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去年10月，董昭兴来到了宁波。
宁波百姓对健康关注度更高，更高的
CT体检筛查率也使得他更容易接触
到早期肺间质性疾病的患者。

不久前，一位50多岁男性患者来
到董昭兴的门诊。他是个“老烟枪”，
最近出现了咳嗽、呼吸困难的状况，
被当做肺炎治疗却没有效果。CT检
查发现，患者五分之一左右的肺已经
出现了渗出，这是肺纤维化的前兆。
董昭兴诊断，这位患者患的不是普通
肺炎，而是与吸烟相关的间质性肺
炎，若及早干预，可以避免肺纤维化
的发生。在他的建议下，患者用药、
戒烟，2个月后症状缓解，肺部影像检
查完全正常。

“虽然对于晚期间质性肺疾病，
目前没有太多好的办法，但如果早发
现可以避免疾病进展。”董昭兴说，每
次遇到这样的情况，都让他觉得很有
成就感。

这一年来，董昭兴还帮助了不少
疑难病患者。一位在外省大医院确
诊为特发性肺纤维化的患者，发病以
来饱受困扰，动一动就呼吸困难，连
门都不敢出。因为特发性肺纤维化
没有特效治疗方法，且平均生存期只
有3年，患者只能被动等待死神的召
唤。

抱着一线希望，患者慕名来到董
昭兴的门诊。他先为患者做了详细
的检查，检验报告单上一项免疫指标
的异常引起了他的注意。“我怀疑这
位患者是因为免疫系统疾病导致的
肺部问题。”如果这个推断成立，患者
的治疗将柳暗花明。最终，风湿免疫
科专家印证了他的判断，这位患者患
的是因为结缔组织病导致的肺纤维
化。对症治疗原发病后，患者的情况
明显好转，以前门都不敢出的患者，
现在每天能出门走上一段路了。

“我有个小目标，希望在宁波建
立一个门类齐全、亚专科特色鲜明的
呼吸系统疾病诊疗中心。”董昭兴说，
他期待将来能帮助更多疑难呼吸系
统疾病的患者。

记者 孙美星 王颖
通讯员 郑轲

董昭兴
这位呼吸科专家爱啃硬骨头
专攻各种疑难病、少见病

从 之南
到 之滨

彩云
东海

从医 20 年，
专攻呼吸系统疑
难病、少见病，有
关肺纤维化的研
究先后获得 4 个
国家自然科学基
金项目；疫情期间
曾带队支援湖北
咸宁，在抗疫一线
奋战近2个月，获
评全国“抗疫最美
家庭”；在间质性
肺炎研究方面颇
有建树，不到 40
岁就成为中华医
学会、中国医师协
会和中国老年医
学会呼吸分会间
质病学组的全国
委员……

在中国科学
院大学宁波华美
医院（宁波市第二
医院）呼吸内科中
心主任董昭兴身
上，有不少光环，
但他最引以为豪
的还是自己从事
了20年的间质性
肺疾病研究。来
自彩云之南的他，
一年前从昆明医
科大学附属第二
医院来到宁波，让
更多间质性肺病
患者能早发现、早
治疗，是他最大的
心愿。

今年44岁的董昭兴曾是昆明医
科大学培养的第一个从事呼吸专业
的硕士和博士研究生。从医20年，
他一直和呼吸系统疾病打交道，但他
选择的专业方向却不是呼吸系统的
常见疾病，而是普通人很少听到过的
间质性肺疾病。

说起这个选择，董昭兴说，是因
为多年前一个最终没能救回的患者。

十几年前，董昭兴收治了一名病
情奇怪的中年男性患者。半年前该
患者因为肺部发现一个直径2厘米
的肺结节住院，接受了肺结节切除手
术。手术后的病理检查显示，这是一
个肉芽肿。但半年后，这位患者的肺
部又出现了一个不小的结节，正当医
生纠结是否为他进行第二次手术时，
患者的病情快速发展：鼻子里出现大
量肉芽肿，发出腐烂的臭味，接着肾
功能也出现了问题。这古怪的病情
让不少内科专家都觉得棘手。最后
通过患者鼻腔的活检发现，这位患者
得的是一种罕见病——韦格纳肉芽
肿，现在改称为“坏死性肉芽肿性血
管炎”，发病率仅为五十万分之一。

第一次接触这样的患者，董昭兴
查阅各种资料尽力救治，但终因确诊
太晚，患者陆续出现了肺纤维化和肾
功能衰竭，最终还是去世了。

“这位患者给我很大的触动，也

让我对各种原因导致的间质性肺疾病
产生了浓厚的兴趣。”董昭兴发现，间
质性肺疾病几乎包含了呼吸系统所有
的疑难病、少见病，这类患者最后都会
出现肺纤维化，也就是整个肺变得硬
化，逐渐失去呼吸的功能。不过因为
这类疾病诊断难、治疗难、预后差，病
例也少，当时在云南，几乎没有呼吸科
医生把这类疾病当作主攻方向。

“当时有前辈劝我放弃，那么多
大咖都不去研究，不要浪费时间了！”
但骨子里就喜欢迎难而上的董昭兴
不为所动，一头扎进这看似冷门的研
究方向，只因为这其中的不少疾病比
肺癌还可怕：“只要发现得比较早，肺
癌患者实现5年生存并不难，但像特
发性肺纤维化患者，平均生存时间只
有3年。”

董昭兴说，看到一些年轻患者因
为患上这类疾病早早失去宝贵的生
命，他十分痛心。这以后，董昭兴坚
持做间质性肺疾病的基础和临床研
究，研究肺纤维化的发病机理。凭借
不 断 的 研 究 ，他 在 2013、2015、
2018、2021年先后获得4项国家自
然科学基金项目。才30多岁的董昭
兴也先后成为了中华医学会、中国医
师协会、中国老年医学学会相关专业
的委员，成为昆明医科大学附属医院
最年轻的博士生导师。

2020年初，新冠肺炎疫情暴发。
当时湖北疫情吃紧，汹涌的疫情面前，
董昭兴认为自己作为一名呼吸科医生
责无旁贷。鼠年大年初三那天，作为云
南省第一批援鄂医疗队昆明医科大学
附属第二医院医疗组长，他带着十几名
队员出征湖北，担任云南援鄂咸宁崇阳
县医疗队长，在那里坚守了近2个月。

“当时那里的条件很困难，
缺少呼吸机，有些设备因为
缺乏试剂无法使用，医护人
员的防护资源也相当紧
缺。”回忆起在湖北的日
子，董昭兴至今记忆犹新。

有些医师没有处理肺部疾病

的经验，只能生搬硬套新冠肺炎诊疗
指南。董昭兴秉持科学严谨的工作
作风，要求既要遵循指南，但又不能
拘泥于指南，具体病情应该结合实际
情况进行调整。在他的坚持下，诊疗
方案被及时调整，后来也没有普通型
或重症患者出现病情加重的情况。
随后，新的一版诊疗指南印证了他的
决策是正确的。董昭兴的工作得到
当地防疫指挥部的充分肯定，中共崇
阳县委任命他为崇阳县人民医院副
院长（挂职，至疫情防控工作结束）。
在湖北的日子里，同为医务人员的董
昭兴妻子在家乡坚守，他们的家庭也
被评为全国“抗疫最美家庭”。

一个没能救回的患者
决定了他选择专业的方向

曾在湖北抗疫56天
在实践中不断优化诊疗方案

曾被省外大医院
确诊为“治不好的病”
他帮患者找到“病根”后
患者重获生机
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董昭兴主任在工作中。通讯员供图

董昭兴在湖
北抗疫时的工作
照。


