
“与胰腺癌打交道那么多年，您最痛

苦的事是什么？

“活不长啊！”

这是复旦大学附属肿瘤医院副院

长、上海市胰腺肿瘤研究所所长虞先

濬十年前同他的导师、该院教授倪泉

兴的对话。

胰腺癌被称为“癌症之王”，是整个

腹部外科的一座顽固堡垒。手术难度高、

风险大、并发症多……让很多外科医生

都望而却步。

“病人付出很多，医生付出很多，但

最后还是死路一条，怎么办？这就是我们

要解决的问题。”虞先濬说。

如今，通过 10 年的努力，复旦大

学附属肿瘤医院胰腺外科 / 胰腺肿瘤

综合治疗部团队通过不断探索与创

新，已经将胰腺癌患者术后中位生存

期延长 40%，达到国际先进水平。

“尽管胰腺癌患者术后生存期比十

年前已经有了明显的延长，但 5年生存

率仍然不令人满意。”虞先濬表示。

治疗中的一道道“险峰”

胰腺癌是一种恶性程度极高的消化

系统肿瘤。早期症状隐匿，缺乏特异的早

期检测标志物，因此多数患者被诊断时

已是中晚期。

《中国胰腺癌综合诊治指南（2020

版）》指出，近年来世界范围内胰腺癌的

发病率和死亡率均呈上升趋势。2019年

美国癌症协会发布的数据显示，美国胰

腺癌新发病例数男性居第 10位、女性居

第 9位，死亡率居恶性肿瘤第 3位。

中国国家癌症中心最新统计数据亦

证实，我国每年胰腺癌新发病例数近 10

万，约占恶性肿瘤病例数的 2.42%；胰腺

癌居中国城市男性恶性肿瘤发病率的第

8位，居大城市人群恶性肿瘤死亡率的

第 6位。

“根治性手术切除仍然是目前胰腺

癌最有效的治疗方法。”虞先濬接受采访

时表示，患者术中大出血、术后严重并发

症与复发或转移成为胰腺癌外科治疗的

一道道“险峰”。

虞先濬对此深有体会，甚至“教训深

刻”。2002年，他主刀了第一台胰腺癌手

术。手术过程很顺利，但术后不久，患者

出现胰瘘，必须第二次开刀。遗憾的是，

接受两次手术后的患者不幸在一个多月

后去世了。

“胰瘘是胰腺外科手术后严重的并

发症之一，如果不能得到及时处理，病人

很快会出现出血、感染等并发症，如若无

法控制，其结果可能是死亡。”虞先濬经

历过术中大出血的惊险，也品尝过术后

并发症与复发或转移的无奈，“甚至都有

点绝望”。

探索创新中赢得“生机”

不过，困难的存在也正是创新的

机会。

经过成百上千台手术的锤炼，虞先

濬带领团队发明了“乳头状残端封闭型”

胰肠吻合新方法，将术后胰瘘发生率从

国际平均的 15% ~20%降到 7%，并在全

国多家三甲医院推广应用，得到国际同

行高度评价。

降低术后并发症的同时，虞先濬团

队还创新运用锐性解剖清扫法，规范手

术清扫范围，同时发明了一系列与淋巴

清扫相关的新型手术器械，不仅使手术

时间缩短近一半，更使胰腺癌术后局部

复发率降低 30%。

但并不是每个胰腺癌患者都能通过

外科手术实现生命的延长。那么，到底哪

些患者因手术受益？

虞先濬给出了答案：“C EA + /C A 125

+ / C A 19- 9（-）”的“假阴性”患者预后

很差，应谨慎选择手术。此外，“C EA + /

C A 125+ /C A 19- 9≥1000U /m L”的“三

阳性”患者，手术也“不获益”。为此，他的

团队施行术前个体化干预，提高了手术

有效性，还推动了国际分期系统的改良。

研究机制中摸索发病规律

临床工作进步离不开基础机制的

探索。

到底哪种驱动基因影响了胰腺癌的

增殖及转移能力？ 杂志在线

发表了虞先濬团队的一项研究成果。

该研究成果发现，在胰腺癌驱动基

因 SM A D 4不同状态下，细胞转化生长

因子 T G FB 1 所诱导的自噬作用不同，

进而影响胰腺癌的增殖及转移能力。

“约有 60% 的胰腺癌患者存在

SM A D 4突变。”虞先濬说，既往已有研

究证实 SM A D 4的基因状态与胰腺癌的

进展模式有关，然而具体机制并不清楚。

相关研究表明，细胞转化生长因子

T G FB 1作为 SM A D 4 信号通路中重要

的信号分子，参与介导肿瘤的多种恶性

生物学行为。

于是，研究团队从 T G FB 1入手，首

次发现 T G FB 1参与诱导胰腺癌细胞内

自噬发生过程，并且发现这一自噬的发

生存在 SM A D 4依赖途径和 SM A D 4非

依赖途径。

研究显示，在 SM A D 4阳性的胰腺

癌细胞中，T G FB 1诱导的自噬可以通过

阻碍 SM A D 4入核，进而表现出促进肿

瘤细胞增殖以抑制侵袭的能力。与之相

反，在 SM A D 4缺失的胰腺癌细胞中，

T G FB 1 诱 导 的 自 噬 通 过 调 控

M A PK /ER K 通路的激活，发挥抑制增

殖、促进侵袭的作用。

虞先濬表示，该研究有助于胰腺癌

诊治领域专家更好地理解胰腺癌的分子

生物学特征，并为 SM A D 4缺失的胰腺

癌患者的治疗策略提供新思路。

忙碌中赢得信任尊重

2021年 5月 20日，虞先濬的微信

朋友圈晒出一张学生毕业答辩后的合

影。照片中其他答辩专家和学生们都着

正装，唯独他还是白大褂套着手术衣，脚

上是一双手术洞洞拖鞋。

原来那天下午，虞先濬从手术室赶

到答辩现场，答辩结束他还要赶去手术

室。“医学生中从不缺有天赋的聪明人，

但更重要的是专注与踏实。”虞先濬说，

虽然跋涉于胰腺外科的征途几近 30年，

但他依旧如履薄冰。

每天早上 7点前，他准备赶到医院，

门诊、手术、科研、教学……连续十几个

小时的高强度工作后，回家他还要处理

邮件与论文。

“说不累，那是假话。但看着病房中

患者和家属期待的眼神，我们只能前

行。”虞先濬认为，外科医生只有娴熟掌

握当前最前沿的肿瘤学观念和技术，再

将外科手术和肿瘤治疗的其他技术融会

贯通、成熟运用，才有可能在胰腺癌的

治疗上有所突破。

虞先濬（左）正

在进行手术。

复旦肿瘤医院供图

虞先濬：久经胰腺癌“沙场”仍如履薄冰
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虞先濬：主任医师、二级教授、博士研究生导师，现任复旦大学附属肿

瘤医院副院长、上海市胰腺肿瘤研究所所长、复旦大学胰腺肿瘤研究所所

长。国家杰出青年科学基金获得者、国家科技部“中青年科技创新领军人

才”、国家百千万人才工程“有突出贡献中青年专家”。
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