
余洪猛（中）在为患者进行手术。 受访者供图

主委访谈

余洪猛：主任医师、博士

研究生导师，复旦大学附属

眼耳鼻喉科医院副院长，中

国人体健康科技促进会鼻咽

癌专业委员会主任委员。在

国内成立首个鼻颅底肿瘤外

科治疗的创新单元，带领鼻

颅底外科团队在国际上提出

了鼻咽癌的内镜手术新分

型，率先采用颈内动脉栓塞、

覆膜支架植入、颅内外血管

搭桥、DSA护航、颞肌瓣和

颏下瓣鼻咽颅底修复等技

术，建立了鼻咽癌外科治疗

创新体系。
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余洪猛：鼻科医学的不懈“攀登者”

人物

因本报记者 张思玮 见习记者 陈祎琪

“目前，我们在鼻咽癌外科的诊治水

平已经走在了世界前列。”

复旦大学附属眼耳鼻喉科医院副院

长余洪猛在鼻科摸爬滚打了几十年，亲

眼见证了这一学科在中国的发展历程。

“耳鼻喉领域就像一个宝库，有很多我感

兴趣的地方，也有很多值得挖掘之处。”

鼻咽癌须全方位综合治疗

鼻咽癌位居耳鼻咽喉恶性肿瘤发病

率之首，具有鲜明的地域特色，主要集中

于广东、广西、福建、江西、湖南等省。统

计数据显示，我国鼻咽癌发病率高达

46.8%。在全世界约每年 13万名新发鼻

咽癌病例中，我国约有 6万多例，实际死

亡有 3万多例，这其中很大一部分是鼻

咽癌复发者。

不过，近年来，随着治疗手段创新进

步，鼻咽癌患者的 5年生存率不断提升，几

近 80%，但仍然存在 10% ~15%的复发率。

余洪猛说，复发鼻咽癌患者对再

程放疗可能存在某些抵抗性，其疗效

并不理想，一半以上病例还会出现严

重的后遗症，例如放射性脑损伤、放射

性骨坏死、皮肤僵硬等，使患者生活质

量明显下降。尤其是放射性骨坏死会

导致患者颈内动脉破裂大出血死亡。

另外，组织坏死产生的疼痛会令患者

痛不欲生、食欲不振，进而产生肿瘤恶

病质，并最终死亡。

“其实，临床上对复发鼻咽癌患者没

有很好的办法。”余洪猛说，由于该手术

区域涉及整个颅底，颈动脉、颅神经等都

从这里穿过，解剖结构非常复杂，特别是

涉及到侧颅底的手术更是被称为手术的

“珠穆朗玛峰”。

山峰再高，也无法阻挡攀登者的脚

步。为此，余洪猛团队组建了专门的解

剖团队，建立了访问学者制度，通过每周

的访问学者解剖研究汇报帮助临床医生

深入了解颅底区域的解剖结构，推动复

发性鼻咽癌手术的技术创新。

“关于如何把肿瘤全切，切完后如何

修复，我们想了很多办法。”余洪猛表示，

针对肿瘤侵犯到颈内动脉的情况，他们已

经研发出动脉栓塞、覆膜支架植入、颅内

外动脉搭桥以及 D SA 护航等手段，同时，

可用颞肌瓣、颏下瓣转移修复颅底。

关于包括鼻咽癌在内的肿瘤治疗，

余洪猛强调，第一要坚持全方位的综合

治疗理念，明确肿瘤并非单一手段就能

根治。第二，由于治疗前后肿瘤周边环

境会发生变化，因此对于免疫治疗和靶

向治疗的使用顺序，应遵从药物作用机

制。第三，不同治疗手段应放在哪个阶

段，需有循证医学的数据支撑。通过多

中心前瞻性和真实世界研究，以高证据

力度的结果指导用药，优化治疗方案。

做手术不打无准备之仗

当然，随着技术手段的创新，耳鼻

喉科的手术范围逐渐拓展到颅底区

域。“颅底是耳鼻喉科与神经外科互相

碰撞的区域，以前这里是手术的禁区，

大家都不敢碰，现在经过解剖发现这

里是可以拓展的。”余洪猛说，目前鼻

咽癌手术实际上已经拓展到侧方颅

底，该区域尤为复杂，包括岩斜区、颈

静脉孔区骨性结构、软组织结构，重要

的血管神经也非常多。而在手术方式

上，逐渐从开放手术向微创手术发展，

从外切口向内镜进化。

余洪猛将手术形容为打仗上战场。

但即使是这样一名身经百战、千战的老

将，每次在上手术台前，仍然不敢有丝毫

的懈怠。术前，余洪猛会要求医生研判

每位患者所有的 C T 与核磁共振检查结

果，针对不同患者病况制定相应的手术

方案，明确手术步骤，并对术中可能出现

的一切情况做好预案，最大程度防止意

外情况发生，努力做到“先胜而后战”。

如今，对于一些常见手术，余洪猛大

都交给年轻医生，他则更多探索创新性手

术。他经常和团队医生讲，“做手术要遵循

哲学思路，要大道至简，要复杂手术简单

化、创伤小，这是我们始终追求的方向。”

促发展医教研齐头并进

目前，复旦大学附属眼耳鼻喉科医

院成长起来一大批优秀的年轻医生。余

洪猛在分享培养心得时表示：首先要学

会放手。不要认为年轻就没有能力，反

而要给他们创造机会，让他们释放能量。

其次，不问出处，摒弃门第观念。只要真

心想做出一番成绩，不论门派，都应该给

予最大的鼓励。最后，因材施教，尊重年

轻人的特长和兴趣。

在人才挑选方面，余洪猛坚持德才

兼备、以德为先的理念。“我不会单纯看

学术能力，还要看这个人的品行，看他有

没有正气。”身为医生，应当站位高远，

为人大气，全心全意为老百姓服务，有与

团队成员合力推动学科发展引领国际的

行为自觉。

谈到医教研的关系，余洪猛直言：“作

为大学附属医院，我们承载着引领学科发

展的责任，这就是我们所肩负的使命。如

果不做科研，学术发展就会停滞；不做教

育，就没有优秀的青年涌现。所以医教研

要齐头并进，这是我们一直明确的职责。”

作为国家区域医疗中心向外输出单

位，复旦大学附属眼耳鼻喉科医院已经

和安徽省达成合作。余洪猛表示，待医

院建成之时，该院作为法人单位，将派遣

一支高精尖医疗队伍入驻，辐射安徽周

边区域，让当地老百姓就地享受更优质

的医疗服务。

“基层医生技术能否提高，关键在于

自身是否好学。”余洪猛说，互联网的普

及丰富了学习途径。线上，耳鼻咽喉资讯

平台每天都有手术、讲座等各种直播，

《复旦 EEN T 鼻科周刊》每周都会发表

最新技术和最新理念的推文；线下，复旦

大学附属眼耳鼻喉科医院有完善的进修

制度、访问学者制度，基层医生可根据个

人情况申请三个月参观学习、一年长期

进修或访问学者等。

为了让中国鼻病患者享有最优质的

治疗，作为中国人体健康科技促进会鼻

咽癌专业委员会主任委员，余洪猛致力

于组织开展多中心前瞻性临床研究，优

化鼻咽癌治疗方案；进一步创新技术，形

成并推广相关诊疗规范与指南；联合医

工交叉团队、基础研究团队、机器人研究

院、腾讯等企业共同研发人工智能诊断

软件和手术机器人。

“未来，人工智能、细胞治疗、基因治

疗将是耳鼻喉科重要的临床发展方向。”

余洪猛团队也将继续攀登新的鼻科医学

高峰。


