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在方寸大小的病理切片中，通过显微镜辨别疾病的“真凶”，读懂每一个细
胞的含义。病理学是医学之本，病理科医生也被称为“医生中的医生”。病理诊
断结果是临床诊断中一锤定音的“金标准”，一座城市的病理诊断水平的高低，
也是这座城市医学发展的“试金石”。

从当初仅靠一台单目显微镜识别病变细胞的蛛丝马迹，到如今数字病理技
术的应用；从各医院单打独斗的病理科，到成立开全国之先河的临床病理诊断
中心……宁波病理医生对疾病的识别能力越来越高，服务资源的集约，带来的
是病理诊断水平质的飞跃。

今年84岁的宁波市卫生学校原病理老师金辅玲，是我市病理界元老之
一。1958年，金辅玲从中国医科大学毕业，分配到内蒙古包头医学院。金
辅玲回忆，他大学里学的虽然是医疗系，但当年学院缺少基础医学人才，他
想着病理是和临床最近的科室，于是选择了病理，一干就是60多年。

1976年，金辅玲回到家乡宁波工作，来到宁波市卫生学校从事病理教
学。进行尸体解剖、通过病理诊断找到真正的死因，是病理医生的职责。
来宁波的第一年，金辅玲就接到一个棘手的任务。

“是公安部门来求助，有一对姐弟，在家里发生口角。弟弟推了姐姐
一把，姐姐的腰部撞到了桌子上，当时人还没什么事，但姐姐走了几步后，
突然倒地死亡。”金辅玲说，姐姐的死因究竟是什么，弟弟有没有责任？这
些答案只有通过尸体解剖才能找到。

当年学校条件简陋，尸体解剖连夜在学校操场上进行。架起灯，围起
大白布，金辅玲就在这样的条件下开始工作。

2小时后，金辅玲在死者腹膜后找到一个巨大的血肿。为了找到出血
口，他不敢随意破坏血肿的位置关系，而是把美蓝注入血管，发现在肾动
脉进入肾门地方有美蓝漏出，原来血肿处有个动脉瘤，已经破裂。

姐姐的死因是碰撞后导致动脉瘤破裂大出血死亡。正是病理医生的
一锤定音，让这个疑案真相大白。

从事病理工作以来，金辅玲做过500多具尸体解剖。有的在医院太
平间，有的甚至就在案发现场进行。正值壮年的司机感冒3天后突然在医
院去世，家属认为是医院救治不力，最终通过尸体解剖发现真正死因是病
毒性心肌炎；2岁多小男孩午饭后在幼儿园里离奇死亡，家属认为园方失
责导致孩子摔伤致死，最终发现孩子的死因是一种特殊的肺炎……

上世纪80年代，宁波的医院都已经有了病理科，但诊断水平并不高。
“市妇儿医院成立之后，急需一个病理科，是我帮着筹建的。”金辅玲

说，那个年代，快速冷冻制片技术还没有广泛应用，有些手术需要在手术
中判断病变的性质，以决定下一步手术的方案和范围。外科医生常常请
他到现场，根据经验凭肉眼来判断切除下来的肿瘤的性质。

“到上世纪90年代，各大医院病理科的条件还很简陋，我记得当时宁
波有家市级医院的病理科取材室就是厕所改建的。”宁波市临床病理诊断
中心组织病理科主任医师俞文英说，她1996年成为病理科医生，当时技
术员制作病理切片的条件也很简陋，都是手工操作。当时组织切片不像
现在有各种自动化设备，标本取材仅靠普通的切菜刀，切片刀要用手工磨
刀操作，因此病理技术员上岗前的第一课就是练磨刀，只有把刀磨快了，
医生才能取材，技术员才能切组织蜡块。

金辅玲至今还保存着一台报废了的老式显微镜，这台单目显微镜用
了几十年，靠自然光源采光，视野也小。从上世纪50年代到80年代末，病
理医生看片就靠它。如今，宁波市临床病理诊断中心有了20人共览显微
镜，一台显微镜可供20名病理医生同时看片，还能光纤传送图像大屏幕
显示，对疑难病例片的观察讨论更高效。

金辅玲说，直到本世纪初，宁波各医院的病理科实力都还不强，遇到
有疑难的病理片，大家就聚到一起讨论。每周固定一天的上午，大家把疑
难片子拿到一起看，共同提高。

条件简陋年代病理医生守在手术台边
凭经验用肉眼为手术医生导航

宁波病理界元老回忆
尸体解剖病理让很多疑案一锤定音

全国首创的临床病理诊断中心
资源整合带来诊断水平质的飞跃

新老两代病理人金辅玲（右）和俞文英合影。

显微镜下辨“真凶”
为患者书写疾病“生死状”
宁波病理学从艰难起步到开全国之先河

进入21世纪，虽然医学实验室、内窥镜、影像学等诊
断技术突飞猛进，但宁波的病理学科发展却遇到了瓶颈。

“检测资源投入重复低效，业务范围局限，大部分医院
诊断模式主要以形态学为主，分子病理技术当时基本是空
白。”俞文英回忆，为了实现区域内病理资源共享，提升宁
波病理整体诊断水平，2011年8月，整合了全市6家市属
三甲医院病理资源的宁波市临床病理诊断中心正式运营，
依托复旦大学附属肿瘤医院病理科，向全市医疗机构提供
病理业务服务。

“中心刚成立的时候，每天都有复旦肿瘤医院病理科
专家在宁波上班。遇到疑难病理片，专家可以现场把关，
还每天给我们上课。”俞文英回忆，上海来的专家都是各病
理亚专科的学科带头人，病理中心成立的头两年，大家早
上班、晚下班，还利用中午休息时间学习。

“这样跟着上海专家学了几年，我们每个病理医生都
很快有了提升，眼界也更加开阔。”俞文英说，此后，全国病
理学术会议上，多了宁波医生的身影，通过学习和交流，宁
波整体病理水平也有了提升。

“现在我们在市级医院都设立了病理分中心，病理医
生会守在手术室旁，对手术中送检的组织进行冰冻快速切
片诊断，一般半小时内完成报告。”俞文英说，如果遇到疑
难病例，还可以进行病理切片数字化扫描，传输到病理中
心进行远程会诊。

从成立之初的全年总标本数24万例，到如今的43万
例，宁波市临床病理诊断中心的发展日新月异。

退休20多年了，金辅玲还是没有离开自己深爱的病
理学。他经常到宁波市临床病理诊断中心，整理自己60
多年来的病例资料，回忆60多年来显微镜下的光阴故事。
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