
2021年5月26日 星期三
E - m a i l ：cindy6738@126.com
联系电话：(010)88146935

业界·关注6 责编 / 陈晶 校对/唐燕 排版/陈杰

5 月 17 日，中国科学院院
士、华中科技大学同济医院外科学
系主任陈孝平前往西藏自治区林芝
市人民医院，为患胰腺肿瘤的藏族
同胞成功开展胰十二指肠切除手
术，这也是除港澳台外，他在全国
开展“陈氏胰肠吻合”技术演示的
最后一个未涉足的省份。

此次接受手术的病人来自贡嘎
县，今年54岁，4月确诊为胰腺
肿瘤。由于当地医院医疗条件限
制，无法开展此类手术。病人几经
辗转，得知陈孝平专家团队对该手
术有着丰富的经验，而陈孝平首
创的“陈氏胰肠吻合”技术，能
大大地降低胰瘘的发生。于是通
过陈孝平发展基金会寻求帮助。
病人及其家属得知这一技术开展
以来，陈孝平专家团队已经在全
国 22个省、4个自治区、4个直
辖市的100多家医院推广近3000
例，A 级胰瘘发生率仅为 8.8%，
B、C级胰瘘已经基本消失，更是
信心大增。

“我心里有一张中国地图，即
中国大陆每个省级行政区，一个都

不能少，让全国每个地区的病人都
能通过这些新技术而获得更好的治
疗效果。大陆唯一还没有开展这种
手术演示的就是西藏自治区，而那
里医疗条件相对落后，恰恰是最需
要的。”陈孝平了解病人的情况
后，立即决定带着团队前往林芝，
将技术带到西藏。

当天，手术顺利开展，11000
多名医生在线观看。近4个小时的
手术后，陈孝平院士专家团队还和
湖南省人民医院、石河子大学医学
院附属第一医院、成都医学院第一
附属医院的专家团队为当地医护人
员开展了学术讲座。

据悉，早在2018年 4月，陈
孝平作为美国外科协会资深荣誉
会员，出席美国外科协会第 138
届年会时，就与国际同行交流

“陈氏胰肠吻合”技术，获得国
际同行赞誉。“这是我们中国人
的原创手术术式，我希望通过自
己的演示能让更多的中国胰腺癌
病人受益。”陈孝平还希望，尽
快把这项技术推广至世界，彰显
中国自信。

心中装着“中国地图”
——年近七十的陈孝平院士赴藏义务普及胰腺癌手术

本报记者 王天奡 通讯员 常宇 摄影 陶继东

2021年 5月22日，拥有“中
国肝胆外科之父”之称的吴孟超院
士，永远离开了我们，举国同悲。
作为一名医务工作者以及吴孟超院
士曾经的学生，我从书架上找出
30年前第二军医大学编著的《外
科及野战外科学》教材，再看到扉
页上“吴孟超”的名字，内心酸楚
悲伤，他曾经的教诲也一幕一幕浮
现在眼前。

拥有家国情怀的老校长

初见吴老，是在1991年。
那一年，我以北京军区第一名

的高考成绩，从部队被录取到第
二军医大学。但因为我最初的专
业梦想是通信而非医学，因此虽
然来到了第二军医大学，兴致依
然不高，对学医以及将来从医都
感到一片迷茫。

吴孟超时任第二军医大学副校
长。在新生开学典礼上，已经在肝
胆外科领域作出了卓越贡献的他，
没有讲述他提出的肝脏结构“五叶
四段”解剖理论以及国内第一台肝
脏肿瘤切除手术等医学成就，而是
意味深长地向同学们讲述了他在马
来西亚生活的童年，以及“文革”
期间他当赤脚医生的故事。

老校长说，他5岁就随母亲去
了马来西亚，成为一名华侨。那时
候，中国还很落后，华侨的社会地
位很低，在马来西亚大都也是做最
低端的工作，他8岁起就跟着父亲
半夜去橡胶园操刀割胶，生活非常
艰辛。

抗日战争爆发后，中国共产党
的抗日主张和英勇作战的事迹鼓舞
着马来西亚华侨，受当时著名爱国
华侨陈嘉庚的影响，身为班长的吴
孟超说服同学们把初中毕业聚餐的
钱捐给了延安。没想到这笔捐款，
竟然收到了八路军总部以毛泽东和
朱德名义发来的感谢电报。这封电
报，鼓舞了年少的吴孟超，也坚定
了他回国读书、参加抗日的决心以
及为党的事业奋斗终生的信心。

老校长还讲述道，“文革”期
间，他因是归国华侨的身份被扣上
了“反动学术权威”的帽子，很多
的科研项目被迫中断，他也跟随第
二军医大学迁址由上海迁往西安。
此间，他自学中医，当上了“一根
银针一把草”的赤脚医生，为当地
人民解除病痛。他想通过这两件事
告知同学们：只有国家强大了，这
个国家的人民以及华侨才能在世界
上挺直脊梁，才能赢得国际社会的
尊重；要坚定自己的信仰和积极向
上的信念，即便只有一根银针一把

草，也能为人民作贡献。他希望，我
们这些军医大学的医学生们既能做好
子弟兵也能做好医生，既能保家卫
国，也能守护人民的生命和健康。

聆听了老校长的讲话，我不再迷
茫，坚定了学医的信心。

“不拘一格用人才”的名师

在学校读书期间，老校长“不拘
一格用人才”的故事也被广为流传，
校友杨甲梅就是其中之一。

杨甲梅现为东方肝胆外科医院肝
脏移植领域的知名专家，享受“国务
院特殊津贴”。他初中毕业后参军入
伍，在被推荐到第二军医大学学习之
前，是一名连队卫生员。虽然底子
薄，但杨甲梅在校期间虚心好学、心
灵手巧，表现出了极好的外科医生天
赋，因而被吴老破例收为徒弟。要知
道，根据正常的招生原则，吴老一般
招收的都是科班出身的硕士研究生或
博士研究生，而不是连正规高中都没
上的半路学医的学生。成为杨甲梅的
导师之后，吴老一方面帮他制定学习
计划，一方面手把手一招一式传授技
能，让他一步步成长为知名专家。

后来，杨甲梅还被吴老安排到国
外大学做交流学者，并以他练就的

“吴氏刀法”获得了国外同行的钦
佩，成为校友们学习的榜样。

时刻考虑病人利益的医生

从第二军医大学毕业之后，我再

次当面聆听老校长的教诲，是在
1996年。

这一年，我在北京军区总医院麻
醉科工作。医院时任整形外科主任因
复杂肝癌手术，把老校长从上海请到
了北京。

当时，国内几乎没有医生愿意为
如此复杂且严重的肝癌患者进行手
术，但吴老没有拒绝，且来到医院就
马上去病房见了患者。这也是他一贯
的工作作风，我也因此又一次见到了
他对待患者的“慢、细、仁”。手术
前，我因为洗手消毒过程中刷手不规
范，被吴老狠狠地批评了一次，虽然
觉得很没面子，但也再次深刻领悟到

“严谨”一词在医疗过程中的深刻含
义。手术台上，吴老再一次展示了

“吴氏刀法”对待肿瘤的“快、准、
狠”，患者也因为这次手术延长了生
存期。

“作为医生，一定要设身处地为
病人着想，替病人算账。”这是吴老
经常挂在嘴边的一句话。在给患者做
手术时，吴老还在谆谆教导我们，要
为患者用最普通的麻醉药品；处理创
面切口时能用手缝合就不用专门的器
械缝合，因为“用器械咔嚓一声
1000多元，用手缝合分文不要”。

作为吴老的学生，我们大都知道
他每年主刀的手术有200台左右，在
手术台上他练出了“三功”，一是站
功，二是饿功，三是憋功，要憋着小
便，否则再消毒换衣服很麻烦。在他
身边工作的校友告诉我，吴老的饮食
非常简单。上午手术，他早饭总是吃

得很少，“一杯牛奶，里面加一个鸡
蛋，再放几块曲奇饼干，可能唯一的
补品就是里面放一些西洋参。有时候
手术会持续到下午两三点，但他中间
从来不下手术台吃饭”。吴老生活也
很简朴，先后培养出近300名硕士、
博士和博士后，获得国家最高科技奖
后，却将国家奖励给他的600万元全
部捐给单位用于人才培养。

在上海，慕名前来找吴老看病的
患者很多，甚至有的患者求医心切，
在马路上就将吴老的车子拦下，他总
是耐心接过患者的病历资料细心地询
问查看，热心安排治疗。外出考察、
开会的间隙，也常常如此。

吴老生前常说，“肝癌是我今生
最大的敌人，手术室是我一辈子的战
场，我要永远战斗下去！”他的确在
手术台上战斗了一辈子，直到2019
年97岁高龄，才从中国科学院院士
岗位上正式退休。在院士退休仪式上
他动情地说，“现在看来，回国，学
医，参军，入党，这四条路的正确选
择才让我能真正实现了自己的人生价
值。所以，我庆幸自己的选择，也永
远感激党和国家，感谢部队这个大家
庭对我的教育培养。”他的动情，也
让我们动容。

现在，老校长永远离开了我们，
他的音容笑貌和教诲都还在眼前，我
们很怀念他。我觉得，他并没有走
远，我们这些被他教育过的医学生，
都在秉持着他的教育精神，奋战在自
己的岗位上。
（作者系全国政协机关医务室主任）

人间大爱 苍生大医
——追忆吴孟超院士

张庆光

本报讯 2021年贵州省医院管
理院长论坛日前在贵州省遵义市召
开。来自西南地区的上百位公立医
院院长，围绕医疗体制改革、现代
医院管理的新思路等热点问题进行
了探讨，以探索满足时代需要的现
代医院管理，推进公立医院高质量
发展。

本次论坛由贵州省医院协会、
中国健康促进基金会主办，遵义医
科大学附属医院承办，主题为“共
建、共享、共赢”。

遵义医科大学附属医院院长余
昌胤在致辞中说，医院的发展，质
量始终起到领航的作用，医院管理
和临床服务的提质增效，一直是医
院领导者的原始命题，也是医院管
理的核心主题。如今公立医院面临

着绩效考核、高质量发展以及国家
医学中心、国家区域医疗中心建
设、互联网+医保、分级诊疗、后疫
情时代医院管理种种重点与热点，
既是机遇，也是挑战。本次会议大
家相聚贵州遵义，一同探讨医院发
展之路，就是要为积极推动公立医
院改革，搭起省内外医院管理者沟
通的桥梁，共享医院建设经验，取
长补短，为做好“十四五”时期的
谋篇布局。

会上，来自国家卫生健康委卫
生发展研究中心、昆明医科大学第
一附属医院、中国国家癌症中心、
重庆医科大学、贵州医科大学、云
南大学、昆明医科大学等相关专家
及省内各县级医院主要负责人参加
了会议。 （邹季芳）

贵州省医院管理院长论坛在遵义举行

“大夫，我信得过你，我这后半
辈子的命就交给你了！”

从2014年被派驻河北燕达医院
至今，时光的指针飞速转过了7载春
秋。7年里，卢长林记不清和伙伴们
抢救了多少人的生命，但患者高阿姨
当年撂下的这句托命之语，他始终忘
不了。

“患者信任无价，对我们这些参
与‘京津冀一体化’的医务工作者们
来说，这是最好的回报。”

卢长林，北京朝阳医院心内科副
主任。他还有着另一个身份——燕达
医院医疗院长。燕达医院，地处河北
廊坊三河市燕郊镇，是河北省首家获
批的民营三甲综合医院，由于它的存
在，河北廊坊地区的百姓在家门口就
能享受到北京的优质医疗服务。同
时，在北京朝阳医院医疗专家团队的
帮助下，燕达医院这7年中的改变，
无疑是一场“蝶变”。

2014 年，作为首批派驻专家，
卢长林来到了与北京通州一河之隔的
燕达医院。他很快发现，二者之间的

“距离”，远不是跨过一条河上班那么
简单。

大型医疗设备闲置“睡大觉”，
床位闲置率高达70%，医护人员比
患者还多……眼前的燕达医院，让从
医多年的卢长林有些不适应——说它

不是医院，但它有医疗设备；说它是医
院，可它又没有什么患者。

“这里太闲了，一天下来也就能看
三四个病人。倒是不少火爆的医疗剧都
在这儿取景，因为环境好，患者少。”
习惯了每天在朝阳医院忙得脚打后脑勺
的卢长林，显然无法适应燕达医院的这
份“安逸”，一种无用武之地的强烈落
差与怅然，充斥着内心。

“再这么干下去医院就黄了！”急性
子的卢长林坐不住了，既然患者不进
来，那医生就走出去。他想了个土办
法，每周带队去附近村镇做义诊，拿着

个大喇叭在村里转圈儿喊，给老百姓讲
啥是心梗，啥是高血压，还现场看病，
一天下来，皮鞋上都是土，嗓子也喊哑
了。

“我真是生生把自己从科班大夫逼成
了赤脚医生。”卢长林苦笑着打趣。

慢慢地，老百姓尝到了甜头，去门
诊看病的患者多了起来。有人一进门就
点名找卢长林，但见面后又将信将疑，
质问他到底是不是北京来的大夫。无奈
之下，卢长林只能一次次亮出朝阳医院
的工作牌，为自己“验明正身”。

“当时有种很无力的感觉，每天都

要耗费很多精力去跟患者解释那些无
需解释的问题。”卢长林还有另外一个
身份——民建中央委员、民建中央人
口医药卫生委员会副主任。最难的时
候，他也想过放弃，动过一走了之的
念头。然而，有更多的理由，让他留
了下来。

有一次，卢长林查房到凌晨一两
点，一名患者家属给他端来一碗粥，
并且好像看出了卢长林的心思，对他
说：“卢大夫，你可不能走啊，你走到
哪我们跟到哪，我们只信你！”一句
话，一碗粥，深深打动了卢长林。

在卢长林看来，让患者重拾信任，
开始相信燕达医院，这是最重要的，也
是他们这些派驻燕达医院的“先头部
队”义不容辞的责任。

选择留下来的卢长林和伙伴们，
“白加黑，五加二”，在他们的日历里，
没有休息日，没有节假日，只有工作
日。多年来，卢长林带领团队在燕达医
院逐步建立起了心脏中心、CCU、导管
室、胸痛中心、心脏急诊绿色通道……
北京大医院的优势医疗资源和先进管理
模式开始在燕达医院生根发芽，开花结
果。2018年，燕达医院成为河北省首家
获批的民营三甲综合医院。

如今，卢长林终于又找回了那种忙
得脚打后脑勺的工作状态，每天门诊排
队、手术连台。卢长林说，有了北京医
疗机构的大力支持，燕达医院以前无法
开展的脑科、心脏、泌尿等大型手术，
逐渐都能做了，不少复杂手术在燕郊、
廊坊乃至河北省都开了先河。

“推动京津冀协同发展，医疗领域
是重要一环，我们的责任就是把医术传
承下去，让更多患者从中受益。把敢闯
敢试的精神传承下去，呼唤更多同行者
加入其中。”卢长林说。

他的日历里只有工作日
——访北京朝阳医院心内科副主任卢长林

本报记者 王天奡

聚焦 JUJIAO

本报讯 （记者 陈晶） 5 月
20日，全国首个聚焦乳腺癌术后
乳房重建的多学科门诊，在复旦
大学附属肿瘤医院 （浦东院区）
正式开诊。该门诊由中国抗癌协
会乳腺癌专委会主任委员、肿瘤
医院副院长、乳腺外科吴炅教授
领衔的多学科专家团队共同坐
诊，旨在为有乳房重建意愿的乳
腺癌患者提供“一站式”的释疑
和个性化乳房重建方案。

据悉，肿瘤医院乳腺外科早
在2004年便已经开始乳房重建手
术，目前已经成为医院乳腺中心
常规手术之一。10余年来，医院
乳腺癌患者选择乳房重建手术比
例已经达到12%以上。多年随访
数据证实，乳房重建手术的 5年
生存率与传统手术方式相当。

吴炅表示，随着患者对形体
要求的提升和医生手术技术的不
断完善，越来越多的乳腺癌患者
对术后的生活质量提出更高要
求。事实上，目前乳腺癌治疗已

经从单纯的疾病治疗，发展成为
兼顾治疗效果和体形恢复的综合
治疗。乳房重建手术的开展让切
除乳房的乳腺癌患者有了“重塑
曲线”的可能。

吴炅介绍，在手术过程中，
通过植入假体或自体皮瓣移植等
方式，可以帮助乳腺癌患者“再
造”相似外观的乳房。乳房重建
需要医生在尊重患者自身意愿的
基础上，结合每个病人病情、体
态，就乳房重建治疗方案中的手
术时间、重建方式、假体选择等
方面，与患者进行更充分、个体
化沟通。因而，相较于一般的门
诊就诊，选择乳房重建的患者往
往要花费更多的沟通时间。本次
多学科门诊的开诊，即是聚焦乳
房重建，专门为有乳房重建需求
的患者提供问诊空间。通过根治
术后的放疗或化疗等辅助手段，
与乳房重建手术无缝衔接，确保
乳腺癌患者健康和美丽，一个也
不“缺席”。

全国首个“乳房重建多学科门诊”开诊

快讯 KUAIXUN

陈孝平院士 （右） 在西藏自治区林芝市人民医院为患者进行手术

卢长林在河北燕达医院带领当地医护查房卢长林在河北燕达医院带领当地医护查房
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