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大脑是人体最精密的“仪器”，这里的神经
纤维细如发丝，一个微小区域的病变就会造成
人体部分功能缺失，因此神经外科也被认为是处
于金字塔尖的精细学科。近年来，宁波大学附属第
一医院（宁大一院）神经外科在学科带头人高翔主
任医师带领下，各个亚专科蓬勃发展。多位团队成
员独当一面，积极开展国际先进水平的高难度手
术，让宁波患者享受国际一流的手术服务。

随着神经外科技术的进步，脑
机接口为神经疾病的治疗开辟了
新道路。在聂晟主任医师的手机
里，保存了不少帕金森病患者装了
脑起搏器后开机前后对比的视
频：有的患者之前只能极小步地
挪动，手术后可以像正常人一样
行走；有的患者之前安静坐着手
臂也会不停震颤，手术后终于可以
安静平放。

今年76岁的吴奶奶患帕金森
病多年，因为无法正常行走，她多
年来一刻离不开别人的照顾，药大
把大把地吃，症状却越来越重，她
和家人都迫切希望改善这种状
况。接受了脑起搏器植入1个月
后，吴奶奶恢复了正常行走功能，
手部的运动状况也明显改善。她
感慨，做了这手术真的就像时光倒
流了一样。

“帕金森病患者之所以会震

颤、抖动、身体不能控制，主要是因
为颅内黑质纹状体区域的多巴胺
分泌减少。脑起搏器的作用原理
就是在颅内指定区域通过脉冲信
号调节神经细胞活动，使得患者的
运动趋于正常。”聂晟介绍，这个手
术难度在于精准定位，要在大脑里
精准找到直径只有1毫米左右的
目标区域，否则这个手术就不能发
挥应有的作用。

聂晟团队从2017年开始开展
这类手术，目前已为100多位患者
进行了脑起搏器的治疗。除了治
疗帕金森病外，脑起搏器这种治疗
方法还可以用于舞蹈症、扭转痉挛
患者的治疗，在国际上也有对于抑
郁症、厌食症、强迫症治疗的探
索。据了解，宁大一院神经外科还
开展通过淋巴吻合治疗老年痴呆
患者的尝试，首位患者通过手术已
经获得了症状的改善。

几天前的一个深夜，一名十几
岁男孩因突发晕厥被紧急送到了宁
大一院。经过检查医生发现，男孩
因为脑子里有畸形血管团存在，此
次出现了破裂出血。连夜赶来的神
经外科周圣军主任医师及时为患者
进行了手术，男孩转危为安。

脑部动静脉畸形的发生率为
0.35%～1.1%，虽然发病率不是特
别高，但这种患者在临床并不少
见。周圣军介绍，脑部动静脉畸形
如果不及时处理，很有可能引发脑
出血。研究数据表明，这类患者的
年出血率在2%～4%，而首次出血
的病死率能达到10%。

“常规的介入治疗方法是通过
动脉端进入，为患者进行脑部动静
脉畸形的封堵，但因为给畸形血管
团供血的动脉比较多，很难做到应
堵尽堵，存在手术效果不彻底的问

题。”周圣军介绍，从几年前开始，他
和团队成员尝试新的手术方法：从
动静脉同时介入，在动脉端控制血
流速度，从静脉端进行封堵，这虽然
对医生的手术要求更高，但对患者
来说手术效果更好，获益更大。

几年前，20多岁的患者小婷
（化名）突发头痛，检查发现在脑部
颞叶有一个直径3厘米左右的畸
形血管团，如果不尽早手术，随时
可能有脑出血的风险。

一听说要手术还要剃头发，小
婷完全不能接受，也不想在头上留
下疤痕。周圣军为小婷选择了从静
脉端介入的微创治疗方法，手术非
常成功，术后的复查结果显示，畸形
的血管团已经没有了血供。如今3
年过去，小婷的生活完全恢复了正
常。周圣军介绍，像这样的手术，现
在科室每年都能开展几十例。

脑血管搭桥手术治疗烟雾病
技术不是难题，收放自如才是关键

一个优秀的学科除了能掌握
前沿的医疗技术，还要能在科研领
域探索，致力于探索疾病发生发展
的规律，造福更多的患者。

患者一旦发生脑出血，就可能
会出现昏迷、生活不能自理等等诸
多后遗症，给患者本人和家庭带来
很多的痛苦。患者脑出血后出现
这些后遗症的原因是脑出血后脑
损伤重，目前临床没有好的针对性
药物。神经外科周成辉博士在高
翔副院长的带领下，一直致力于
这方面的研究，他们获得的国家
自然科学基金项目“铁死亡抑制
蛋白1减轻蛛网膜下腔出血后脑
损伤的作用机制研究”已经开展
了两年多，正是致力于寻求这个问
题的答案。

“研究学者发现脑出血患者脑
部铁元素的转化，俗称‘铁死亡’，
是导致患者出现一系列严重后遗
症的主要原因。我们通过在大鼠
身上做实验，寻求阻断脑部二价铁
转化为三价铁的方式，已经找到几
种确认在大鼠身上有效的药物。”
周成辉说，临床医生做科研的优
势，是真正了解哪些科研对临床工
作来说是迫切需要的，能给患者带
来更大的获益。目前宁大一院神
经外科已经获得国家级科研课题2
项，省部级科研课题3项，落户该院
的宁波市神经系统与脑功能重点
实验室被评为宁波市A类重点实
验室。

记者 孙美星
通讯员 庞赟

多年来她一刻离不开人
手术后她走路再不用人搀扶了

从静脉端介入阻断畸形血管团
他们这样为患者排除脑部“定时炸弹”

23岁风华正茂的帅小伙华华
（化名）上班时突然出现头痛晕厥
摔倒在地，醒来后无法言语，被紧
急送医后，他被确诊患有烟雾病。

烟雾病患者如果不及时处理，
很容易出现脑出血或者是脑缺血，
严重的会危及生命。神经外科林
静辉主任医师擅长通过脑血管搭
桥手术，为烟雾病患者排除隐患。

这类手术非常考验医生的技
术，血管吻合时需要在不足1毫米
的血管壁上缝合8到12针。为了
保证患者的安全，在为患者手术
前，林静辉已经进行了约 10000
针的实验室血管搭桥操作。不过
他坦言，因为每年有数百例的手
术磨炼，这项技术本身对他们来
说并不难，难的是围手术期脑血
流动力学的评估，包括术中搭桥
血管的选择、吻合口畅通性的判
断及桥血管血流量的控制。因为
一旦搭桥血管的血流量太低则手
术无效，血流量太高则可能对患

者造成伤害。
“以往判断脑血管搭桥后血管

通不通，需要通过一种荧光造影剂
来判断，但这种造影剂有代谢时
间，使用了一次以后，必须再等半
个小时才能再次评估桥血管血流
状况，且造影剂本身存在过敏的风
险。”林静辉医生说，在高翔副院长
带领下，学科和宁波大学、中国科
学院宁波材料技术与工程研究所
等科研团队合作首创了应用红外
热成像及血流追踪技术来辅助搭
桥手术，这种方法对患者无创，且
可在术中随时了解搭桥血管的通
畅和血流动力学变化情况，使得手
术效率和安全性明显提高。

华华经过双侧的搭桥手术后
至今没有再犯过病，不过他坚持每
年一次到林静辉医生的门诊随
访。如今，这项技术已经入选浙江
省重大科技专项——省“尖兵”“领
雁”研发攻关项目，推广后可望让
更多患者受益。

阻断“铁死亡”缓解脑出血后遗症
这个科研项目获得国家自然科学基金

宁一名科荟
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脑起搏器一开机
帕金森患者的手不抖了
宁波大学附属第一医院神经外科
对标国际领先技术造福区域内患者
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