
的应用效率。

据介绍，迈瑞医疗自主研
发出我国首款具有完全自主知
识产权的AED，其工作人员告
诉记者，作为器械研发制造的

民族品牌，迈瑞近年来不断加
大研发投入，机器能够精准判
断患者身体情况，“即便是患者
因低血糖、眩晕等其他原因晕
倒，AED可以准确判断出来，
不会对其他症状的患者进行电
击，所以大家可以放心使用。”
同时，迈瑞对自产的AED接入
物联网管理，可实时掌握设备
的位置及运行信息，从而有效
节省日常管理、检查维护等人
力运营。

人人学急救，急救为人人

在城市落实AED设备安
置后，相关服务行业人员，如交
通、旅游、教育等领域也应加强
急救知识培训。记者了解到，
今年10月，教育部明确指出，
将心肺复苏等急救知识纳入
学校健康教育和基础教育相
关课程。然而，步入社会的成
人对于急救知识的学习还远远
不够。

你愿意自费学习掌握急救
知识吗？带着这样的问题，记
者随机采访了不同城市、不同
年龄段的几位市民。

家住北京市丰台区的蔡女
士家里有心脏病遗传病史，即
便是这样，其家人无一接受过
急救培训，也没有想过去学习急
救知识。一位深圳交通系统
的工作人员向记者坦言，公司
安排了急救技能的培训，但是
家里人没有会急救的。其实，
他们的想法不是个例，另几位
接受采访的市民也大多表示，

“没有太多意愿专门去学急救知
识，但如果社区或公司有推广培
训，可以学习一下，毕竟是关乎
生命的实用技能。”

急救知识和技能的普及需

要全社会共同努力，急救知识
需要全面进社区、机关、企业、
农村。据了解，北京市红十字
会的培训价格是280元，分为
16课时，在学习理论知识和实
操演练后，需要通过考核才会
有培训资格证。

此外，有了急救设备，公众
敢不敢救也是问题。陈志介绍
道，近年来，为确保公众救助无
后顾之忧，国家颁布“好人法”，
如《中华人民共和国民法典》
第一百八十四条规定，“因自
愿实施紧急救助行为造成受
助人损害的，救助人不承担民
事责任。”

城市竞相发力培训普及，
但仍与发达国家差距较大

值得注意的是，今年以来，
各城市对于急救培训的步伐也
没有停下。例如，北京地铁计
划未来两年内地铁一线站务人
员培训取证率达到80%以上；
合肥红十字会本月对公共场所
AED设置点培训人员约 840
名；截至上月底，扬州急救中心
今年共进行105场急救培训，
累计受众15066人次……

尽管近年来我国各城市已

经越来越重视急救培训与救
助，但与发达国家对于急救知
识和AED的普及程度上还有
很大的差距，记者查阅资料发
现，在国外，一些国家平均每
10万人拥有700台AED，而我
国每10万人仅仅约有1台，即
便是AED普及率走在我国前
列的城市深圳，每10万人也只
有17.5台，仍与发达国家具有
较大的差距。

“一台AED设备的价格在
两三万元左右，有些城市可能会
考虑到经济因素难以落地。但
是生命是无价的，城市经济水平
与安装AED是没有必然联系
的。”扬州急救中心主任郝思龙
向记者表示，城市的公共急救是
系统工程，从某种程度上也象
征着一个城市的文明程度。

郝思龙说，目前我国在法
律层面还没有明确的急救立
法，他建议，在健康中国的大环
境下，应加强顶层设计，从国家
层面尽快制订与发布急救法，
重视急救知识的普及与AED
设备的配置，建立完善城市急
救系统，先解决有AED的问
题、再解决设备增加的问题，勇
敢、踏实地迈出第一步，人民健
康才能真正有保障。

““救命神器救命神器””AEDAED为何难推广为何难推广

北京急救中心和西单站地铁工作人员演示AED使用方法。


