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五年，对于成人肿瘤患者来说，是一道

重要的坎，如无复发，就代表临床治愈了。

五年，对儿童肿瘤患者来说意味着什

么？复旦大学附属儿科医院党委副书记、肿

瘤外科主任董岿然教授说：“五年对一个孩

子没有太大意义。五年后，孩子还是孩子，

我们要争取的是长期生存，考虑的是孩子的

一辈子。”

从上世纪90年代开始做儿童肿瘤医

生，董岿然治愈过无数患儿。他说：“要有好

的治愈率，必须强调规范化的综合治疗，不

能照搬成人的治疗方法。”

治疗需考虑孩子的一生
也许是带着儿科医生的特质，长着一张

圆脸的董岿然很讨孩子们喜欢，从业20多年，

他从“董叔叔”变成了“董伯伯”。那天，门诊来

了一位大学生，正在浙江大学求学。她说：“小

时候我得了肾母细胞瘤，是您帮我做的手术，

现在我读大学了，来开体育课免修证明。”

“说实话，我已经不记得她的名字了，但

我非常高兴地帮她开了证明。在我的门诊，

一直来随访的孩子不少，看着他们长大、成

年，过上正常的生活，是我最高兴的事。”

董岿然接诊的不少都是神经母细胞瘤

患儿。这是儿童最常见的颅外肿瘤，属于神

经内分泌性肿瘤，可以起源于交感神经系统

的任意神经脊部位。其好发于肾上腺，但也

可以发生在颈部、胸部、腹部以及盆腔的神

经组织。

手术切除肿瘤是治疗的一部分，而贯穿

整个治疗周期的综合性规范治疗是非常重

要的。复旦儿科医院是规范化治疗的先行

者，上世纪90年代初就开始尝试先进的治

疗模式，由多学科团队为患儿进行规范、个

体化的精准治疗。

“这些年，接诊过的患儿不计其数，很多

都是在外院接受过治疗的。总体感觉，不论

是医生还是患儿家长，对于儿童肿瘤还有一

些认识误区。”董岿然说，非儿童肿瘤专业的

医生可能会想当然地把它类比于成人的恶

性肿瘤，甚至用成人的方法来治，其实这是

不科学的，孩子并不是成人的缩小版。

“有的肿瘤和生长发育有关，治疗效果

要比成人好。比如肾母细胞瘤，低危组患儿

的治愈率超过80%，肝母细胞瘤的治愈率接

近75%。不规范不科学的治疗会影响疗效，

甚至影响孩子的一生。”董岿然说。

另一种误区是家长看到肿瘤就立即要

求医生开刀，越快越好。不久前，一位家长

带着确诊肾母细胞瘤的孩子找到了董岿然，

希望立即开刀。董岿然建议，可以先做化

疗，等肿瘤控制住再开刀，这样长期效果会

更好，不会很快复发转移。孩子妈妈不理

解：“为什么??医院说可以马上开刀，到您这

里就开不了呢？”董岿然告诉她，对外科医生

来说，要开刀当然很容易，但是医生必须为

孩子的未来想得更周到，要判断何时开刀对

孩子是最好的。

理解家长所做出的决定
成为儿科医生的这些年，董岿然没少见

人间的悲欢离合。有的孩子被检查出患恶

性肿瘤，家人无力承担治疗费用；有的孩子

生病后，妈妈坚持要治疗，但爸爸要放弃；还

有的家庭孩子没治好，人去世了，家庭也就

解体了……

“当然，能辗转找到我的，通常都有强烈

的愿望想要把孩子治好。”董岿然说，孩子得

了肿瘤后，整个家庭走上一条漫长的治疗之

路，有的家长辞去工作，甚至卖掉房子，来

照顾孩子、支撑治疗，但最后的结果也许并

不乐观。他会对家长说清楚孩子的情况，

包括治疗方案、效果、费用，让他们好好考

虑，他相信家长会为了孩子做出最合适的

决定——哪怕是“放弃”。

但即使家属全力配合，家庭经济条件也

足够支撑治疗，有的孩子肿瘤却一直复发，

始终治不好。“儿童肿瘤的治疗难点，只有从

事这行的人才懂。”董岿然说，一是用药受到

限制，很多创新药物并没有做儿童的临床试

验，即便有些良心企业做了，因为过于“小

众”，药品售价也是相当昂贵。二是手术层

面，以前对于肿瘤，成人外科医生的做法通

常是追求完全切除，但这种方式在儿童身

上可行性并不高，一方面，肿瘤本身难以完

全根除；另一方面，对于器官本就脆弱的儿

童来说，切得范围越大，重要血管脏器的

损伤越大。

在长期的临床实践中，董岿然和团队探

索出了一种“肉眼完整切除”的方法，即将血

管神经全部剥干净，拿掉肉眼可见的肿瘤，

然后再结合放化疗。对于肿瘤治疗中的化

疗环节，复旦儿科也是国内较早开始探索

“新辅助化疗”的医疗机构。在术前先根据

个体情况有针对性地完成化疗，等肿瘤缩小

后再手术，采用这种方式，儿童肿瘤的总体

治愈率可大大提升。

为救命而勇于“冒风险”
“作为医生，看到孩子的生命延长五年、

十年，是不满足的。我们追求的是让孩子尽

可能地长期存活，而且是一生正常健康地成

长生活。”董岿然说，为了实现这个目标，医

生经常要在凶险的情况面前“冒风险”甚至

“赌一把”。

曾有一个孩子患母细胞瘤多发肝内转

移，按情况应该要做肝移植，可是他还有肺

部转移灶，失去了移植机会。为了挽救孩子

的生命，董岿然先后为孩子进行了3次手

术，摘除了肝脏8个病灶和双侧肺内3个病

灶，最终这个孩子顽强度过了危险期。如果

没有顽强的意志力和对医生的充分信任，这

几乎是不可能做到的。

几年前，董岿然还接诊了一个患有肝脏

肿瘤的患儿，来治疗时，孩子的肿瘤巨大，残

留的正常肝脏很少，贸然切除肿瘤可能导致

患儿肝功能不足。术前化疗后，病情得到了

控制，但肿瘤仍不见缩小。最终，董岿然决

定对其采取国际上刚刚兴起的“分二步法”

肝脏切除法，即先把肝脏的肿瘤分开，然后

等待剩下没有被肿瘤侵袭的肝自己快速增

长。数天后，董岿然为患儿实行了第二次手

术，切除了肿瘤。幸运的是，孩子留下来的

肝存活，其肝功能也逐渐恢复了——这是该

方法在国内首次运用到儿童身上。

这次手术还首次应用了复旦儿科参与

研发的小儿三维可视化医疗设备，其涵盖计

算机辅助手术系统和外科智能显示系统，只

需将病患的原始CT影像数据输入系统，该

设备即可自动建立虚拟立体的3D数字肝

脏，并让医生清晰地观察到脏器、血管及病

变，精确地计算脏器、病变的体积，确定最

佳手术方案。

除了肝巨大肿瘤，这项获得了国家科技

进步奖二等奖的技术还应用到了复杂的连

体婴儿分离手术上。疫情期间，董岿然团

队就利用计算机辅助手术系统以及3D打

印技术，获得了国际上罕见的连体儿内部

脏器图像，为一对肝脏相连的姐妹成功实

行了分离。

随着医学技术的发展，疾病生存率持续

提高，这也对医生提出了更高的要求。董岿

然说，对于难治性的肿瘤，内外科医生要进

一步合作，探索靶向药物联合手术的应用，

不断提高疗效。同时，外科医生也要调

整治疗思路，优化手术方案，考虑孩

子的长期生存质量，更多地为

他们保住器官和功能。
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1.您为什么会选择当一名儿科
医生？

我从小身体不好，一直往医院

跑，渐渐萌生了学医的念头。    年

毕业于上海医科大学获博士学位，一

直都很想当外科医生，偶然的机会接

触了儿外科。儿外科非常特殊，既是

儿科，又是外科，当时复旦儿科的儿

童肿瘤、微创手术等方面已经在全国

处于非常领先的地位，我进入儿外科

以后，在前辈的指导下，不断探索更

先进、更规范的治疗。我的领路人是

导师高解春教授，他不论是治学还是

为人，都对我产生了很深的影响。我

热爱自己的工作，  多年来从没有离

开过临床一线。

2.今年您当选了“上海医务工
匠”，一个好的儿科医生需要有怎样
的“工匠精神”？

孩子的健康不仅关乎他本身，还

是家庭稳定、幸福的主要因素。所

以，每救治一个孩子，都是在挽救一

个家庭。儿科医生看病，一定要观察

仔细，同时要充分理解患儿的家庭背

景和家长想法。

门诊见的患儿相当一部分已经

治疗得很好，病房里则是聚集了最悲

惨的一群患儿。因为治疗效果好的孩

子就不用来住院了，而一直来的要么

是没完成治疗，要么就是复发的。我

常常把孩子的情况向父母说清楚，然

后告诉他们，“孩子是你们的，你们做

任何决定都是正确的”。因为每个家

庭的决定，和他们不同的境遇、环境、

经济、文化习俗都有关，是个综合性的

判断，一定是对他们来说的“最优选

择”。在这个基础上，我们要做的是医

患一起努力，尽最大程度保护好孩

子。儿科医生的工匠精神体现在哪

里？我觉得除了掌握先进医疗技术治

疗疾病，还要关怀孩子的生活质量，保

护孩子的自尊心，勇于探索创新性应

用新技术、推广新诊疗手段。

董岿然 主任医师，教授，博士研究
生导师。复旦大学附属儿科医院党委副
书记，肿瘤外科主任。现任国家卫生健
康委儿童肿瘤专家委员会实体肿瘤组副
主任委员。中华医学会小儿外科学会常
委，内镜外科学组组长。上海市小儿外
科学会候任主任委员。中国抗癌协会儿
童肿瘤专业委员会常委。上海市肿瘤学
会骨与软组织肿瘤学组委员。亚太小儿
外科学会（PAPS）会员。国家卫生健康委
员会内镜诊疗技术规范化应用小儿外科
项目专家组成员。
主攻儿童胚胎性恶性肿瘤的规范化

综合治疗和手术，擅长神经母细胞瘤、肝
母细胞瘤、肾母细胞瘤和各类软组织肿
瘤的诊治。研究成果获国家妇幼健康科
技进步奖三等奖，上海市医学科技进步奖
二等奖，中华医学科技奖三等奖。作为主
要参加者完成的课题“基于小儿肝胆胰计
算机辅助手术系统研发、临床应用及产业
化”项目获国家科技进步二等奖。
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■ 董岿然了解患儿情况


