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“上海复旦临床病理诊断中心-徐汇云医院疑难病理远程诊断中心”建成

医院里的“法官”让就医更精准

! ! ! !在病理科的操作间，桌子上放
满了白色的标本袋，旁边的水池中
放着类似案板、菜刀之类的东西。不
少人会疑惑，难道是走进了厨房？其
实，标本袋里装的都是从手术台上
送下来的人体组织。这些组织浸泡
在 !"#的甲醛溶液中，包括甲状腺、
前列腺、卵巢、肝脏、胆囊等各式各
样的器官切除物，病理科医生要做
的，就是把这些标本“入档”，做初步
的处理，称为“取材”。由取材医生将
标本进行切块，经过脱水等几十道
程序做成石蜡标本及切片，用于后
续对肿瘤细胞或病变组织的“断案”
工作。这里处于诊断患者病情流程
上的“后方”，鲜为人知，以致于让许
多人，甚至同行都不熟知他们具体
做的是什么工作。有人称他们为“切

肉”医生，以为做的就是简单“粗
活”；而对于患者来说，这里似乎就
是做化验的地方。

其实不然，复旦大学附属中山
医院病理科主任、复旦大学附属中
山医院徐汇医院（上海市徐汇区中
心医院）病理科学科带头人侯英勇
教授介绍，病理学是研究人体疾病
发生的原因、机制、发展规律以及
疾病过程中机体的形态结构、功能
代谢变化和病变转归的一门学科，
被视为基础医学与临床医学之间
的“桥梁学科”，在医院里就称为诊
断病理学或临床病理学。“现代医
学之父”威廉·奥斯勒将病理称为
“医学之本”，病理诊断常常通过活
体组织检查或尸体剖检，来回答临
床医生不能做出的确切诊断和死

亡原因等问题，国外将病理医生称
之为“$%&'%()* $%&'%(”，也就是“医
生的医生”。

安静、甚至是寂静———这是病
理科给人的第一感觉，复旦大学附
属中山医院徐汇医院（上海市徐汇
区中心医院）病理科主任李斌谈到，
很多时候，与病理科医生交流都很
难感受到他们有明显的情绪波动，
性格大多沉静。而这一切，都与他
们所从事的工作有关。“做病理科
医生，最怕的就是心浮气躁，个人的
情绪波动很可能会影响观察与判
断。”李斌解释，很多情况下病理医
生需结合临床、实验室检查、+超、
影像等各方面资料进行综合分析，
集中精力、心静平和才能客观公正
地做出正确诊断。

! !病理科医生的工作并不简单，
“取材”是病理工作的第一步，接下
来，需要对取材后的标本进行脱水、
浸蜡、包埋、切片、染色。在这些常
规的步骤中，切片尤其重要。肿瘤
如何切、切多少，决定着病理诊断
报告的准确与否。对病人来说，犹
如生死判决书，由不得毫厘之差。
一般而言，肿瘤的切片只有 , 微
米。对甲状腺微小癌的病理切片有
着更苛刻的要求："-! 毫米的都要
看到。取材完毕制成切片后，这些
切片全部都被放到病理科医生的
显微镜下“阅片”。

人体是否出现了病变？出现了
哪一种病变？是炎症还是肿瘤？是良
性肿瘤还是恶性？病理科医生在“阅
片”过程中进行病理分析，最终就要
给病人下“判决书”了。一般的诊断分

为 .层，第一层是通过病人的症状、
体征来判断，比如通过测量体温判断
病人是否发烧；第二层则是通过一些
辅助检查，比如血常规、尿常规、拍片
等，来进一步了解患者的身体出了哪
些问题；第三层，则要通过病理学来
做出诊断，也是“终极诊断”。“目前为
止，病理诊断被视为带有宣判性质
的、权威性的诊断。”侯英勇教授说
道，“当然，病理诊断也不是绝对权
威，更不是万能的，也和其他学科一
样，有其固有的主、客观的局限性。”

疾病在不同年龄、性别的病人
甚至是同一个病人身上的不同部
位都是千变万化的，有些复杂病例
在当时可能得不出明确诊断。病
理切片或蜡块要求在病理科保存
至少十五年，随着医学发展和一些
分子诊断技术不断应用于临床，十

年前仅通过显微镜观察做出的病
理诊断，如今通过免疫组化或基因
检测看可能就需要重新认识。病理
医生的诊断要尽量避免差错，经验
的积累对病理医生来说是非常重
要的。“要成长为一名优秀的病理
科医生，远比其他临床科室的医生
成熟时间长。”

对于出具诊断报告的时间，李
斌主任指出，一般来说病情较急的
病人需在 /,小时之内；住院病人在
.01天左右；而对于快速冰冻切片，
半个小时以内就必须完成所有步骤
出具诊断报告。“像甲状腺癌、卵巢
癌、乳腺癌、子宫内膜癌等，这些术
中送来的标本必须在半小时内出具
诊断报告，前方还在等待我们的诊
断结果，确定下一步手术、治疗方
案，容不得一秒懈怠。”

! !侯英勇教授介绍，病理科拥有
技术员和病理医师两类人员。其
中，技术员的工作职责是将各种标
本制成供病理医师观看的切片，病
理医师则负责阅读切片，并作出诊
断。如今，肿瘤专科多学科团队合
作（简称 234）诊治模式出现在越
来越多的医院中。多学科诊疗模式源
于上世纪 5"年代，美国率先提出了
这个概念，即由来自普外科、肿瘤内

科、放疗科、放射科、病理科、内镜中
心等科室专家组成工作组，针对某一
疾病，通过定期会议形式，提出适合
患者的最佳治疗方案，继而由相关学
科单独或多学科联合执行该治疗方
案。在整个团队中，病理科医生与其
他临床医生处于同等的地位，病理科
医生的意见对于诊断具有决定性的
作用，直接影响手术和内科治疗方案
的制定。

而随着医学发展，如今的病理
学不仅仅能够做出基本的诊断，还
能够对病情进行分期。此外，还能辅
助肿瘤治疗。比如可以做肿瘤细胞的
图像分析，将肿瘤细胞各种参数做计
算机分析；比如可以做组化和免疫组
化检查，这项检查可以用于肿瘤分
型、预后判断、治疗参考；通过细胞
367自动检测分析，可用于肿瘤尤
其是宫颈癌的普查和早期诊断。

! !受益于上海徐汇区0中山医院
医联体的组建，上海复旦临床病理
诊断中心0徐汇云医院疑难病理远
程诊断中心在徐汇医院建成。今
后，在徐汇医院就诊的患者，相关
疑难杂症重要病理切片等资料不
必“长途跋涉”送到病理医生手里
等待诊断结果，通过先进的数字化
切片扫描系统处理后，以“可视数
据”的形式传输到“徐汇云医院”诊
断平台，而后由目前国内最大的病
理专家库上海复旦临床病理诊断
中心组织专家进行会诊，数分钟内
就可得到专家库一流专家的会诊
意见。

病理诊断发展至今已有 /""

多年历史，传统的病理诊断模式
是，病理医生获得病理切片后，通
过显微镜观察组织和细胞的形态
和分析，从而得出相关结果。这就
需邀请病理专家过来或将病理切
片送给专家才能获得诊断结果，既
费时又费力，且优秀病理专家是稀
缺资源，不可能召之即来。要解决
这一资源缺口问题，一方面是要重
视病理医生的培养，另一方面，在
还没有能力迅速解决这一问题的

情况下，“互联网8”和数字化病理
技术为这一难题的解决带来了机
遇。

通过“徐汇云医院”平台，疑难
病理切片无需病理医生在高倍显
微镜下反复“纠结”观察，仅需用高
精度扫描仪扫描，将光学图像变为
可传送的数字图像（即高清可视数
据）快速上传到平台，平台上的病
理专家收到图像后，诊断结果在数
分钟至数小时即可给出。如遇到
“更疑难”的病理切片，复旦临床病
理诊断中心会组织全国一流专家
进行再会诊，并在第一时间出具报
告。这样，不仅大大提高了诊断准
确率，也大大降低了患者医疗成
本，减少患者或家属为了病理诊
断而奔波于不同医院之间。“徐汇
云医院疑难病理远程诊断中心”
不仅融入了数字化病理信息，还
通过与区域医疗信息化系统的信
息交换，整合了患者的病史信息
和医学影像资料等。它不仅提供远
程诊断服务，还为医院及各地医务
人员提供线上线下病理基础知识
和高级培训、远程病理读片会和在
线病例讨论等高端服务。
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