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Abstract 
BACKGROUND: Restenosis and other complications after coronary stent implantation have attracted more and more attention. 
OBJECTIVE: To systematically evaluate the biocompatibility of biodegradable cardiovascular stent materials. 
METHODS: A Computer-based online search of EMbase (1980/2011-08), MEDLINE (1966/2011-12), CBM (1978/2011-08) and 
CNKI for articles about animal experiments and clinical applications focusing on the biocompatibility of biodegradable 
cardiovascular stent materials. The included articles were generally analyzed to overall summarize the biocompatibility of 
biodegradable cardiovascular stent materials.  
RESULTS AND CONCLUSION: When the vascular endothelialization is complete, timely degradation of biodegradable stents 
overcomes thrombosis induced by the stent itself as a foreign body and inhibits early thrombosis and late neointimal hyperplasia, 
indicating that the stents have good biocompatibility and effectively reduce the restenosis incidence. Biodegradable stents can 
also be localized as a drug delivery carrier, to effectively prevent acute vascular occlusion and reduce the incidence of restenosis 
after stent implantation. 
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摘要 

背景：冠状动脉支架置入后的再狭窄等并发症越来越引起关注。 
目的：系统评价生物可降解心血管支架材料与人体相容性的研究。  
方法：计算机检索 EMbase(1980/2011-08)、MEDLINE(1966/2011-08)和中国生物医学文献数据库(CBM，1978/2011-08)、
中文学术期刊全文数据库(CNKI)，筛查相关文章的参考文献收集发表的生物可降解心血管支架生物相容性的动物实验和临床
实验中文献，对可降解心血管支架材料生物相容性的总结。 
结果与结论：当血管内皮化完成之后，生物可降解支架如期降解，从而克服了支架本身作为异物的血栓源性，抑制早期血栓

形成及晚期新生内膜增生，具有良好的生物相容性，有效降低了再狭窄的发生率。同时，生物可降解支架还可作为药物局部

投放的载体，达到有效防止支架置入后血管急性闭塞和降低再狭窄发生率。  
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0  引言 
 

冠状动脉支架置入已成为治疗心血管系统

疾病的重要手段。统计表明，目前全世界每年

有大约超过 200万冠心病患者需要进行经皮腔
内冠状动脉血管成形术，70%需要置入血管支
架，但是 6个月后的再狭窄率高达 20%~30%，
其中约有 10%的患者需要再次置入支架[1]

。支

架置入后的一系列并发症, 如急性/亚急性/晚
期血栓形成、支架内再狭窄等越来越引起关注。

这便迫使研究者探寻一种具有更好生物相容性

的支架材料，即能支撑起狭窄闭塞血管，维持

血管通畅，又能抑制内膜增生，防止血栓形成，

减少再狭窄的发生率。生物可降解支架应运而

生。文章对已发表的可降解心血管支架与人体

相容性的相关文献进行系统评价，客观分析生物

可降解支架植入的安全性及预后，为临床决策提

供重要证据。 
 

1  资料和方法 
 
1.1  资料的纳入标准和排除标准 
纳入标准：①可降解心血管支架生物相容性的

动物实验研究。②可降解心血管支架生物相容性

的临床试验。③临床试验的病例数和动物实验的

样本量均需大于 10，以免样本量太小造成分析结
果的局限性。④所有临床研究对象必须包含症状

性冠状动脉狭窄，且置入前冠心病的诊断必须是

经过常规血管造影证实的狭窄程度在 50%以上
的病变。受试对象在接受最佳药物治疗(二联抗血
小板治疗)的基础上进行冠状动脉内支架成形。
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排除标准：研究目的和方法与本系统研究无关的文

献、内容重复文献、综述类文献。 
1.2  资料提取策略   电子检索 Embase (1980-01/ 
2011-08)、MEDLINE(1966-01/2011-08)和中国生物
医学文献数据库(CBM，1978-01/2011-08)、中文学术
期刊全文数据库(CNKI)，筛查相关文章的参考文献。
中文检索词为“可降解支架，生物相容性” ，英文检
索 词 设 定 为 “ biodegradable materials ， 
biocompatibility”。 
1.3  质量评估  通过检索初步筛选出文献 169篇，阅读
标题和摘要进行初步筛查，排除研究目的和方法与本系

统评价无关的文献 82篇，内容重复性研究 35篇，综述
24篇。所有选用文献均与本主题相关性较强，且具有一
定的代表性。符合纳入标准的 28 篇文献中，动物实验
15篇，临床试验 11篇，综述 2篇。 

 
2 结果 
 
此次系统评价纳入的动物试验和临床试验的方法

学质量相差较大，可能造成实施偏倚和测量偏倚。由于

临床应用实际问题，文章纳入文献的临床观察主要是药

物涂层支架方面，未能包括所有生物可降解支架，且不

能保证每个临床观察都是对照研究，可能造成选择性偏

倚。 
今后有必要设计更多方法学一致、样本量大的随机

对照研究以进一步验证动物实验和临床试验的安全性

以及有效性。 
2.1  可降解心血管支架与人体相容性研究的动物实验评价  
通读 15篇初选文献，排除文献 3篇。对其他 12篇，从
实验动物分组、实验方法、实验结果、实验结论加以整

理。 
具体内容见表 1~4。 

2.2  可降解心血管支架的生物相容性研究的临床应用评价  
通读 11篇临床应用初选文献，排除 3篇。对其他 8篇
文献，首先对发表文章中纳入的实验对象进行基本情况

的分析，对文章中的观察对象、观察方法、实验结果、

实验结论加以整理。 
具体内容见表 5，6。 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

表 1  雌二醇涂层支架的基础实验研究   

作者及杂志 实验材料 实验方法 实验结果 实验结论 

宋春莉等
[2] 

《中国实验诊断

学》 

杂种犬 15只，雌二醇涂
层支架组，聚乳酸涂层

支架组，裸支架组，每

组 5只 

将相应支架分别置入到每组犬的冠

状动脉损伤段，4 周后处死，取
出支架段血管行病理学观察，计

算机图像分析血管总面积、内膜

增生面积以及面积狭窄百分比。 

三组管腔面积,雌二醇支架组最大，
PLA 组及裸支架组无明显差异。
雌二醇支架组内膜增生面积较裸

支架组及 PLA涂层支架组减低。 

雌二醇洗脱支架较裸支架,可
明显加速内皮修复，明显

降低再狭窄的发生。 

梁明等
[3] 

《中华老年多器

官疾病杂志》 

纯系日本雄性大耳白兔

74 只，建立高脂血症
动物模型。分为裸金属

支架、 磷酸胆碱涂层
支架和雌二醇 (E2)洗
脱支架组 

分别于腹主动脉植入相应支架，应

用苏木精-伊红染色、 免疫组织
化学染色及蛋白印迹方法观察。 

支架植入后 0.5 h时 E2洗脱支架组 
p-ERK 表达明显低于裸金属支架
组。12周时 E2洗脱支架组新生内
膜面积较裸金属支架组减少 36%。
2 周时 E2 洗脱支架组内皮化率明
显高于裸金属支架组及 PC涂层支
架组。 

与普通裸金属支架对比，E2 
洗脱支架能够加速支架段

血管的再内皮化；丝裂原

激活蛋白激酶 ERK1/2 可
能介导了支架植入后血管

平滑肌细胞的增殖和内膜

增生。 

表 2  雷帕霉素洗脱和涂层支架的基础实验研究   

作者及杂志 实验材料 实验方法 实验结果 实验结论 

罗彤等
[4] 

《中国循环杂志》 

健康小型猪 26只，随机分入 
316L 不锈钢裸金属支架
组、L605钴铬合金裸金属
支架组、PLGA涂层 L605
支架组和 PLGA 涂层雷帕
霉素洗脱支架组。 

每只猪于左前降支和右冠状动

脉各置入同种支架 1枚。至观
察终点时复查冠状动脉造影

并处死取材，通过形态学方法

观察内膜增生情况。 

4周时反映内膜增生的各项指标雷帕
霉素组均显著优于其他 3组，且无
支架内狭窄发生。12 周时雷帕霉
素组内膜增生较 4 周时相比除了
支架间内膜厚度外其他各项指标

差异均无显著性意义。 

可降解的 PLGA涂层雷帕霉
素洗脱支架可以显著抑制

健康小型猪冠状动脉支架

置入后 4周和 12周的内膜
增生,生物相容性良好。 

刘宗军等
[4] 

《上海医学》 

将 15 只小猪随机分 5 组：
a.裸支架组、b.聚合物涂层
支架组、c.300 µg 曲尼司
特洗脱支架组、d.600 µg
曲尼司特洗脱支架组、e.
雷帕霉素洗脱支架组。各

植入相应的支架。 

术后第 30天复查冠脉造影，比
较 5 组支架血管段的损伤积
分、支架内皮化、支架内面积、

管腔面积、内膜面积和内膜平

均厚度，同时观察支架边缘段

5mm以内组织。 

术后 30 d，cd组的内膜面积及内膜
平均厚度均显著小于 ab 组，d 组
显著小于 c 组，c 组支架内皮化较
e组显著改善。de组差异无显著性
意义。e组支架表面被纤维组织和
内皮细胞锁盖，未发现支架内血栓

和支架周围炎症反应。 

曲尼司特洗脱支架显著减少

了支架内新生内膜的增

殖，支架内皮化较雷帕霉

素洗脱支架改善。而雷帕

霉素洗脱支架在有效抑制

支架内再狭窄同时，具有

较好的生物相容性。 

刁繁荣等
[6] 

《心脏杂志》 

 

8 只小型猪随机分为单纯雷
帕霉素涂层支架(RES)组
和雷帕霉素-替罗非班复

合药物涂层支架 (RTES)
组。每只猪于冠状动脉中

置入支架 2枚。 

实验期间对动物行为学和出凝

血障碍等并发症进行观察。3
月后复查冠状动脉造影，处死

动物,取出支架血管段，行组
织病理学分析。 

两组均未发现急性、亚急性和远期血

栓，无出凝血等并发症发生。RTES
组比 RES 组支架部位血管腔面积
大、新生内膜面积大、管腔面积丢

失率小，但差异无显著性意义。 

雷帕霉素-替罗非班复合药

物涂层支架可有效预防

PCI术后支架内血栓形成。
但与单纯雷帕霉素支架无

差异。 
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表 3  紫杉醇支架的基础实验研究   

作者及杂志 实验材料 实验方法 实验结果 实验结论 

陈宇等
[7] 

生物医学工程

与临床》 

健康产妇分娩后新鲜的

婴儿脐带，分成金属支

架组、只含 PLLGA对
照组、分别含紫杉醇

1，2，3 µg PLLGA可
降解材组。 

将人脐动脉平滑肌传代细胞与含不

同紫杉醇药物浓度的降解材料一

起培养，显微镜下观察降解材料

远近处细胞形态发展的状态。 

在含紫杉醇可降解材料中细胞生长

受到抑制，靠近材料边缘处无或仅

有少量细胞生长；远离降解材料

处，细胞生长未受到抑制。药物浓

度越大细胞越受抑制。 

不同剂量的紫杉醇可降解材

料能抑制人脐动脉平滑肌

细胞的生长，并使其细胞

形态改变而死亡。 但金属
支架则无此作用。 

张基昌等
[8] 

《中国老年血杂

志》 

18 只猪冠状动脉损伤段
分别植入紫杉醇支架、

CD34抗体支架、裸支
架，每组 6只猪。 

4 周后取出支架段血管行病理学观
察及计算机图像分析血管管腔面

积、内膜增生面积以及面积狭窄

百分比。 

CD34抗体支架组和紫杉醇支架组内
膜增生面积较裸支架组减低(P < 
0.05)，但前两组无明显差别(P > 
0.05)。 

生物可降解高分子载内皮祖

细胞 CD34 抗体支架可明
显加速支架置入后血管内

皮修复,降低再狭窄发生。 
 

表 4  其他心血管支架动物实验研究   

作者及杂志 实验材料 实验方法 实验结果 实验结论 

王宏昕等
[9] 

《中国修复重建

外科杂志》 

小鼠胚胎成纤维细胞 
(NIH-3T3细胞)与精氨
酸-甘氨酸-天冬氨酸-

重 组 蛛 丝 蛋 白

(pNSR16)/聚乙烯醇
(PVA)支架材料浸提
液。 

用 MTT法检测培养 1，3，5 d时支
架材料的细胞毒性。将 NIH-3T3与 
pNSR16/PVA复合培养 2，4，6 d
后行扫描电镜、苏木精-伊红染色，

6 d 后行免疫组织化学检测，观察
NIH-3T3 细胞在支架材料上的黏
附、生长及表达功能情况。 

MTT法检测显示 pNSR16/PVA支
架材料的细胞毒性为 0级。扫描
电镜和苏木精-伊红色示细胞能

在支架表面黏附和生长。免疫组

织化学检测到 NIH-3T3 细胞分
泌的 bFGF，细胞能进行正常分
化。 

pNSR16/PVA 支架材料有利
于细胞的黏附、 增殖和分
化，具有良好的细胞相容

性。 

丁付燕等
[10] 

《国际心血管病

杂志》 

32 只小型猪随机分入实
验组：地塞米松-肝素

双涂层支架组裸支架

组；对照组：玉米醇溶

蛋白 zein 涂层支架
组、肝素涂层支架组。 

每只猪于双侧股动脉各置入同种支

架 1枚。至观察终点时复查血管造
影并处死取材，通过形态学方法观

察内膜增生及炎症情况。 

4 周时，各组血管损伤平均积分相
近，实验组管腔面积最大、平均

内膜厚度最小、炎症积分较其他

3 组明显降低。12 周时，实验
组管腔面积及新生内膜增生仍

优于另外 3 组。 

植物源玉米醇溶蛋白 zein 包
载的地塞米松-肝素双因子

洗脱支架可以显著抑制支

架术后 4周和 12周的内膜
增生,防止血栓形成，生物相
容性良好。 

李娟等
[11] 

《中国组织工程

研究与临床康

复》 

5 只健康雄性小鼠的肺
动脉中膜平滑肌细胞。

构建可缓释血管内皮

生长因子的可降解聚

乳酸-聚乙醇酸支架膜

片。 

将体外培养的鼠血管平滑肌细胞种

植在支架膜片上，相差显微镜观察

细胞的生长情况，绘制细胞生长曲

线，并用 MTT 法测定细胞增殖情
况。 

血管平滑肌细胞在支架膜片上生

长良好；MTT 法检测显示，可
缓释血管内皮生长因子的可降

解聚乳酸-聚乙醇酸支架组平滑

肌细胞增殖较快，细胞较为活

跃。 

可缓释血管内皮生长因子的

可降解聚乳酸-聚乙醇酸支

架能较长时间持续释放活

性血管内皮生长因子，细胞

生物相容性好且能明显促

进血管平滑肌细胞的增殖。 

刘斌等
[12] 

《中国实验诊断

学》 

健康昆明种小白鼠 10
只。实验组于尾静脉恒

速注射载体浸提液  
50 mL/ kg，对照组注
射同批号灭菌生理盐

水 50 mL/ kg。 

通过急性全身毒性试验、皮内刺激试

验、溶血试验、细胞毒性试验、热

源试验、过敏试验、体内植入试验

综合评价聚乙二醇 2聚乳酸 2聚谷
氨酸共聚物的生物相容性。 

共聚物浸提液无溶血反应和急性全

身毒性反应，无热源反应，材料

中不存在致敏性物质。复合材料

体内植入在初期有轻度的炎症反

应，12周后炎症反应基本消失，
材料在 16周基本完全降解。 

聚乙二醇-聚乳酸-谷氨酸共

聚物具有良好的生物相容

性，其作为冠状动脉内支架

涂层材料或载体应用于临

床具有可行性和安全性。 

表 5  紫杉醇涂层和洗脱支架的临床应用研究

作者及杂志 实验材料 实验方法 实验结果 实验结论 

张志辉等
[13] 

《心脏杂志》 

83例患者共处理 116处病变，置
入支架 135枚。其中 97个地塞
米松涂层支架,雷帕霉素洗脱支
架 4个，紫杉醇涂层支架 5个，
裸金属支架 29个。 

随访 3~18月，了解手术过程中
住院期间严重并发症，经造

影了解术后再狭窄发生情

况。 

83 例患者手术过程及住院期间
无严重并发症发生。随访时间

内无心源性死亡及肌梗死发

生，地塞米松支架内再狭窄发

生率显著低于普通支架。 

地塞米松涂层支架近期安全

有效。 

乔树宾等
[14] 

《国介入心脏病

学杂志》 

218 例患者。FBS 组：100 例置
入西罗莫司洗脱支架；PES组：
118例置入紫杉醇洗脱支架。 

支架置入术后 6 个月接受冠状
动脉造影随访。 

FBS组的支架再狭窄率、靶病变
血运重建和支架内晚期腔径丢

失均显著低于 PES组。 

国产西罗莫司涂层支架用于

临床实践有良好的疗效，

但还没有充分的证据说明

晚期腔径丢失与实际临床

效果的关系，不能说 FBS
优于 PES。 

李虎等
[15] 

《中国介入心脏

病学杂志》 

71例患者共处理 148处病变，置
入支架 171枚，其中 102处病
变置入 132 枚紫杉醇慢速释放
支架。  

随访 6个月，了解并发症情况。 手术过程及住院期间无并发症发

生。随访 6个月无新出现的缺
血性心脏事件及新出现的心肌

缺血的心电图证据。 

紫杉醇慢速释放支架应用的

近期安全性较高，使用方

便，近期效果较好，但是

长期安全性及效果尚待验

证。 
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3  小结 
 
冠状动脉粥样硬化性心脏病(冠心病)支架置入治疗

经历了单纯球囊扩张时代，金属裸支架时代以及药物支

架时代。又迎来了冠脉介入的第 4次革命——完全生物
可降解支架时代。理想的生物可降解心血管支架应具备

以下优点
[21]： ①与金属支架相当的机械力学性能。 ②

生物可降解性，在完成对血管壁一定时间的机械支撑作

用后可自行降解，降解产物对组织无毒副作用。③良好

的顺应性，易于通过病变血管。④良好的组织相容性及

血栓源性。⑤比金属支架更易携带药物，局部缓慢投放。

⑥良好的示踪性。其中，良好的生物相容性是一个性能

良好的支架必须具备的最重要的特性。 
金属支架优异的力学性能解决了支架置入后血管

的弹性回缩，但其固有的物理特性和表面结构使得支架

植入中存在机械损伤及引发血管壁的炎性反应。金属支

架作为异物而在血液中产生吸附、腐蚀，亚急性血栓形

成。球囊扩张、支架置入的机械积压损伤所导致的血管

内膜损伤和因其不能有效抑制平滑肌细胞的过度增生

和迁移，产生内膜损伤和的内膜增生。由于金属支架具

有较差的生物相容性，置入金属支架后不可避免的会面

临再狭窄的问题。 
与传统金属支架相比，生物可降解支架可暂时支撑

管壁，保持血管通畅，3~ 6个月分解成天然成分, 最终
完全降解为二氧化碳和水，其暂时存留时间与血管内再

狭窄的时间相吻合
[16]
，最大程度减少了对血管内皮的刺

激及炎症反应，保持了血管结构的完整、稳定了血管的

内环境。当血管内皮化完成之后，生物可降解支架如期

降解，从而克服了支架本身作为异物的血栓源性，抑制

早期血栓形成及晚期新生内膜增生，具有良好的生物相

容性，有效降低了再狭窄的发生率。同时，生物可降解

支架还可作为药物局部投放的载体，达到有效防止支架

置入后血管急性闭塞和降低再狭窄发生率。 
生物可降解心血管支架可分为 4种类型：生物可降

解膜被覆金属支架、药物涂层支架、完全生物可降解性

冠状动脉支架和载药生物可降解性冠状动脉支架。目前

大量的动物实验就不同类型的生物可降解心血管支架

材料的生物相容性研究表明，可降解支架材料有利于细

胞的黏附、增殖和分化,具有良好的细胞相容性，应用于
临床具有较高的可行性与安全性。国外多个研究表明，

单纯生物可降解膜被覆金属支架虽然组织相容性较好，

但在防治 PCI术后再狭窄上试验结果并不理想[21-24]
。 

目前应用于临床的生物可降解支架主要还是药物

涂层支架，因此本研究纳入文献主要是药物涂层支架的

临床观察。这种支架在病变血管撑开后能在血管局部缓

慢释放抑制血管内膜增生的药物或抗体，从而减轻冠脉

支架置入后的炎症反应，抑制血管平滑肌细胞增殖，延

表 6   其他心血管支架的临床应用研究 

作者及杂志 实验材料 实验方法 实验结果 实验结论 

王随峰等
[16] 

《医药论坛杂

志》 

57 例冠状动脉分叉病变患
者，主支均给予 EXCEL
支架 ,分支视情况给予血
管球囊扩张或 EXCEL 支
架。 

观察术后即刻效果，包括残余

狭窄，夹层，TIMI 血流，
对分支的影响，及住院期间

并发症，临床随访患者心绞

痛复发及 MACE情况。 

手术即刻成功率为 98.2%，住院期间
无并发症。冠状动脉造影随访，主

支平均管腔丢失(0.12±0.04) mm，
分支血管平均管腔丢失 (0.15± 
0.06) mm，靶血管重建率 5.3%。 

EXCEL 支架(国产可降解雷帕
霉素药物洗脱支架)对冠状
动脉分叉病变的治疗安全有

效。 

 

王翔飞等
[17] 

《上海医学》 

13例患者的 14 处病变共植
入 15 枚可降解聚乳酸涂
层大黄素洗脱支架。 

随访两年，观察 MACE 发生
率。 

MACE发生率在住院期间、6个月、2
年随访时均为 0。支架植入术后所
有患者心绞痛症状均未再次出现。

可降解聚乳酸涂层大黄素洗脱

支架安全有效。 

陈纪林等
[18] 

《中国循环杂

志》 

11 352 例冠心病患者：
Cypher 组 3 915 例，
TAXUS 组 2 202 例，
Firebird组 5 235例。 

完成 1 年临床随访总例数为 
8 626例，完成 2年临床随
访总例数为 5 993例，完成
3 年临床随访总例数为  
3 378例。 

3 组晚期血栓发生率均小，各年度比
较差异均无显著性意义。然而在 3
组中均可发现，从第 1年至第 3年
间，每年晚期血栓发生率呈递增现

象。 

3种 DES治疗冠心病无选择性
病变均有良好的临床远期疗

效,但每年晚期血栓发生率呈
递增现象。对于复杂性冠状

动脉病变或置入较多支架的

患者,双联抗血小板治疗应延
长至 1年或更长时间为妥。 

王小庆等
[19] 

《广东医学》 

129 例冠脉病变患者，
Zotarolimus 洗脱支架植
入组 64例和Cypher支架
植入组 65例。 

临床随访观察，再发心肌梗死

及死亡，再发心绞痛、再次

血运重建和主要心血管事

件对比。 

Cypher 支架组支架内亚急性及迟发
性 血 栓 形 成 率 显 著 高 于

Zotarolimus 洗脱支架组，为 3.1%
比 0。 

与 Cypher 支 架 相 比 ，

Zotarolimus 洗脱支架在预
防再狭窄、减少近期心血管

事件方面疗效相似,但具有更
低支架内亚急性血栓及迟发

性发生率。 

高展等
[20] 

《中华老年医

学杂志》 

635 例老年冠心病患者，佐
他莫司支架组 334例，西
罗莫司组支架 301例。 

随访 7个月，比较两组治疗成
功率、主要心脏不良事件等

临床情况。 

两组介入成功率均为 100%。两组在
心源性死亡、非致死性心肌梗死、

靶血管重建率、支架内血栓发生及

再狭窄率均无统计学差异。但支架

内和血管段的晚期丢失佐他莫司组

均大于西罗莫司组。 

佐他莫司和西罗莫司支架对于

老年冠心病患者具有相似的

疗效。 
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长支架内再狭窄的时间。作用药物均匀有效的涂布于支

架外表面，仅作用于血管壁与支架外层接触部位,使支架
获得了良好的内皮化。支架具有良好的可操控性及顺应

性,易于通过病变血管，良好的示踪性使支架易于定   
位

[14]
。由此可见，药物涂层支架是一种较理想生物可降

解支架。 
大量临床试验已证实这种可降解支架在防止血栓

形成，防止再狭窄的发生都有很好的作用，具有较好的

生物相容性。然而，也有学者质疑药物涂层支架可能并

非彻底消除了再狭窄，而仅仅是推迟了它的发生
[25]
。因

为药物涂层支架在抑制平滑肌细胞增生的同时, 也抑制
了损伤动脉的愈合及内皮化，因而可能导致局部延迟愈

合。随着药物的代谢, 其预防支架内再狭窄的作用降低，
对药物涂层支架的长期疗效产生不利影响

[26]
。 

2006 年美国心脏病学年会(ACC)上 BASKET-LATE
研究结果的公布，提示药物洗脱支架可能存在支架内晚期

血栓形成
[27]
，因而药物涂层支架的远期疗效及安全性值

得进一步探究。完全生物可降解支架和载药生物可降解

支架的研究多还处于基础研究阶段，其临床应用还需进

一步的试验与观察。 
生物可降解支架作为一种新型的医学材料用于治

疗心血管疾病，其疗效的可靠性需要经过长期的观察和

随访才能确定，因此，难以在短期内通过小样本量的研

究，得出生物可降解心血管支架生物相容性的客观评

价。文章对现有的文献进行分析能够为临床决策提供一

定的依据，但仍待大样本量的研究获得更准确的证据。 
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