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本报讯 近日，北京协和医院血管

外科副主任刘暴团队联合北京华大生

命 科 学 研 究 院 团 队 在

上发表研究成

果，首次揭开了人类动脉粥样硬化斑

块中三级淋巴器官（PTLOs）的神秘面

纱，阐明了斑块中三级淋巴器官的特

征、功能和临床意义，为此类心血管疾

病的防治开辟了全新的研究视角。研

究发现，三级淋巴器官的存在与患者

是否出现脑卒中等症状密切相关，是症

状性颈动脉狭窄的独立风险因素。

动脉粥样硬化是血管内脂质沉积

形成的斑块。既往研究显示，动脉粥样

硬化斑块会表现出慢性炎症特征，巨噬

细胞、B细胞和平滑肌细胞等在斑块中

活跃，但炎症在动脉壁中的发生发展机

制仍是未解之谜。

为全面解析动脉粥样硬化斑块的

细胞组成和空间结构，研究人员对 149

例颈动脉斑块患者的样本进行分析，

借助单细胞 RNA 测序和空间转录组

测序技术，构建了斑块的“细胞地图”。

通过系统分析，研究团队首次在人类颈

动脉粥样硬化斑块中鉴定出三级淋巴

器官的存在。

不同于胸腺、骨髓等构成的一级淋

巴器官，以及脾、淋巴结等构成的二级

淋巴器官，三级淋巴器官后天产生于

非淋巴组织中，聚集了大量 B 细胞、浆

细胞等免疫细胞，常见于自身免疫性

疾病、慢性感染、癌症所致的慢性炎症

组织中。

研究人员观察到，斑块中三级淋

巴器官结构中的 B 细胞会分化为浆

细胞，并分泌 IgG 抗体。当 IgG 抗体

激活巨噬细胞释放炎症因子时，斑块

会变得不稳定，斑块破裂的风险随之

增加。

临床统计结果与该研究结论高度

吻合，对于斑块内存在三级淋巴器官的

患者，其脑血管事件（如中风）风险是

无三级淋巴器官患者的 3.5倍。

该研究首次揭示了三级淋巴器官

作为颈动脉粥样硬化症状的独立风险

因素，有望成为预测动脉斑块稳定性

的新指标。研究提示，研发 IgG抗体的

靶向药物以减少其过度分泌，可增加斑

块的稳定性。

此外，研究者还观察到，斑块中的

成纤维细胞样平滑肌细胞有聚集 B 细

胞的作用，抑制此类细胞的分子通路可

延缓三级淋巴器官形成。三级淋巴器

官中富集的 B 细胞除了来自血液，还

有一部分来自血管周围的脂肪组织，

这也为进一步探究肥胖与动脉粥样硬

化之间的关联提供了全新视角。

刘暴表示，随着对三级淋巴器官研

究的进一步深入，未来或能实现从“被

动治疗”到“主动预防”的转变，为全球

数亿动脉粥样硬化患者带来新希望。

研究人员提醒，对于公众而言，特

别是高血压、糖尿病、肥胖、吸烟等高

危人群，定期体检（如颈动脉超声、血

脂检测）尤为重要；同时应尽快调整生

活方式，减脂、控糖、戒烟，减少血管周

围脂肪组织的异常增生，减少 B 细胞

富集，降低斑块破裂风险。一旦出现短

暂性视力模糊、肢体麻木等“小中风”

症状，应立即就医。 （张思玮）

相关论文信息：
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本报讯 武汉大学人民医院教授董卫国团

队首次揭示了二甲双胍通过乙酰辅酶 A 调控

STAT3 信号通路缓解实验性结肠炎的机制，

为肠炎治疗开辟了新路径。相关研究成果近

日发表于《前沿研究杂志》。

研究团队介绍，溃疡性结肠炎（UC）是一

种病因不明的慢性非特异性肠道炎症性疾

病，具有难治愈、易复发的特点，严重影响患

者生活质量。当前，寻找安全有效的新型治疗

药物已成为 UC 研究领域的热点。二甲双胍

是治疗 2 型糖尿病的一线用药，在缓解小鼠

实验性结肠炎方面表现出潜在疗效，但具体

机制尚不明晰。

基于此，团队开展了深入研究，揭示了二

甲双胍在缓解肠道炎症中的关键作用机制。

实验结果表明，二甲双胍通过修复肠道屏障

并重塑肠道菌群，显著缓解了小鼠的结肠炎

症状。进一步研究揭示，二甲双胍通过下调乙

酰辅酶 A 水平，抑制 STAT3 信号通路的过度激活，从代

谢层面调控蛋白翻译后修饰，发挥抗炎作用。

专家指出，这一发现不仅为二甲双胍在 UC 治疗中

的“老药新用”提供了理论依据，也为代谢通路在 UC 发

病机制中的研究开辟了新方向。 （李思辉）

相关论文信息：

非接触式高精度房颤监测已实现

本报讯 中国科学技术大学教授陈彦团队基

于心脏电 -机械耦合机制，利用毫米波雷达感知

技术，首次实现了大规模人群的非接触式高精度

房颤诊断。近日，相关研究成果发表于《自然 -

通讯》。

作为最常见的心律失常疾病之一，房颤不

仅会引发显著的临床症状，还严重威胁患者健

康。心电图是房颤诊断金标准，但在早期阶段，

房颤常常呈现无症状间歇性发作。传统心电图

的监测仅持续 10 秒至数分钟，往往在并发症

出现后才能确诊，使患者错过最佳治疗时机。

动态心电图等可穿戴技术为持续监测提供新

途径，但其接触式检测特性导致使用不便，难

以在无症状初期长期应用。因此，如何在首例

并发症发生前实现早期诊断，仍是临床面临的

重大挑战。

研究团队创新性建立了心脏电活动与机械

运动模态的关联映射，利用经过百年验证的心电

图信号特征辅助神经网络识别房颤特有的异常

机械波动。该系统实现了非接触、免操作、无需穿

戴设备的检测方式，在大型临床验证中达到了接

近心电图诊断的检测性能。

该系统在 6258 例受试者中进行了测试，结

果显示，检测灵敏度达 0.844，特异度达 0.995。在

对 27例房颤发作高风险受试者的日常主动监测

中，系统成功在临床确诊前识别出两例房颤患

者。此外，该系统还能灵敏识别射频消融手术前

后房颤发作的动态变化。

这一优异性能源于两项核心技术突破。研究

团队针对心脏机械信号提取任务，开发了专用的

雷达信号处理算法，可高精度捕获毫米级心脏机

械运动；通过知识迁移技术与心脏电 -机械耦合

机制，利用现有大规模心电数据库中的诊断知

识，训练人工智能模型精准识别房颤特有的机械

运动模式。

该系统旨在实现完全无接触、无操作的主

动房颤监测，可自然融入睡眠或工作等日常生

活场景，并支持从健康状态到房颤全病程的终

身监测。研究结果表明，该技术有望推动现有

房颤诊疗流程向个性化、主动化管理策略转

型，从而实现更高效的心血管健康管理。

（王敏）
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