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市一医普通外科的历史，可以追溯到1956年。经过近50年的风雨洗礼，2004年，市一医将普
通外科分为外一科（肝胆胰外科）和外二科（胸外科、甲乳外科、胃肠外科）。其中，外二科一直以微创
技术引领科室发展，同时突出市一医学科齐全、技术力量雄厚等综合医院优势，开展肿瘤多学科治
疗，为患者提供微创化、个体化的综合服务。

以微创为突破口 整合多学科治疗优势

市一医外二科发展进入快车道

值得一提的是，市一医外二科与

省人民医院胃肠胰外科合作已有多

年。多年来，省人民医院胃肠胰外科

专家每周六都会“下沉”市一医外二

科指导。2017 年 9 月，省人民医院

“牟一平（省人民医院院长助理、胃肠

胰外科主任、中国百强名医、主任医

师）名医团队工作室”在市一医签约

揭牌，牟一平教授及其团队不定期

“下沉”市一医开展疑难病会诊、危重

症手术及其他特色诊疗服务。

今年 4 月，浙江大学医学院附属

邵逸夫医院蔡秀军（省政协副主席、

邵逸夫医院院长、博士生导师）专家

永康工作站又在市一医签约揭牌。

自签约以来，市一医积极“上联”，邀

请蔡秀军教授及其团队不定期来永

开展疑难病会诊、手术等服务。

“名医团队工作室及专家工作站

的入驻，不仅让患者在家门口享受到

了优质的医疗服务，更重要的是，专

家的‘传帮带’还带动了本地医生的

迅速成长，提升了医疗服务能力和疑

难疾病诊治水平，更好地推进了分级

诊疗，减少患者外流。”李英杰说。

谈及科室发展，李英杰表示，市

一医外二科将继续加强与本学科领

域的医疗、教学、科研机构的合作与

协作，开展重点疾病防治研究和关键

技术的引进、应用和创新，提质增效、

精益求精，使胸外、甲乳、胃肠等各个

专科都能达到金华市领先水平，造福

我市及周边县市的广大患者。

名医“下沉”，医疗服务打造高品质

“不久前，我接待了一名乳腺癌患

者。5年前，我曾为她开刀；5年后，乳

腺癌对侧复发。”面对这样棘手的患

者，李英杰当即发起 MDT（多学科综

合诊疗），召集相关科室的专家一起为

该患者会诊，制定个体化的综合治疗

方案。

“外科的诊疗模式正从单一化转

变为多元化，从单兵作战转变为多学

科协作。”李英杰介绍，除了乳腺癌患

者，面对病情复杂的胃癌患者或肺癌

患者，各 MDT 小组都会经过深入探

讨，为患者制定合理、规范的治疗方

案，提高患者的生存率。

不仅如此，每周五下午，市一医

还开设有肺结节多学科联合门诊。

患者只需挂一个门诊号，就能接受胸

外科、呼吸内科、放射科等多学科医

生的会诊，获得全方位、专业化、规范

化、个体化的治疗方案。

“日前，一名肺结节患者到肺结

节多学科联合门诊就诊。经专家会

诊后，考虑结节为恶性，建议手术治

疗，并为患者制定了详细的治疗方

案。该患者到浙医一院找专家复诊

后，诊断与治疗建议相同，于是又主

动回到市一医治疗。”李英杰说，“该

患者曾患有肺结核，血管黏连严重，

手术难度较大。但经过大家的不懈

努力，手术很顺利。”

多学科协作，肿瘤治疗注重个体化

据了解，目前市一医外二科共有

11名医生，其中主任医师2名、副主任

医师3名、硕士研究生5名。合理的人

才梯队、完善的培养机制、明确的发展

方向，使科室发展驶入了快车道。

科室创立之初，市一医外二科就

确定了 3 个发展方向——胸外科、甲

乳外科、胃肠外科。其中，胸外科和

甲乳外科由科主任李英杰领衔；胃肠

外科由科副主任吕新厅领衔。

“随着医疗理念的发展和医疗

能力的提升，外科团队经历了从开

大刀到微创甚至是无创的转变。”李

英杰介绍，微创外科具有创伤小、恢

复快、并发症少等优势，深受患者欢

迎。经过多年发展，市一医外二科

各项手术量都稳步增长，较从前有

了明显提高。

甲状腺疾病检出率较高，从前，

做甲状腺手术得在脖子上开刀，形成

难看的“自杀式疤痕”。由于脖子是

长时间裸露部位，“自杀式疤痕”会极

大地影响美观和个人形象，很多患者

迟迟难下手术决心，希望用其他方法

治疗，错过了最佳手术时间。

“事实上，腔镜下全乳晕（女性）

或经胸（男性）入路甲状腺手术已十

分成熟。只需要经过一条‘秘密通

道’——乳晕，就可以做手术，把疤痕

藏起来。而且腔镜具有高清成像系

统，大大提高了手术质量与安全性，

还能对喉返神经功能进行有效保护，

不会影响今后发音。”李英杰说。

微创引领，外科手术开启新“镜”界

□记者 李梦楚

手术室里
开办“幼儿园”

□通讯员 陈燕艳

这个暑假，市一医麻醉手术科接

待了500余名包皮患儿。为陪伴孩子

安全度过手术期，减少孩子对手术的

恐惧，该科通过众筹资金，精心布置了

儿童等待区，俨然像是开办了一个“幼

儿园”(见上图)。原本陌生的孩子们愉

快地打成一片，忘记了手术的紧张。

丁丁小朋友在手术室门口眼含

泪花和妈妈说再见，护士阿姨温柔地

拉起他的手，鼓励他接受静脉输液。

结束后，丁丁迫不及待地拿起画笔，

画起了心中的乐园。

可可小朋友躺在手术台上紧张

得直哆嗦，护士长握着他的手轻声安

慰，边上还有一位护士姐姐拿着手机

播放动画片。手术后，可可开心地

说：“不痛呢，就像睡了个午觉一样。”

明明小朋友从热闹的等待区来

到手术间显得有些紧张，护士阿姨为

他准备了经严格消毒的画本和笔，让

他缓解紧张的情绪。手术后，每个孩

子都得到了一张独一无二的奖状。

在市一医麻醉手术科，这样关于

爱的故事每天都在上演。医护人员

在用自己的实际行动，为医院“服务

质量提升年”活动交上满意的答卷。

市一医护士
练就“读心术”
□通讯员 朱依帆

近日的一个深夜，市一医 ICU 护

士吕玲敏正在查房。突然，她发现 6

床的施阿婆动来动去，就过去连声询

问，还拿来纸笔让阿婆写字，可还是

不明白阿姨想表达什么。吕玲敏连

蒙带猜，终于弄明白原来阿婆是想问

自己入院多久了。

在市一医 ICU，像施阿婆这样的

患者很多，他们由于气管插管，无法

说话，往往只能靠护士去猜测病人想

表达的意思。于是，护士们将病人较

常表达的语句制作成了小卡片，一张

一张地给病人看，让病人点头或摇头

示意。如果小卡片里没有，便把纸笔

给病人，让他们写出要表达的内容。

万一病人不识字，护士就一句一句地

问，察言观色，读懂患者的心思。

市一医 ICU 护士长吕仙影说，今

年是医院“服务质量提升年”，除了精

心治疗外，ICU 医护人员还会尽量满

足病人的精神需求。如1床的阿公喜

欢看报纸，视力却不佳，护士便读报

纸给他听。有时，护士还会向家属打

听病人的喜好，想方设法给病人以慰

藉，让病人感受到医院的温馨。

市一医外二科团队查房


