
胡永生：医学博士，主任医师，首都

医科大学宣武医院功能神经外科主任，

中国人体健康科技促进会神经调控与功

能修复专业委员会主任委员，专注功能

神经外科领域 22年，研究疼痛、帕金森

病、面肌痉挛、脑瘫的手术治疗，是国内

首位研究疼痛手术治疗的神经外科博士

后，曾留学美国加利福尼亚大学洛杉矶

分校，获得科技成果奖 8项，副主编专著

2部，参编 10余部，发表 SCI论文 20余

篇、统计源期刊论文 50余篇。

名医简介

“传统手术是通过损毁或切断神经

组织达到治疗疾病的目的，而神经调控

则是利用植入性或非植入性技术，依靠

电或药物手段改善中枢、周围或自主神

经系统的功能，控制疾病症状。”

近日，首都医科大学宣武医院功能

神经外科主任胡永生教授在接受《医学

科学报》采访时表示，神经调控是一项跨

学科技术，涵盖临床医学、基础医学、医

学工程等专业，为神经系统疾病、精神类

疾病、泌尿系疾病、顽固性疼痛等疾病治

疗独辟了新路径。

神经调控可治疗病种广

2000年初，神经调控在国内逐渐兴

起，最早用于帕金森病治疗。随着其治疗

理念逐渐推广，神经调控治疗疾病的种

类越来越广，包括神经病理性疼痛、原发

性震颤、肌张力障碍、尿失禁、癫痫、瘫

痪、糖尿病足等。

“此外，神经调控还能有效控制抑

郁、焦虑的情绪，减缓胃肠蠕动，增强饱腹

感，帮助肥胖症患者减重。”胡永生说，最近

国外有学者还用神经调控治疗心绞痛，扩

张冠状动脉，改善心脏供血，为那些不便搭

桥或支架手术的患者提供另一种选择。

“这些疾病的共性都是神经系统功

能出现了问题，所以才能使用神经调

控。”胡永生说。

相比其他治疗手段，神经调控主要

有三大优点。首先，安全性高。神经调控

不破坏神经组织，创伤小，风险低。其次，

可调节性强。神经调控治疗方案可根据

病情进展为患者实时调整刺激电压、脉

宽、频率等。最后，操作可逆。神经调控由

人为控制，可随时开始或结束治疗，植入

体内的起搏器也可因需取出。

“神经调控给将来医学技术的进步

和应用留下了空间，因此发展前景非常

广阔。”胡永生说。

作为新兴治疗手段，目前，神经调控

在普及上仍面临费用昂贵、需要维持治

疗的短板，接受治疗的患者也多为经济

水平和受教育程度较高人群。

对此，胡永生表示，功能神经外科医

生应在严格掌握神经调控适应症的基础

上，综合患者的疾病性质、基础疾病、生

存期、生活质量、社会保障和经济承受能

力等因素，为患者提供最科学合理的治

疗选择。

神经调控驶入发展快车道

“我们是国内最早开展神经调控的

医院之一，功能神经外科还拥有独立的

门诊、病房、手术室和监护室。”胡永生

说，过去二十多年，国内对神经调控和功

能修复越来越重视，该领域正驶入高速

发展的快车道。

据统计，宣武医院功能神经外科

开展的神经调控手术中，帕金森病约

占 60%，疼痛约占 30%，癫痫和其他疾

病为 10%。

神经调控手术最常见的是电刺激

术，例如周围神经电刺激术、脊髓电刺激

术、脑深部电刺激术和运动皮层电刺激

术。常用的电极有针状穿刺电极和条片

状外科电极，每个电极有 4~16个不同数

量的触点。随着技术的发展，神经调控

还发展出鞘内药物输注系统、磁刺激和

直流电刺激。

今年 8月，中国人体健康科技促进

会神经调控与功能修复专业委员会成

立，胡永生当选为主任委员。专委会约

有 320位成员，涵盖 50多所医院、高校

和科研院所，覆盖神经内科、功能神经外

科、骨科、疼痛科、康复科、精神医学、神

经生物学、医学工程学等多个专业。

胡永生自己都没想到专委会在成立

之初就能吸引这么多人。他表示，专委

会致力于搭建学术研究与交流的平台，

将基础和临床、医学和工程相结合，以促

进更多科研成果及早落地。

针对当前神经调控技术仍存在的地

区发展不平衡和人才队伍短缺的问题，胡

永生表示，专委会将面向基层医生开展培

训活动，并进一步规范神经调控疗法，提

高其稳定性。同时编写专家共识或指南，

为各地的技术应用提供指导性建议。

伴随着脑机接口、人工智能、类脑科

技、大数据、光遗传学、神经电生理学等

相关学科的突破创新，神经调控技术还

会实现更大的飞跃。胡永生说，目前神

经科学研究采集的信号经过

颅骨、头皮后会有不同程度的

衰减，而且难以采集深层信

号。“未来，我们希望将植入人

体的起搏器作为记录信号的

工具，并借此分析信号与疾病

间的关系，争取通过信号反

馈，提前预知疾病发作，即时

触发起搏器发挥作用，从而实

现闭环刺激和精准医疗。”

为更多患者点亮生命之光

谈到为何选择从医，胡永

生表示更多是家庭因素，“家

族中有不少医生，加上母亲体

弱多病，学医可以更好地照顾

她”。如今，胡永生从医已经整整

二十九年了。与此同时，他还肩

负着教学和科研工作。“作为大

学附属医院的医生，医教研均

衡发展是我们的使命。临床一

定是第一位，我们必须保证医

疗服务质量，在此基础上，还要

总结经验，发展新技术、新理

念，同时为学科培养更多优秀

的青年人才。”

作为研究生导师，胡永生在挑选学

生时有一套标准。首先看为人是否善良

正直，“没有仁爱之心，不关心病人，很难

成为一个好医生”；其次看对医学是否感

兴趣，“做医生很辛苦，要终身学习，只有

真的喜欢才能坚持下去”；最后看学生的

可塑性和专注度，“思维敏锐、专心致志，

必然是可造之材”。

谈起教学，胡永生感慨，“医生的培

养周期相对较长，医学生大学毕业时，其

实离一名真正的医生还很远，只能算是

入门。”他还指出一些医学生虽接受了本

硕博的教育，但临床经验和动手能力欠

缺的事实，“因此我在培养研究生的过程

中要特别注重这方面素质的锻炼”。

“我们都是站在前辈的肩膀上成长

起来的。”胡永生说，医学就是依靠一代

一代的传承而不断发展的，所以他很愿

意帮助年轻人，愿意将自己的所学所知

倾囊相授。

几十年间，胡永生救治过的患者早已

不计其数，但令他印象最为深刻的是一位

教师，年仅 40岁就不幸患上帕金森病，由

于身体经常不受控制地颤抖，这位老师对

讲台产生了恐惧。“他害怕学生起哄，也担

心在同事面前出丑，所以不愿见任何人。

他来就诊的时候，内心很绝望，觉得自己职

业生涯都要断送了。”胡永生回忆道。

后来，胡永生为这位患者实施了神

经调控手术。术后，患者恢复良好，而且

重新站上了讲台，拿起粉笔教书育人。手

术不仅让他有机会继续从事他所热爱的

人民教师职业，也让他重拾丢失已久的

自信。

“谢谢你医生，感谢你重新点亮了我

的生命。”这位患者曾经对胡永生这样说

道。从此，这句话便成为胡永生多年深耕

神经调控领域的信念之源，救治一位患

者远不是他的目标，胡永生希望照亮更

多患者因疾病而黯淡的人生。

因本报见习记者 陈祎琪
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