
助患者遇见生命那道光
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“不好”、“晚了”、“情况复杂”、“早来…就好了”……肿瘤患者面对医生，这似乎是常听到的话。而在烟台毓璜璜顶医院肿瘤内科，这些字眼被主任医
师刘爱娜列入了医患沟通“黑名单”。在这里，既有胃癌晚期最终痊愈的患者，也有癌细胞扩散仍然生活长达三年之久久的病人。每一个新生的希望，都
是生命迸发的光芒，都在向我们展示着医护人员对肿瘤的精准阻击。

在这些抢夺生命的战斗中，刘爱娜说她的武器，就是医学之父希波克拉底曾说过的医学法宝：语言，药物。“老百姓谈谈瘤色变，很多人觉得一旦发
现肿瘤基本是没救的，其实当你走进来、深入到治疗当中，你会发现可做的事很多。”

和肿瘤生死博弈中

从细微处见真章

作为肿瘤医学圈的“老”医生，刘爱娜
头顶上有许多光环，烟台市癌症中心办公
室主任、中国抗癌协会康复会内科分会委
员、CSCO中西医结合专业委员会委员……
医术上的精进让她屡屡获得专业领域的认
可，也被不少患者称为“肿瘤狙击手”。

从事肿瘤内科工作20余年，她把自己
的智慧和热忱毫不吝啬地用在了恶性肿瘤
的综合治疗上。刚见到刘爱娜的时候，她正
在和其他医生探讨患者的治疗方案，语速
稍快，眼神坚定。这似乎是常年与生死打交
道养成的习惯：时间就是生命，而医者从容
自信，患者才更有与病魔抗争的勇气。

被问及与肿瘤战斗，最大的经验是什
么，这位肿瘤治疗大咖的回答十分淡然：

“首先要多看细节、多观察、多打问号”。这
听起来简单的话，一如卖油翁“无他，惟手
熟尔”的举重若轻。

在刘爱娜看来，“话疗”先于“化疗”。面
对患者，她从不吝言语。记者跟访刘爱娜一
上午，光整理她与患者交流的录音，就用了
平常受访人的双倍时间。刘爱娜会让患者
从出现症状开始，到最后一次就诊，从头到
尾把整个过程捋清楚，细细问诊。

细节决定成败，优秀与平庸的差距，往
往就在对待细节的态度。刘爱娜常常可以
从细微处找到突破口，使生命得以延续，5
年10年，还有痊愈。曾是一名刚毕业不久的
年轻医生时，刘爱娜遇到一个被确认为胃
癌髋部骨转移的患者，刚看到髋部CT片子
的时候，凭直觉她心里产生疑惑，“单发部
位的骨破坏，且骨破坏处有大的软组织影，
不太像胃癌骨转移啊。”但她不敢妄下结
论，便耐心询问病人病史。

病人说髋部疼了6个月，其他的地方没
有疼痛的感觉。“胃癌骨转移特点一般多发
生在脊椎、肋骨等处，伴随多个部位疼痛，
极少是单独一个部位且长期疼痛。”刘爱娜
小声地自言自语。

病人家属却听到了。“那重新帮我们查
一下吧，医生。”病人家属对刘爱娜说。获得
病人家属的信任，刘爱娜心里一块石头落
了地，便给病人安排了髋部破坏骨周围软
组织B超引导下穿刺活检并送病理。病理结
果印证了刘爱娜的判断。患者真的不是胃
癌骨转移，而是原发性髋部骨肉瘤。骨转移
癌与骨肉瘤的治疗完全不同。刘爱娜的细
心，帮患者避免了一次误诊误治。

刘爱娜还遇到一位被确认为鼻咽癌颈
部淋巴结转移的患者。鼻咽癌伴随颈部淋
巴结转移非常常见，但转移部位是有规律
的。“他耳朵后面有一个结节，从结节的硬
度和部位来看，都不符合鼻咽癌颈部淋巴
结转移。”刘爱娜说。秉着不放过任何一处
疑点的原则，刘爱娜安排患者进行结节活

检，检查结果显示，诊断为非霍奇金淋巴
瘤，并非鼻咽癌颈部淋巴结转移。经过精心
的放化疗，患者没多久就痊愈了。

“这样的例子不在少数，因为影像和病
理结果，并不是100%正确，医生需要做的
是要根据病人的病史发展情况，进行综合
分析，寻找疑点。”刘爱娜总是不断告诫年
轻医生们，一定要坚持自己询问病史，多动
脑子多思考，多给自己打问号。在她的带动
下，肿瘤内科的年轻医生始终坚持“多看多
问多打问号”的行医准则，用细心呵护患者
的健康。

钻研尝试新技术

“靶向+免疫”治胃癌晚期收奇效

前段时间，有一位被确诊为胃癌晚期
腹腔转移的患者，带着在其他医院定好的
治疗方案来到毓璜顶医院，让医生按照带
来的方案进行治疗。

患者当时情况，已经不能进行手术，只
能内科保守治疗，按照治疗方案，医生在为
他在进行一线、二线化疗的时候，他的血色
素一直往下掉，一般情况很差，消瘦明显，
对化疗不能耐受，肿瘤进展压迫输尿管引
起一侧肾积水。

到了三线治疗，已经是无路可走了，刘
爱娜却凭借充足的知识储备，为患者制定
了一个全新的治疗方案：“靶向+免疫”(去
化疗)。

“这是2019年美国临床肿瘤学会大会
(ASCO 2019)上发布的一篇文献，一位学
者通过‘靶向+免疫’的方式，在胃肠癌症方
面的治疗取得了惊人的奇效。”刘爱娜介
绍，她也通过这种方式，给患者进行治疗，
这种方式实施起来很简单且副反应低，病
人耐受性好。就是口服一种抗血管生成的
靶向药物，同时每三个周在门诊注射一次
免疫药物，避免了化疗引起的恶心呕吐及
骨髓抑制等不良反应。

治疗过程中定期复查，患者自我感觉
生活质量逐渐提高，贫血改善，体力恢复。
约半年后，复查腹部CT提示肿瘤消失，原
外置的肾穿刺引流管(解决肾积水)也拔除
了，胃镜活检病理也提示肿瘤完全消失。

“我和患者都很高兴，这是我们一次新的尝
试，没想到收获了奇效，让患者治愈。”刘爱
娜兴奋地说。

以前，当患者进行三线治疗的时候，基
本都是单用靶向药物，但这次“靶向+免疫”
的效果，却让无数人惊叹。刘爱娜说，做医
生就是要多学习，因为肿瘤变化快，新药也
层出不穷，我们要不断学习研究，推动诊疗
技术不断往前走，让患者最大的获益。

目前，刘爱娜已经采用“靶向+免疫”的
方式为癌症晚期患者进行治疗数十例，形
成了一套行之有效的诊疗方案，对提高患
者生活质量，延长生存期起到了一定的积
极作用，获得了患者及家属的一致认可。

这样的“奇迹”在刘爱娜这里时有发
生，但每一个“奇迹”的创造过程都不一样，
这正是个体化治疗的魅力和难度。这对肿
瘤医生是一种考验，需要极丰富的经验，更
需要胆大心细，有时还要打破常规，才能为
几乎穷尽所有药物的晚期患者，找到可治
疗的窗口。

无须谈癌色变

“一站式”多学科诊疗已成趋势

癌症需要怎么治，没有固定的诊疗方
案，这往往要依靠医生的丰富经验和知识
储备。刘爱娜说，由于个体的差异，他们总
是根据患者的身体状况、肿瘤病理类型以
及发展趋向等方面，为患者制定“专属”的
诊疗方案，以最大幅度地提高患者的治愈
率。如今，让刘爱娜引以为豪的是，在烟台
毓璜顶医院，她和医生们倡导首诊的及疑
难的肿瘤患者组织MDT(多学科诊疗模
式)，用组合拳对抗癌魔，收到了很好的治
疗效果。

刘爱娜介绍，MDT是由来自外科、肿瘤
内科、放疗科、影像科、病理科等科室专家组
成的会诊团队，针对某一疾病，通过会诊形
式，提出适合患者的个体化的最佳治疗方
案，继而由相关学科或多学科联合执行该治
疗方案，最终目的是让患者有最大的生存获
益。“例如面对一个直肠癌肝转移的患者，过
去认为没有手术机会，只能内科治疗，中位
生存期不到12个月。现如今经过MDT会诊，
在胃肠外科、肝胆外科及肿瘤内科的共同参
与下，患者可存活30个月以上。”

“没有什么比患者病情好转更让医生
高兴的了！”刘爱娜说，曾有一位她收治的
患者，肝上有8个病灶。她和各科专家从各
自的角度提出治疗意见，最终确定了先为
患者进行化疗，把直肠肿瘤切除，再通过微
波消融术，将8个病灶消除的方式为患者进
行科学治疗，最终获得了很好的治疗效果。

“MDT其实就是大家的一场思想碰
撞，最终确定一个最适合患者的诊疗方案，
最大程度的延长患者生存时间。”刘爱娜介
绍，MDT的规范化、制度化、常态化，促进
了多科室的经验交流，推动了疑难病患者
的精准诊治，让肿瘤治疗水平达到了“精细
管理”的新高度，医疗质量再上新台阶，也
患者提供了一体化、全方位的诊疗服务。

此外，让刘爱娜很有成就感的是，科室
医护人员还多次到龙口等三级医院会诊、
授课，每年吸引进修医生、护士前来肿瘤内
科进修，开展学术活动，多次举办国家级及
省市级继续教育项目，推动周边地区肿瘤
诊疗方向的人才培养和专科建设，改善医
疗服务。

“医生必须不断学习，不断与业内人士
交流，慢慢就内化成为一种能力，而且是优
秀医生必须具备的能力。为什么有些医生
越当越好，就是善于学习善于总结经验。”
在刘爱娜看来，医学是积累的学科，是在前
人肩膀上搭建生命探索的天梯。在与肿瘤
抢夺生命的战斗中，他们必须用不断精进
的医术全力以赴。

精准治疗

给无数患者带来了“生命之光”

在早前，我们听到医生说肿瘤“转移
了、晚期了”，好像被判了死刑，人生瞬间完
全失去了希望，其实，并非所有的肿瘤和癌
症都不能治愈。在刘爱娜从医的20余年里，
不乏胃癌、肠癌、肺癌、肝癌、乳腺癌等多个
肿瘤患者生存期延长甚至完全治愈的例
子。

“通过医生的努力，有些早中期的患者
可以治好，有些晚期已经转移的患者，通过
合理的综合治疗，也有部分最终能治好，回
归自己常态的生活，走向社会，走向家庭；
而对那些没有治愈可能的患者，医生也要

帮助他，让他们活得长，活得好、少有痛
苦。”

2007年开始，烟台毓璜顶医院肿瘤
内科就在烟台率先开始了肿瘤相关基
因的检测，分析并指导肿瘤治疗，使肿
瘤治疗进入精准化治疗模式。目前，随
着医学的不断发展，全国肿瘤治疗正在
精准治疗的道路不断探索，从分子水平
检测、大数据分析，到用药指导、最终实
现精准的个体化治疗，都是精准治疗的
主要思路。

“不同的肿瘤类型或者同一类型的不
同病人，甚至同一病人在不同的发病阶段，
治疗效果效果差别也会很大。所以，根据患
者肿瘤的病理类型、基因突变状况、身体状
况等诸多因素，为患者进行精准治疗是十
分必要的。”

提起癌症的治疗手段，我们想到的
可能只是手术、化疗、放疗。刘爱娜说，随
着精准治疗的应运而生，靶向治疗和免
疫治疗也逐渐成为癌症治疗的重要手
段，而精准治疗则离不开靶向和免疫的
支持。

刘爱娜介绍，目前肺癌治疗已经走在
精准治疗的最前沿。以肺癌晚期患者为例，
确诊肺癌的患者，需要进一步确定是腺癌、
鳞癌、还是小细胞癌。如果是腺癌，则需要
进行基因检测，分析癌症患者基因变异的
形态，找到发生基因突变的关键靶点，有针
对性地进行精准靶向治疗，不仅能有效延
长患者的生存期，甚至能够达到“起死回
生”的效果。

“目前，精准医疗对于临床肿瘤治疗是
一个很大的突破，尤其在肺癌和肠癌等领
域，精准治疗给无数患者带来了福音。”刘
爱娜说，医生们多一些努力，患者们就会多
一些生存的机会。患者本来是没有希望，但
通过医生的治疗，重新充满了希望，而且状
况一天比一天好，最后甚至有机会做手术、
做根治性治疗，这样的幸福感，是医生源源
不断的动力所在。

刘爱娜(左1)与团队成员讨论病例。

◎专家简介

刘爱娜，烟台毓璜顶医院肿瘤内
科副主任、主任医师，北京协和医学
院肿瘤学研究生，从事肿瘤内科工作
20余年，曾于2018年至意大利那不勒
斯国家肿瘤研究中心研修学习。兼任
烟台市癌症中心办公室主任、CSCO
(中国肿瘤临床)中西医结合专业委员
会委员、中国癌症基金会肿瘤心理协
作组委员、北京癌症防治学会消化道
肿瘤精准治疗专委会委员、山东省抗
癌协会理事、烟台市医学会肿瘤姑息
治疗专业委员会副主任委员等。开展
的血清蛋白质组学在三阴性乳腺癌
研究中的应用获烟台市科学技术进
步二等奖，此外，在三阴性乳腺癌血
清蛋白质组学研究，重组人血管内皮
抑制素联合化疗一线治疗晚期胃癌
临床研究，三阴乳腺癌组织细胞膜
差异表达蛋白的鉴定和功能研究，
信迪利单抗联合曲妥珠单抗和化疗
(SOX或CAPOX方案)一线治疗进展
期HER2阳性胃癌或胃食管交界处
腺癌的疗效和安全性的临床研究等
诸多方面的科学研究，取得了显著
成果。
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