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每一天，杨跃进的日程表都安排得满满当当，繁重的医、教、研及

医院管理工作，使他的生活中既没有休假，也没有娱乐。但是，他喜欢

这样的生活状态，始终专注和陶醉于医学事业中。

几十年间，杨跃进带领着阜外医院心内科团队，勇攀医学高峰。他

洒下辛勤的汗水，用心地耕耘，为患者搭建起一了生命之桥，为医学界

培养出一个个优秀人才，为我国问鼎全球交出一项项卓越成果。他不居

功，谦逊地说，所有成绩的取得，都与阜外医院密不可分，阜外医院赋

予的责任与使命，就是他永不枯竭的动力。

从好医生到学科带头人

杨跃进
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用心看病

1958 年 3 月，杨跃进出生于江苏省靖江市的一个小村子。

小时候，出现在乡间地头的赤脚医生，是杨跃进对医生最初的记忆。直

到高中毕业后，他入伍到广东韶关并成为一名卫生兵，自此，当医生的愿望

在他心中生根发芽。

1977 年，杨跃进以优异的成绩考上了苏州医学院医学系，这也是国家

恢复高考后的第一届医学生。他异常珍惜这来之不易的学习机会，课堂上、

宿舍里，都能看到他勤奋的身影。1982 年，他大学毕业回到部队，成为一

名军医。

“如何当一名好医生？”杨跃进常常问自己。当时他给出的答案是“用

心看病，靠技术说话，而且要把患者放在第一位”。然而，随着工作时间越

久，杨跃进对自己越觉得不满意。虽说医学是一门不完美的科学，但每当他

对重病患者感到无能为力，仍会陷入深深的自责。他认为，医生肩负着人道

主义的重担，只有不断学习，不断提高医术，才能真正造福患者。为此，他

于 1984 年考入了中国协和医科大学研究生院并获得博士学位，之后进入阜外

医院工作。从此，他在阜外医院心内科扎下了根。

1991 年，杨跃进赴加拿大渥太华大学心脏病研究所心内科进修 2 年。

1993 年和 1996 年，他先后两次被破格晋升为副主任医师、主任医师。1998 年，

年仅 40 岁的杨跃进就获得了“博导”资格，之后又成为国务院特殊津贴的获

得者。

在近 30 年的工作中，杨跃进不仅成为一名好医生，还成为国内外知名的

心内科专家，主持医科院、卫生部、国家教委和国家自然科学基金课题，承

担科技部“863”“973”“十二五”攻关项目分课题……翻开他的学术履历，

一连串国家自然科学基金重大研究计划课题负责人、几十项国际协作课题项

目负责人头衔令人目不暇接。急性心肌梗死、心肌无再流和心室重构的防治、
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心肌再灌注损伤和心功能保护、骨髓干细胞移植研究、中药通心络对急性心

肌梗死再灌注治疗后、心肌无再流和再灌注损伤防治及机制系列研究等，都

凝聚着他的智慧与心血。临床工作中，杨跃进擅长冠心病高危患者和复杂病

变的介入治疗，心血管病危重急症救治和疑难病症的诊治，心力衰竭防治及

心功能评价技术。与此同时，他还练就了一手绝活，即经桡动脉途径微创化

对冠心病复杂病变的介入治疗。

行医多年，杨跃进丝毫不敢懈怠，始终把患者的安全放在首要位置。他说，

临床中，听到最多的一句话就是“杨院长，我们是慕你名而来”。每每听到

类似的话语，他就会下意识地告诫自己，患者专程赶来，寄予厚望，因此无

论技术多么娴熟，也要时刻保持警惕，充分考虑技术风险，首先确保患者安全。

哪怕夜里来个心肌梗死的老大爷、老大妈，只要急救需要，杨跃进也会指导

和帮助做经皮冠状动脉腔内血管成形术（PTCA）介入开通堵塞的冠脉。“一

定要体会到老百姓的不容易。”杨跃进常说。

“医学在本质上需要冷静、透彻的科学思维方法，但更需要温暖的人文

关怀。”秉承着这样的理念，杨跃进始终以最朴素的温情对待每一个患者。

他说：“虽然医学无法达到圆满，但我们一定百分之百尽力。”

泡在病房  摸爬滚打

在担任阜外医院副院长，同时兼任心内科主任和冠心病中心主任的

时间里，杨跃进更忙了。作为管理者，推动学科发展需要操心的事务实

在不少。每天上午 9：00 之前，是杨跃进的“签字时间”，需要过目、批

改的文件，在他手上从来不超过 24 小时。除了每周固定的手术及门诊时

间，他的精力几乎全部用于医院管理及科研项目、学生指导和参加学术

交流会议。

然而，尽管已在医院管理者的岗位上工作十余年之久，杨跃进却更钟爱“心
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内科学科带头人”这一称号。他常说，管理能够锦上添花，即减少失误、优

化流程、提高效率，但管理本身并不能提高医疗技术。没有为患者服务的本领，

就难以为患者提供高质量的技术服务。

“某些地区的医院大楼建得美轮美奂，为何患者偏偏都要来拥挤且略显

陈旧的阜外医院？原因就是条件虽差，技术过硬。”对此，杨跃进极为自豪。

他强调，管理者一定要牢记，管理理念应服务于医院的责任，服务于普及和

提高医疗技术。患者是来看病的，不是来单纯享受服务。

作为阜外医院的核心技术骨干之一，当下杨跃进最为关注的是承前启

后——培养一支优秀的接班团队。他认为，无论管理理念、方式如何更新，

管理本身并不能提高医疗技术水平，医疗技术的提高必须通过反复学习、培

训、实践，并不断总结经验和教训的艰苦磨炼来实现，更要依靠老一代专家

的“传帮带”。“而且医疗技术提高，还不能简单地归结为人才培养和培训，

因为这一定义过于宽泛。”杨跃进强调，医学是理论和实践紧密结合的科学，

理论学习再好，即使学生考试得 100 分，若无实践经验，医疗技术不过关，

仍然不是一名合格的医生。

1985 年 CCU 查房，陈在嘉（左 1）、徐义枢（左 2）、杨跃进（右 1）
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那么，有人就会问了，怎样才能成为一名合格的医生？杨跃进的答案

是“在临床实践中艰苦磨炼”, 即“泡在病房”“摸爬滚打”。他说，这也

是无数医者先贤的金科玉律，只有在临床工作中多接触患者，掌握第一手资

料，带着患者救治中的问题去学习、思考和实践，同时接受老一辈专家的“传

帮带”，才可能积累丰富经验，不断提高临床处理危重疑难症患者的水平和

能力。也正是因为这样，“向患者学习”的理念为许多医学前辈所倡导。杨

跃进的成长和成功，也是由陈在嘉、高润霖等老一辈医学家“传帮带”出来的。

据杨跃进回忆，在协和读研究生时，导师陈在嘉教授曾语重心长地说：

“在病房工作中，不仅要熟知自己负责主管的患者情况，还要通过查房、交班，

掌握全病区患者的主要病情。这样在值班时，既能够在第一时间妥善处理好

任何患者突发的问题，又可获得上级医师的指导；既能解决临床问题，又可

获得机会学习和提高自己医疗水平，不断扩大临床实践面。”

受到导师的启发，杨跃进在当住院医生时，几乎“吃住在病房”，每到

值班时，他还会挨个给病区的患者量血压，询问了解病情，力求做到“心中

2013 年杨跃进（前排左 2）与导师陈在嘉（前排左 3）于教师节留影
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有 数”。 由 于 对

患者的病情吃得

透， 解 决 起 问 题

自然更加得心应

手， 体 会 也 就 越

来 越 深， 临 床 经

验得到不断积累

和丰富。

杨 跃 进 很 难

忘 记， 在 他 研 究

生期间临床学习

时， 导 师 高 润 霖

教授对冠状动脉介入治疗技术和病历书写都有严格要求。他认真研究每一例

介入患者的病情和冠脉造影及介入治疗技术，指出介入技术精细固然重要，

但需防范其风险。这对确保患者安全则更重要。他也时常告诫年轻医生，病

历是对患者医疗诊治活动及急救过程的客观而及时的记录，既是医疗法律资

料，也是主管责任医生，甚至医疗团队对患者临床问题诊断和救治思路是否

清晰和正确的体现，充分反映了医疗质量和水平，所以必须要让不在现场的

医护人员或第三方专家看得准确明了。

正是这些看似笨拙的工作方法，让杨跃进收获了宝贵的临床经验，使他

在医学殿堂里大踏步前进。

感念于前辈们的言传身教，杨跃进如今也将这种优良传统进一步发扬

光大。“我现在要做的，就是扮演好师父和教练的角色，为阜外医院乃至

国家培养优秀接班人，让年轻一代的医生接好我们手中的接力棒，让阜外

精神和医疗技术代代相传。”杨跃进说，这也是作为学科带头人义不容辞

的责任。
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走上国际舞台

阜外医院心内科的发展史，既是几代人无私奉献、共同奋斗的历史，也

能折射出整个中国心血管内科的发展历程。

在心血管学科领域，作为国内唯一一家集医、教、研、防于一体的国家

级心血管病中心，阜外医院如同一面鲜明的旗帜，以领军之姿，引领着中国

心血管病学科的研究发展，更因诊治各类疑难、重症心血管病而蜚声海内外。

盛名背后，凝聚着几代阜

外人的智慧结晶。这其中，

也饱含着杨跃进这一代人

的心血。

据杨跃进介绍，阜外

医院心内科的发展主要经

历了创业期、发展期、成

熟期和继往开来新时期这

四个阶段。

在创业期，以蔡如升、

黄宛等教授为先驱的老一

辈专家，包括刘力生、陈

在嘉、陈新、孙瑞龙、程

显声、徐义枢、郑德裕等，

他们在非常艰苦的条件下，

凭借一股追求科学的热情，

努力探索解决当时心血管

领域的疑难问题，以严谨

的科学作风和无私奉献的杨跃进实施冠状动脉介入治疗
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精神，白手起家，创建了阜外医院心内科。在默默耕耘中，使心血管病的医、

教、研、防工作得到不断发展，并取得了丰硕成果，开创和发展了我国心血

管病的防治事业，为我国心血管界培养了一批优秀人才，为我国心血管病防

治奠定了基础。

在发展期，也就是改革开放后的一个快速发展时期，阜外医院心内科专

家们在已故陶寿淇教授的带领下，抓住机遇，通过“请进来、派出去”的方法，

培养出一批学术带头人。他们如饥似渴地学习、引进、消化和吸收国外先进

技术和治疗方法并应用于临床。心血管病介入技术、急性心肌梗死溶栓治疗、

大规模临床试验方法的引进应用、与世界卫生组织合作研究等，都在这一时

期进行。

以高润霖院士、王方正教授和已故的陶萍教授为代表的新一代专家，又

将国外新的冠脉介入治疗、起搏射频消融技术和临床药理评价等新技术、新

方法，应用到解决我国患者的心血管病中，使心内科各项工作在原有基础上

向前迈进了一大步，同时也带动我国内科心血管病领域的快速发展，在医、教、

研、防诸多方面做出突出贡献。

经过新世纪 10 余年以来的快速发展，阜外医院心内科进入了成熟期，在

临床技术和学术研究上渐渐与国际接轨。心内科一大批年轻专家脱颖而出，

在临床、科研、教学和预防方面均取得显著成就。对此，杨跃进难掩自豪、

如数家珍：临床上提高了解决临床危重疑难问题的服务能力和水平。2002 年

9 月在国内开设首个心衰重症病房（HFCU）；2005 年成立首个心力衰竭诊治

中心，不仅为心力衰竭患者的急救监护提供条件，也为培养心力衰竭防治和

研究人才队伍提供了平台和保障，还为阜外医院心脏移植和心内膜活检监测

等先进技术的开展提供了支持。

冠心病介入治疗于 2011 年首次突破 1 万例，2015 突破 1.5 万例；择期介

入患者病死率低至万分之五；经桡动脉微创化介入占 90% 以上，成为名副其

实的国际第一、质量最优的微创化介入中心；已连续 9 年向美国经导管心血
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管治疗会议（TCT）和欧洲心血管介入（Euro-PCR）大会，成功转播经桡动

脉高难度冠心病左主干分叉病变的介入手术，获得国际介入界好评和认可；

新的心血管介入技术如经导管主动脉瓣置入术（TAVR）等又相继引进开展。

可以说，阜外医院心内科已走上了国际舞台。

如今，随着中国进入了“十三五”全面建成小康社会和创新驱动科技发

展战略的新阶段，心内科也迎来了继往开来新时期。杨跃进表示，在迎来发

展机遇的同时，正值阜外医院建院 60 周年院庆，心内科也进入了一个新起点、

新标准和新要求的新时期。我们应该清醒地认识到，虽然已取得了不少进步，

但随着全国各兄弟单位的崛起，我国心血管病防治多中心的格局已经形成，

这也就意味着，阜外医院面临着前所未有的竞争压力。竞争的局面一方面如

同百舸争流，会促进共同发展和进步，使我国的医疗水平和服务能力在供给

侧有普遍提升，更好地服务于广大心血管患者；另一方面，也如逆水行舟，

不进则退。因此，我们应抓住机遇、迎接挑战，传承老一辈专家的创业精神，

发扬优良传统，朝着更高的目标迈进。

在实践“中国梦”的新时代，我们要牢记“救死扶伤，全心全意为患者

服务”的使命，以阜外医院 60 周年为新起点，借国家心血管病中心建设之机，

齐心协力、团结奋进，必将使阜外医院心内科的未来有一个跨越式的新发展。

杨跃进信心满满，冲劲十足。

此外，由于我国人口众多，老龄化社会医疗任务繁重，加之政府严要求

和患者高期望，我们不仅要向政府和社会交上一份与国际一流医院媲美的高

医疗质量和安全的医疗答卷，还应合理整合利用大数据资源，及时转化成具

我国特色的学术成果走向国际，这也是我们这一代人面临的历史任务。杨跃

进说，阜外医院几代人创下的基业，我们要努力传承和发展，未来，依然任

重道远。
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