
赵继宗将科研与临床有

效结合，在治疗疑难重症方

面积累了丰富经验，在业界

和患者中树立了良好口碑。

在北京天坛医院，求赵继宗

门诊号的人很多。“患者太多了，

看不过来。”赵继宗感叹。为节

省时间，赵继宗出版了颅脑肿瘤

和颅脑外伤的科普小册子。“凡

是来找我的门诊患者，我都免费

送他一本小册子，因为看病时短

暂的交流我担心他们记不住。或

者遇到我解释不到的问题，他们

回去翻翻小册子，都能从中得到

一些帮助。” 

除了门诊，赵继宗每周

还要亲自操刀进行几台手术。

天坛医院神经外科每年完成

手术万余例，要保证医疗质

量，减少并发症和医疗纠纷，是

一件相当艰巨的工程。赵继宗把

影响医疗效果的术后血肿和术后

伤口感染等问题，作为专题来抓。

为及时发现医疗质量问题，他在

担任科主任后，每周六早晨都坚

持到病房，组织全科值班医生大

查房，注重查找不足，一旦发现

问题，及时处理解决并点评。

他这样做，既是为了患者，

也是为了医生，因为“只有日积

月累，不断总结经验，医术才能

提高。” 赵继宗说，“患者发生

的每一个变化，都是对医生的考

验。医生只有不断强大自己，才

能治愈更多患者。”

赵继宗说，世界神经

外科史上经历了经典神经外

科、显微神经外科和微创神

经外科 3 个发展阶段。

自 20 世纪 90 年代以来，

神经外科学开始逐渐步入微创

神经外科时代。在这个新的发

展时期，赵继宗在国内率先建

立了以“脑病灶解剖与脑认知

功能精确定位系统”和“脑认

知功能保护预警系统”为基础

的微创神经外科技术平台。

他说，前者如同三维立体

GPS 导航系统，可以精确定位

患者大脑内病灶。这无疑是实

施微创的基本前提条件。而后

者则整合了超声波、脑血流、

血管荧光造影及神经电生理等

系列监测技术，保障麻醉状态

中的病人认知功能免于受损。

“这两个系统的建立，得

益于与中科院生物物理所陈霖

院士领导的脑科学研究中心的

密切合作”。谈到这里，赵继

宗拿出了两张脑成像胶片对比，

使用过去的技术拍摄的图像，

根本找不到问题所在，解释不

了患者的临床观察，而与陈霖

实验室合作应用先进的 7.0T 磁

共振拍摄的图像，患者脑内多

处呈现白色斑点，问题所在也

就一清二楚了。

医界

11人物
CHARACTER2014年6月5日

本版责编：杨萍
美编：林丽
电话：010-58302828-6847
E-mail:yangping0617@126.com 

他是推动中国神经外科学科发展并使之走向国际化的里程碑式人物。从 20 世纪 70 年代涉足神经

外科领域，到如今近 40 年的耕耘中，他完成的神经外科手术无论是数量还是质量都令国内同行瞩目，

也让国际同仁赞叹。

不满足于只做一个手术匠的他，视神经外科事业为自己的一切。他一直梦想着到 2020 年，中国

神经外科学能进入国际前 5 名，并在不远的将来引领世界神经外科学发展，他认为那将是他一生最大

的幸福。

他就是中国科学院院士、首都医科大学附属北京天坛医院神经外科赵继宗教授。

美 国 神 经 外 科 专 家

Mendelow 教授曾评价赵继

宗说：“他的报告展示了中

国治疗高血压脑出血方面的

成就，是近年国际上少有的

大宗病例的研究之一。”

毕业于第四军医大学的赵

继宗，从 1975 年起，就开始从

事神经外科临床工作。上世纪

80 年代后期，他带领团队展开

针对脑血管疾病和脑肿瘤的临

床研究。经过多年不懈的努力

和探索，赵继宗和他的团队取

得了累累硕果。

在我国脑出血微创外科治

疗领域，手术死亡率已从 30%

降至 19.3%，人均医疗费下降

7981 元，达 35.4%。中国神经

外科能够达到如此水平，与赵

继宗教授的努力密不可分。

有 资 料 显 示， 中 国 出

血 性 脑 卒 中 占 全 部 中 风 患 者

的 21% ～ 48%， 死 亡 率 和

致 残 率 居 各 类 卒 中 首 位， 发

病 后 1 个 月 内， 病 死 率 高 达

30% ～ 50%，每年因高血压脑

出血死亡的患者约 120 万，存

活者中超过 30% 遗留严重的偏

瘫、失语等后遗症。

为提高治疗效率，“十五”

期间，科技部在国家攻关计划

中设立了“脑卒中规范化外科

治疗推广研究”。由赵继宗牵头，

组织了全国 135 家医院神经外

科多中心单盲临床病例对照试

验，完成了脑卒中规范化外科

治疗的推广研究，患者覆盖全

国 30 个省、市、自治区。

“ 这 一 项 目 是 解 放 后 我

国 首 次 大 规 模 推 广 出 血 性 脑

卒 中， 即 高 血 压 脑 出 血 规 范

化 外 科 临 床 治 疗 多 中 心 大 样

本 单 盲 临 床 病 例 对 照 临 床 研

究”。 赵 继 宗 说， 通 过 这 一

研 究， 课 题 组 规 范 了 3 种 手

术 方 法 治 疗 高 血 压 脑 出 血，

并 采 取 一 系 列 措 施， 在 我 国

建 立 了 集 临 床、 科 研、 教 学

和 咨 询 服 务 于 一 体 的 6 个 脑

卒 中 外 科 治 疗 示 范 基 地， 以

及以此为核心逐步扩大范围，

完 善 和 推 广 了 我 国 规 范 高 血

压 脑 出 血 的 外 科 治 疗， 为 继

续 推 广 普 及 脑 卒 中 外 科 规 范

化治疗奠定了基础。

2009 年 5 月，美国圣地亚

哥举办 2009 年神经外科年会。

开 幕 式 上， 赵 继 宗 应 邀 作 了

“2464 例 高 血 压 脑 出 血 的 外

科治疗”学术报告。报告中，

他介绍了国家攻关计划项目所

取得的成效和进展。该项目主

要采用微创手术治疗方案，研

究结果显示，微创手术组手术

效果优于传统手术组，微创手

术组使高血压脑出血手术死亡

率降到了 13.9%，植物生存低

于 10%。

世 界 神 经 外 科 联 盟

（WFNS）主席布柔赤（Brochi）

高度评价赵继宗的工作，并对

中国神经外科的快速发展表示

敬意。2012 年基于赵继宗“在

神经外科领域的巨大贡献，特

别是在血管畸形方面的贡献”，

Dandy 神经外科学会（为纪念

美国著名神经外科专家 Dandy

而成立）委员会一致通过授予

他该学会奖章。

赵继宗在国际上首次将

“中文语言区和颞叶功能”

新发现应用于患者颅脑手术

中，保护并验证脑认知功能。

2004 年，香港大学谭力海教

授等在《自然》上发表文章称，

中国人大脑语言区与西方人不尽

相同，这可能是文字差异使然。

西方人使用拼音文字，语言功能

由左脑控制；中国人使用象形文

字，语言功能不仅需要动用左脑

的力量，且必须有右脑参与。

谭力海认为，如果中国人完

全照搬西方人脑外科手术方案，

很可能给患者带来失语等后遗

症。该成果为中国神经外科医生

设定了有中国特色手术的脑语言

区。赵继宗是这一推论的实践者

和验证人。

他曾接诊一名患上左侧脑室

三角区海绵状血管瘤的 36 岁患

者，因病灶位于左侧大脑内，向

脑室内生长，术前行功能磁共振

及神经传导束（DTI）检查，发

现病灶累及中国人的大脑语言功

能区及运动神经纤维，在功能磁

共振及 DTI 导航指导下，手术中

虽然尽量避开大脑语言功能区，

全切除约 3.0 cm 海绵状血管瘤，

但术后患者仍出现运动性失语伴

右侧肢体轻偏瘫，5 天后运动性

失语逐渐恢复，出院时语言基本

恢复，右侧肢体恢复到Ⅱ ~ Ⅲ级。

该手术从临床角度证实中国

人的大脑语言区有别于拼音文字

语言区的基础研究推论，是我国

转化医学基础与临床双向通道最

好的一次实践。

赵继宗带领课题组，应用这

一理论，共开展了 200 余例脑部

疾患的手术，保护了患者的语言

和肢体功能。

国际同行赞赏

推进学科发展

赵继宗教授在实施显微手术   

验证科学推论

赵继宗：神经外科事业的铺路人
▲ 匡远深  闫素
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