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得了肿瘤， 是 “良” 是 “恶”，
这是每个患者急切需要的答案。 放
射影像学、 检验、 超声、 甚至 PET
等诊断无论多么准确， 谁都不敢打
包票 ； 要想确诊 ， 还须在显微镜
下直接看到癌细胞方能算数 。 如
果说影像学是给肿瘤定位 ， 那么
病理学检查就相当于定性 ， 业内
人士称其为 “医生的医生”， 是临
床上的 “病理法官”。

湘潭市第一人民医院就有这
么一位 “病理法官” ———吴勇军，
他从事病理诊断 20 余年， 积累了
丰富组织学 、 细胞学及尸检诊断
经验 ， 擅长肿瘤病理诊断 。 每年
诊断上万病人 ， 会诊疑难病例数
百例 ， 小到手术台旁的快速病理
报告 ， 大到新发传染病的尸体解
剖 ， 肿瘤诊断和医疗事故鉴定 ，
都取决于他的一纸 “判决”。

5 年前， 大学生小谢陷入了痛
苦的深渊 ， 20 岁的她 ， 发现颈部
肿块 ， 在省城某大医院诊断为淋
巴瘤。 她绝望、 恐惧、 无助……整
日惶恐不安。

后来 ， 一位朋友建议她去找
找权威病理专家吴勇军教授 ， 明
确肿瘤类型。 吴勇军仔细阅片后，
确认不是淋巴瘤 ， 而是坏死性淋
巴结炎 ， 无需处理 ， 随访观察就
行， 小谢喜出望外。 5 年过去， 小
谢如今已在一家效益很好的单位
上班。

吴勇军所在的病理科室走廓，
挂满了各种五颜六色的心理学测
试图 ， 记者好奇地询问这些图案
与病理有什么关联 ？ 他指着一张
“林海雪原和鹿” 的图案， 考考我
们在图案中发现了几只鹿？ 同行 3
人 ， 结论都不一样 。 吴勇军说 ，

他的工作就是在镜下缤纷的世界
辨别良恶 、 分清是非 ， 远比这测
试图复杂。 就是同一种病的图像，
也不完全一样 ； 而不同疾病却可
以表现为相似的图像 ， 对这些细
微的形态差异 ， 需要结合临床 ，
依靠病史 ， 甚至流行病知识综合
判定。

“对生命的敬畏和悲悯， 让我
有如履薄冰 、 如临深渊之感 ， 担
心因诊断不准 ， 延误病情 ， 也害
怕因诊断失误 ， 让病人失去一条
腿 、 一个胃 ， 失去一个家庭的幸
福。” 多年病理诊断生涯， 吴勇军
既有镜下微观的精细 ， 又有开阔
的宏观思维 。 在他看来 ， 他每天
面对的不只是切片 ， 而是切片背
后一个个鲜活灵动的生命 。 他精
益求精， 不敢丝毫懈怠。

正值壮年的法官米福 （化名）
因头顶肿瘤手术 ， 术后病理诊断
皮肤鳞癌 ， 已做 2 个疗程放疗 ，
头发都快掉光了 。 单位领导出于
关心 ， 将他的病理切片请吴勇军
明察 ， 确诊为毛发上皮瘤 ， 这是
一种少见的皮肤附属器官良性肿
瘤， 他建议马上停止放疗。 如今，
米福健康状况良好 ， 顶一头茂密
的头发 ， 逢人说是 “吴教授镜下
留情”。

病理科面对的是所有的临床
科 室 ， 每 个 病 理 医 生 面 对 的 是
5000 个以上的病种、 10000 个以上
的病理形态学特征 ， 时刻在良恶
性之间徘徊 ， 吴勇军时常一个人
在显微镜前一呆就是 10 多个小
时 ， 与显微镜下形形色色的细胞
孤独地对话。

当今的医疗仪器设备 ， 可以
用高 、 精 、 尖来概括 ， 到目前为

止还没有哪种仪器设备能够完全
代替病理医师的一双眼睛 。 最终
的读片还是需要人来判断 ， 除了
要有扎实的理论功底 ， 还要训练
判断力， 必须多看病例切片， 1 万
例是 “入门 ” 目标 ， 要练就 “一
眼准” 的功夫， 须 5 万例作铺垫。
吴勇军从医 20 多年， 过目的切片
就达 10 多万张， 练就了一双捕捉
疾病的火眼金睛 ， 为诸多患者拨
开复杂疑难诊断的迷雾， “平反”
纠正了一些错误诊断。

湘潭岳塘区 45 岁的颜女士因
左肘部 、 腋窝淋巴结肿大在某医
院检查 ， 被诊断为淋巴瘤 ， 即将
准备化疗 。 家属怀疑诊断结果 ，
找到吴勇军会诊 。 吴勇军认真阅
片后 ， 否定了淋巴瘤的诊断 ， 判
定是一种比较少见的猫抓病 。 再
问家里是否养猫 ？ 是不是被猫抓
过 ？ 颜女士回忆 ， 1 个月前她确
实被猫搔抓过 ， 当时仅浅浅的伤
痕 ， 没在意 ， 几天伤口就好了 ，
没想到竟得了这种病。

更能体现高水准病理诊断技
艺 的 ， 莫 过 于 术 中 冰 冻 病 理 诊
断 ， 这是病理诊断中风险最大的
一种 。 如骨肿瘤手术 ， 取出肿块
后， 要求病理医生在 30 分钟之内
发出报告 ， 没有真本领是难以胜
任 的 。 本 是 良 性 的 ， 误 诊 为 恶
性 ， 患者可能被截肢 ， 该有多大
的肉体和精神痛苦 ！ 而且 ， 快速
冰冻切片易产生冰晶 ， 细胞在冰
冻状态下 ， 容易出现各种假象 ，
要在如此短的时间内作出准确诊
断 ， 难度可想而知 。 吴勇军总是
在这紧要关头 ， 勇于担当 ， 凭借
过硬的病理切片诊断技艺 ， “一
眼” 定乾坤！

“一眼准”的
———访病理专家吴勇军教授
本报记者 汤江峰 刘琼 通讯员 殷成 段斌

本报讯 （实习记者 韩心昀通讯
员 梁辉） 66 岁的黄先生家住衡阳县
农村， 4 年前开始出现咳嗽、 痰多
现象， 在当地医院检查， 诊断为肺
结核， 并接受抗结核治疗后， 病情
却不见好转。 7 月 17 日， 黄先生来
到湖南省人民医院呼吸内科， 通过
纤维支气管镜检查医生在他右侧支
气管下段发现有一个方形异物， 是
造成其久咳不愈的 “罪魁祸首”。

医生发现， 由于异物 “骑跨”
在黄先生右侧支气管的中叶和下
叶， 边缘比较锋利， 加上被肉芽组
织包裹 ， 操作不慎就可能损伤动
脉， 危及生命。 此外， 由于操作须
从患者气道进入， 麻醉医师操作难
度加大。 7 月 21 日， 该院呼吸内
科和麻醉科医生共同努力， 采用微
创介入法为黄老实施了手术， 一块
2×2 平方厘米的碎骨头被成功取
出 。 术后 ， 老人咳嗽 、 痰多症状
立即消失。

本报讯 （实习记者 韩心昀 通
讯员 吴靖） 患上类风湿性关节炎，
正值壮年却丧失劳动能力， 又引
发股骨头坏死， 现年 51 岁的曾女
士被病痛折磨了 20 余年。 近日，
她在湖南省马王堆医院骨科接受
了双侧髋关节置换手术， 恢复了
行走能力。

来自娄底农村的曾女士 ， 20
多年前因骨质疏松和类风湿性关
节炎渐渐出现了手指、 手肘关节畸
形， 双腿膝关节不能伸直等症状。
不仅丧失了劳动能力， 连日常生活
也受到了影响。 几个月前， 曾女士
感到髋部十分疼痛， 渐渐地不能行
走。 到省马王堆医院检查时， 医生
诊断其患有右侧股骨无菌性股骨头
坏死以及左侧股骨病理性骨折， 而
且已经发展到了晚期， 置换人工髋
关节是最好的办法。 经过左侧半髋
关节置换、 右侧全髋关节置换术，
曾女士目前已可下地行走， 生活质
量得以改善。

咳嗽四年疑结核
元凶竟是碎骨头

丧失劳力二十年
置换关节可行走

近日， 一名 40 来岁女性患者找到职业
病科医师办公室， 紧紧握着戴伟荣副主任
医师的手说 “戴主任 ， 真的非常谢谢你 ，
感谢你又让我活过来了”！ 原来， 这位患者
是湖南省安化县一名普通家庭主妇， 2005
年开始不明原因出现了活动后呼吸困难的
症状， 辗转在当地及长沙多家医院住院治
疗， 但病情仍末好转并日益加重， 不仅不
能干任何家务活， 连简单的洗脸、 刷牙等
日常活动都感到 “出气不赢 ”。 后经人介
绍， 患者抱着最后的一丝希望来到了省职
业病防治院， 经相关检查后确诊为罕见病
“肺泡蛋白沉积症”。

因患者当时双肺弥漫性病变极严重 ，
出现了呼吸衰竭， 肺灌洗手术根本无法进

行， 但不洗患者只有等死！ 怎么办？ 戴伟
荣副主任通过全院会诊， 制定了详细的治
疗方案。 首先控制病情， 在和患者及家属
充分沟通的前提下， 冒着极大的手术风险
对患者实施了全麻下大容量全肺灌洗术 ，
左 肺 及 右 肺 分 别 灌 洗 出 21900 毫 升 和
22350 毫升豆奶状混浊液体 。 灌洗完后 ，
患者立即感到呼吸通畅， 感觉又活过来了
一样， 检查肺病弥漫性病变明显吸收好转，
各项指标也恢复正常。

戴伟荣副主任介绍， 肺泡蛋白沉积症
主要是由于肺泡及细末支气管内含有大量
沉淀的磷脂和非结晶的蛋白类物质影响呼
吸所致， 肺灌洗是唯一被证实行之有效的
治疗方法。

专家档案： 戴伟荣， 女， 副主任医师， 毕业于中南大学湘雅医学院， 现任湖南省职业
病防治院职业病科副主任， 湖南医学会职业病与中毒医学专业委员会委员， 湖南省职业病诊
断与治疗质量控制中心秘书， 一直从事职业病诊疗工作， 在呼吸系统疾病诊断、 鉴别诊断、
治疗及危重抢救方面具有丰富的临床经验， 尤其擅长
尘肺病及其他职业性肺病的诊断和治疗， 率先在我省
开展了“支气管肺泡灌洗术” 及“大容量全肺灌洗术”，
擅长各种肺灌洗技术、 呼吸机的临床应用、 支气管镜诊
疗、 肺穿刺活检技术等。

———记湖南省职业病防治院职业病科副主任医师戴伟荣

地址：长沙市雨花路 21 号
湖南省职业病防治院

0731-职业病和中毒 24 小时
公众咨询热线：

洗出肺内沉积的“蛋白”

85303183
85303184

长沙市第四医院穴特约电话：88882922雪
张淑云 主任医师
李正凡 主任医师
杨凌阁 主任医师
李 斌 主任医师

长沙星灿结石病专科医院穴门诊办：88142880雪
泌尿外科
泌尿外科
泌尿外科

龙洪熙 主任医师
王怀亮 副主任医师
汤鼎中 副主任医师

周一三（全）
周二四（全）
周二四（全）

郭田生 主任医师
蒋铁平 主任医师
刘志远 主任医师

精神科
戒毒科
骨关节科

湖南省脑科医院（省第二人民医院 咨询电话： 8５214354）

欧细平 教授
罗百灵 教授

周一二（全）三（下）四（上）
周一二（上）四（下）五（全）

心血管内科
呼吸内科

中南大学湘雅医院（特约电话： 84327109）

罗季安 教授
舒 畅 教授

周一二（全）四（全）
周三（上）四（上）

肾内科
血管外科

中南大学湘雅二医院（特约电话： 85295022）

娄底市中心医院 （特约专线： 0738-8527216）

益阳市中心医院 （特约电话： 0737-4206326）
心血管内科

神经外科

胡景云 主任医师
吴先明 主任医师
聂正夫 主任医师
苏求才 主任医师

周三（全）
周四（全）
周二（全）
周四（全）

周立超 主任医师
王月容 主任医师
肖曼和 主任医师
段小云 主任医师

泌尿外科
妇科
儿科
中医科

骨科
儿科
中医科
神经外科

周一（全）
全天
周一二（全）

周二五（全）
周二（下）四（全）
周二（上）
周二（上）

周三（上）
周一日（全）
周一三五（全）
周三五（上）

本报讯 （通讯员 雍江） 日前，
湖南省儿童医院泌尿外科门诊医师
发现不少小儿隐睾病例。 据统计，
早产儿儿隐睾的发病率可达 33%，
新生儿达 4%， 1 岁时为 0.66%。

泌尿外科专家指出， 引起隐睾
的原因可能与孕妇内分泌失调、 睾
丸或附睾发育缺陷以及睾丸下降过
程中的机械障碍等因素有关， 应尽
早治疗。 因为未降到阴囊内的睾丸
在患儿 2 岁以后就会发生一些病理
性改变， 主要是产生精原细胞的组
织萎缩， 影响日后精子的形成， 易
引起成年后生育能力下降或不育症。

因此， 对新生儿及婴幼儿查体
时， 应特别注意是否存在隐睾。 对
1 岁以内双侧隐睾的患儿可在专科
医生的指导下试用激素治疗， 隐睾
患儿的手术治疗应在 2 岁前完成。

小儿隐睾 尽早治疗


