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■“甬上医学之星”
系列报道·神经外科篇
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半个月前，宁波市医疗中
心李惠利医院神经外科收治了
一位36岁的女性患者。她的
眼睛突然看不清东西并伴有尿
崩，经查，她脑子里有一个长在
颅底深处的颅咽管瘤。这个肿
瘤长在视神经、垂体和下丘脑
之间，如任其继续生长，会导致
双眼失明甚至死亡。如果选择
手术切除，难度不小。

是去杭州、上海等地求医，
还是留在宁波本地治疗？这位
患者决定留在宁波。手术当
天，宁波市医疗中心李惠利医
院神经外科医生王洪财通过神
经内镜从患者的鼻腔入手，经
鼻窦到达颅底，小心翼翼地挪
开正常垂体，避开视神经，在保
护好下丘脑结构的情况下，为
患者切除了颅咽管瘤。随后，
又从患者鼻中隔、大腿等处取
出组织，为患者细心重建颅底，
手术历经7个小时。术后，患
者未出现明显并发症，恢复良
好，重返工作岗位。

1984年出生的王洪财毕
业于上海交通大学医学院，研
究生专业方向就是神经外科，
这和大四那年他遭遇的一次车
祸有关。当时他脑部受伤，昏
迷了好几天。所幸住院几天后
终于醒来，脑部淤血被慢慢自
行吸收。那一次的经历让他体
会到颅脑疾病患者的痛苦，决
心把神经外科当作专业方向。

通过十几年努力，王洪财
通过到各大神经医学中心学习
等方式掌握了神经内镜技术，
在治疗脑血管病和颅内肿瘤方
面积累了丰富的经验，他的垂
体瘤手术曾获得浙江省神经外
科中青年医师手术技能大赛二
等奖。

“神经外科医生不但要知
道如何切，更重要的是掌握何
时‘收’。”王洪财说，大脑里的
神经血管结构都十分脆弱、敏
感，管控着身体各项重要功
能。如何在切除病灶的同时，
更少地伤害周边的神经组织，
是对医生最大的考验。有时
候，手术中多前进1毫米，就可
能会给患者带来意想不到的并
发症。为了让自己的医术更加
精进，王洪财把大部分业余时
间都用在学习提升上，每次手
术后也会仔细复盘每一步的得
失。未来，他希望在微创治疗
颅底肿瘤和脑血管病方面继续
突破。

在蛛网般复杂的

大脑里
“穿针
引线”

这3位年轻医生
是宁波神经外科的

佼佼者

大脑是人体最精密的
“仪器”。大脑中的神经纤
维比头发丝还细，线路如蛛
网般复杂。神经外科也是
公认的金字塔尖的精细学
科。神经外科医生的工作
正是在错综复杂的脑部做
手术，手术刀的毫厘之间都
关乎性命。

曾经，宁波很多病人和
家属宁可冒着一路奔波的
巨大风险，也要前往杭州、
上海等地的神经外科求
医。近年来，随着宁波神经
外科学科的突飞猛进，越来
越多的患者选择在本地就
医，很多外地患者也慕名而
来。

今天介绍的这3位医生
都很年轻，却已迅速成长为
宁波神经外科医生中的
佼佼者。他们的手术刀不
断向高难度、高风险的手术
挑战，既为患者解除病痛之
苦，又竭尽所能保留其身体
功能不受影响。

记者 王颖 孙美星
通讯员 陈静娜 俞水白 张林霞 文/摄

电影中“拆弹专家”的工作
惊心动魄，充满挑战。宁波市第
一医院神经外科副主任聂晟也
犹如一名“拆弹专家”，致力于以
微创的方式消除患者脑中的隐
患。

2011年12月，聂晟在宁波
开始使用神经内镜做脑垂体瘤
切除手术。从最早的开颅手术，
到显微镜下的手术，再到神经内
镜下的手术，每一次技术的进
步，都给病人带来福音。聂晟举
例，以显微镜下的手术为例，如
果从鼻孔入路，那么医生的视野
最多只有鼻孔那么大。视野小，
清晰度不高，就会导致全切率
低。改用神经内镜后，视野可以
放大几十倍甚至上百倍，能有效
提升手术的全切率，改善患者的
愈后，复发率也较传统手术低。

朱先生正是这一手术的受
益者。今年上半年，他突然在家
中昏迷，伴有高热，被救护车送
至宁波市第一医院。他被诊断
为脑垂体肿瘤导致的“垂体危
象”，该病死亡率非常高。聂晟
第一时间主刀为其做了微创手
术，仅在鼻腔内开了个直径1.5
厘米的小孔，就将肿瘤完全切
除。从外观看，没有任何手术痕
迹。几天后，朱先生生龙活虎地
出院了。近年来，聂晟每年要做
100例左右脑垂体瘤微创手术，
他带领的宁波市第一医院脑垂
体瘤手术团队，今年上半年在浙
江省DGRS排名中位居第二。

聂晟一直致力于在保证手
术安全和治疗效果的前提下，不
断创新、完善脑部肿瘤微创手
术。2011年至今，他将脑部肿
瘤微创内镜手术，从脑垂体瘤拓
展到颅咽管瘤、鞍结节脑膜瘤、
脊索瘤等。记者了解到，如果通
过传统的开颅手术，切口会大很
多。要切除拳头大的瘤子，创口
要一个巴掌那么大。而通过微
创方式，创口只有一条线。

聂晟也一直在专业上突破：
比如帕金森症患者的脑起搏器
植入术，让双手不停抖动的患者
能重新练习书法；比如今年完成
了植物人催醒手术，目前患者听
到自己名字时已能转动眼珠……

此外，聂晟还负责科室日常
急危重症的抢救。严重颅脑损
伤、脑出血等急危重症患者路上
转运风险极大，他和团队成员还
经常前往慈溪等地，争分夺秒地
为患者进行“脑部拆弹”。
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波市第一医院神经外科副主任
医师的诊室，不少病人这样感
慨。1989年出生的周晨辉是该
院目前最年轻的副主任医师，
2016年博士毕业后进入第一医
院神经外科工作，2021年晋升
为副主任医师，专攻脑胶质瘤手
术治疗。

周晨辉介绍，脑胶质瘤可能
长在脑子的任何一个地方，分为
1-4级，一般以3级和4级恶性
瘤居多，4级占到了总数的一半
左右。治疗方式以手术为主，辅
以放化疗。

从手术方式来说，第一种是
传统的开颅切除手术，业界在技
术上已近顶峰；第二种是通过穿
刺活检来进行，也是他常规开展
的。

宁波的工艺美术家徐峰（化
名）是周晨辉的一位患者。5年
前，徐峰被确诊患 4级脑胶质
瘤，肿瘤不幸长在功能区，影响
到手部功能。术前，他恳求医
生，宁可肿瘤切不干净，少活点
时间，也要保持双手的功能，艺
术对他来说胜过生命。幸运的
是，神经外科科主任高翔和周晨
辉一起为他做手术，肿瘤得以全
切，手部功能也没有受到影响。
这个月来复查，他还向周晨辉展
示了最新的美术作品，精细度非
常高。

周晨辉说：“我的理念是，医
生要关注疾病，更要关注病人。”
就职于知名IT企业的冯先生被
确诊为胶质瘤时才30多岁，他
从深圳飞到宁波找周晨辉，周晨
辉每天查房时，会以同龄人的身
份和他聊求学经历，沟通病情，
陈述各种治疗方案的利弊，并主
动加了他的微信，以便及时交
流。几天后，冯先生平静下来，
接受了手术。冯先生感谢周晨
辉不仅成功地为他做了手术，更
是在最艰难的时候给了他力量。

“病人患脑胶质瘤，尤其是3
级或4级的恶性脑胶质瘤是很
不幸的。医生能做的，就是用自
己的专业技术帮他们延长寿命，
提高生存质量，同时给予他们关
怀，缓解他们的焦虑和恐惧。”

“除了传统的手术和放化疗
治疗，我也在研究脑胶质瘤的免
疫治疗、靶向治疗、病毒治疗
等。”周晨辉说。因此，他始终坚
持临床和科研两手抓。目前，他
正攻读浙大博士后，并且在去年
成功获得了国家自然科学基金。

一院最年轻的副高
关注疾病更关注病人

微创拆除脑部“炸弹”
在专业上不断突破

一次脑外伤经历
让他选择神经外科

聂晟 周晨辉 王洪财


