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孩子看不清,一定是近视？
医生：当心儿童干眼症

■ 本报记者 侯赛 通讯员 钟友廷

暑期是孩子们难得的一段快乐时光，长时间待
在空调房间里，用眼过度，干眼症也会悄然“找上
门”。近年来，干眼症患者呈现低龄化。在儿童青
少年中，干眼症已成为一种常见病。干眼症该如何
预防呢？

7月14日，海南日报记者在海南省眼科医院门
诊见到7岁的妞妞。妞妞妈妈赵女士介绍，孩子一
到放假，手机几乎就不离手，最近开始频繁揉眼
睛。医生检查后发现，妞妞并没有近视，而是眼睛
干涩才频繁眨眼揉眼。

海南省眼科医院主任医师刘俐娜介绍，暑期就
诊的儿童青少年患者中，干眼症已不少见。孩子会
出现频繁眨眼，以及揉眼的症状，还有些孩子表现
为眼红、畏光，也可能是由于眼干出现的角膜上皮
损伤。用眼过度，尤其是使用电子产品，是导致儿
童干眼严重的重要原因。

刘俐娜建议：“一定要保持良好的用眼卫生，比
如眼睛周围每天的清洗是必不可少的，另外要注意
手机、平板电脑这些电子产品用的时间不要太长，
平常我们要注意多望远，有意识地多眨眼。看远处
的时候，眼部调节力会放松，对视力的保护是非常
重要的。”

已经患了干眼症的孩子，应及时就医，排除诱
发干眼的疾病，如过敏性结膜炎，需进行专业的对
症对因治疗。

有人认为干眼症不用治疗，自己滴点眼药水就
行了。得了干眼症以后，该怎么样选择眼药水？

刘俐娜介绍，很多患者都习惯买一些红霉素之
类的滴眼液，反而会引起干眼症的加重恶化。实际
上，得了干眼症应该补充相应的人工泪液，以及使
用抗炎促进泪液分泌的药物治疗。

哪些人群容易得干眼症呢？刘俐娜提示，经常
看电子屏、长期佩戴隐形眼镜、化眼妆后清洁不彻
底、年龄较大者、曾做过眼部手术的人，很容易被干
眼症盯上。

那么，预防或缓解干眼症该怎么做呢？刘俐娜
说，最重要的是改变用眼习惯。

提醒自己多眨眨眼。增加眨眼频率，建议每分
钟10~15次，减少手机、电脑屏幕使用时间，避免关
灯玩手机。

注意眼部清洁。眼线、睫毛膏没有卸干净，或
者粘贴假睫毛、空气污染等因素，有可能导致睑板
腺堵塞，不能形成持久完整的泪膜，泪液便会过多
蒸发，导致干眼。

避免长期睡眠不足。睡眠不足，糖尿病、抑郁
等疾病，也可能导致干眼症发生。晚上11点前就该
睡觉了，每晚尽量保证7~8小时睡眠。

7月17日早上8时，海口市人
民医院病理科副主任徐海霞和同
事们准时出现在病理诊断室里，准
备开始一天的工作。一台显微镜，
一台电脑，一间不大的房间，看似
寻常的小诊室却是病理科所有工
作的最后一道关卡——阅片诊断，
阅片之后的病理诊断报告就是从
这里发往各个临床科室。

上午9时，一位32岁的女性患
者正躺在海口市人民医院手术室
的病床上。该病患诊断有双侧甲
状腺肿物，性质待定。主刀医师在
切取了病灶部位的组织后，将标记
好的标本送到病理科做冰冻切
片。“大概半个小时内就会出病理
结果。冰冻切片的优势就是速度，
用于手术过程中决定下一步的手
术方案。”徐海霞介绍。

经过标本信息核对、取材、冰
冻切片、染色，当病患的病灶部位
组织被制成玻片送到病理诊断室
时，还不到20分钟。

徐海霞熟练地把玻片放到多
头显微镜下观察，20多年的工作经
验，让她和她的团队在几分钟内就
得出冰冻诊断：双侧甲状腺微小乳
头状癌，伴周围乔本氏甲状腺炎，
并将结果电话汇报给手术室。紧
接着，徐海霞将诊断信息又输入电
脑，手术室内的手术医生马上就收
到了上传的病理报告，开始着手下
一步治疗方案。

精确的病理诊断，有时候可以
让患者“少挨一刀”。徐海霞曾经
遇到过这样的案例，一名60多岁的
本地病人，在外院诊断乳腺癌，病
人慕名来到海口市人民医院甲乳
外科做手术。甲乳外科主任建议
病人把之前活检的切片送到病理
科会诊，再确定一下。

“拿到玻片后，参与会诊的海
口市人民医院病理科主任谈顺认
为可能不是癌，但慎重起见还是建
议病人切白片到病理科行免疫组
织化学检测，最后免疫组化也证实
了病理科医生的观点，是乳腺腺
瘤，不是乳腺癌。”徐海霞说，这种
情况虽然很少，但也是存在的，所
以我们医院临床医生遇到这类患
者，都会要求病人将病理切片借到
本院的病理科会诊证实，才能进行
下一步治疗。
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国家级非物质文化遗产
魏氏伤科走进乐城
■ 本报记者 陈子仪

“好多了！走路起来膝盖没有那么疼了。”近
日，在上海交通大学医学院附属瑞金医院海南医院
（海南博鳌研究型医院）（以下简称“瑞金海南医
院”）的第五诊室里，膝关节损伤患者王东智（化名）
在接受治疗后连连点赞。

不久前，热爱运动的王东智在打篮球时不小心
将膝关节扭伤。因为受伤部位复位后没有固定
好，膝盖恢复缓慢，走起路来隐隐作痛。得知瑞金
海南医院来了一名伤科专家谢贤斐，王东智慕名
而来。看了CT片子后，谢贤斐当场运用了推拿手
法为其治疗。短短10分钟，王东智膝盖疼痛明显
好转。

谢贤斐来自上海瑞金医院伤科，这是上海唯一
一个开在西医院里的中医科室，该科室由中医骨伤
科专家魏指薪创立。

对于上海人来说，谈及魏氏伤科，大家并不陌
生。魏氏伤科疗法源自山东曹县。1925年，魏指薪
在上海创立魏氏伤科，20世纪30～40年代，魏氏伤
科已名扬上海滩，位列沪上“伤科八大家”之一。
1955年，魏指薪放弃私人诊所，率全家及诊所众人
进入上海第二医学院（现上海交通大学医学院）及
其附属广慈医院（现瑞金医院）、仁济医院等工作，
创建中医伤科。

经过了近一个世纪的发展，魏氏伤科经久不
衰。2021年5月24日，中医正骨疗法（魏氏伤科疗
法）经国务院批准列入第五批国家级非物质文化遗
产代表性项目名录。

日前，上海瑞金医院伤科专家驻点瑞金海南医
院，海南人民“足不出户”也能体验这项国家级非物
质文化遗产。

据了解，该科室由魏氏伤科传人及上海瑞金医
院专家坐诊，运用推拿手法、针灸火罐、特色内服和
外用中药、牵引理疗及多种中西医综合治疗方法，
为颈腰椎疾病、四肢关节疾病、骨质疏松、跌打损伤
及骨折等多种骨伤科急慢性疾病患者提供全生命
周期的健康管理。

记者在走访中发现，在瑞金海南医院，腰椎间
盘突出推拿治疗、颈椎病推拿治疗等常见伤科治疗
项目收费大多低于上海瑞金医院，同时，伤科治疗
费用已纳入医保报销范围。

“瑞金海南医院伤科的开设，一方面希望能为
海南群众带来具有特色的中医疗法，同时也希望未
来能借助乐城政策，推动中医药药品器械的研发转
换。”谢贤斐表示。
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“病理科是做什
么的？”当了24年病
理医生的徐海霞经常
遭遇这样的尴尬提
问。提及病理科，很
多人都不清楚。有人
以为病理科就是搞医
学研究工作的，有人
以为病理科是管理患
者“病例”的地方，还
有人以为病理科就是
检验科，搞化验的。

病理科也许是一
个最容易被忽视的医
院科室，病理科的医
生很少与患者面对
面，但他们却掌握着
患者疾病治疗选择的
决定权。西方国家把
病理科医生称为“医
生的医生”，也有人称
他们是医院里的“法
官”。钟南山院士曾
称：“病理水平的高低
是衡量一家医院医疗
质量的标志。”

近日，海南日报
记者走进海口市人民
医院病理科，带你探
秘以取材刀、切片机、
显微镜为“武器”的病
理科医生们都是如何
工作的。
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在病理科，这里看不到其他科
室患者家属来来往往的匆忙身影，
也没有排队叫号声，有的只是精密
的仪器、紧张工作的病理医生和病
理技师，以及实验室福尔马林的气
味。

徐海霞介绍，病理科的主要任
务就是判断疾病的性质，是炎症性
病变还是肿瘤性病变，是什么类型
的炎症，是良性肿瘤、交界性肿瘤
还是恶性肿瘤，肿瘤的来源，恶性
程度，淋巴结有无转移等。

在这里，每一份看似简单的
“病理报告”，往往需要3至5天的
沉淀。徐海霞介绍，一份按规范化
固定的活检组织标本送到病理科
后，从核实标本到取材，从组织脱
水到包埋，从切片、染片到封片，每
一个程序像一环扣一环的链条，大
部分工作需靠病理技术人员的精
细手工操作。

“这里的每一道工序，都是技
术活。”徐海霞说，从取材、脱水、包
埋、染色到制成一张优良的切片，
对整个流程要求都很高。切片要
薄如蝉翼、铺片平整无痕、染片核
浆分明。“如果说CT是把整个人体
进行了一层一层的观察，那么病理
就是把病变部位的组织放大，一层
一层地观察。”

进行这么细微的观察，需要借
助光学显微镜。只有把组织切成
3～4微米的切片，薄到只有一两层
细胞，病理医生才能在显微镜下透
过光看清楚，这就是病理诊断医生
诊断的证据。

很多人不理解为什么手术后
患者的病理报告时间要等待至少3
天？不能加快速度吗？

徐海霞介绍，制作一张HE切
片要经过几十道程序，组织标本的
固定和脱水需要的时间比较长，小
组织标本需3个工作日，大标本5
个工作日才能出报告。某些特殊
原因如重切、补取材、脱钙等，会延
长几个工作日。免疫组化、分子病
理、特殊染色或疑难病例平均需延
后3个工作日。

如今，国内越来越多的优秀医
学生首选临床科室，很多医院的病
理科都面临着严重的人才缺口。
徐海霞意识到了这一点，显得着急
又无奈。“从事病理工作之初，科室
主任就告诉我，病理医生是‘幕后
英雄’，只有真正热爱的人才能耐
得住寂寞。海口市人民医院病理
科经过几十年的发展，一代又一代
病理人的传承，学术研究和硬件条
件有了明显的进步，但与国内先进
病理科相比还存在明显差距，尤其
是分子病理诊断方面。”徐海霞说。

徐海霞表示，临床医学越来越
细化，精准医疗时代下肿瘤患者的
个性化治疗对病理医生的要求更
高。病理医生要求熟悉掌握人体
各个脏器的组织学、解剖学、病理
学及病理生理学，才能对疾病作出
诊断。初级、中级的病理医生就是
在不断取材和看片中积累自己的
诊断经验。病理医师从规范化培
训到获得中级职称大约要用10年
的时间，要熟记15000例以上的病
理样本形态及病理诊断。病理医
生通过中级考核后，才有资格签发
病理报告。风险最大的冰冻报告，
需要高年资的主治医生和拥有高
级职称的病理医生共同签发。

“熟记15000例病例样本只能
够应对大多数的常见病、多发病的
病理诊断，大概还有5%到10%的
少见病和疑难病，10年经验实际上
是远远不够的。”徐海霞介绍，培养
周期长、工作风险大、劳动报酬低
是很多年轻医学生不愿意从事病
理专业的原因。按照相关统计，全
国有执照的病理医生1.8万人，缺
口高达6万人，病理医生的数量远
远跟不上临床发展的需要已经是
不争的事实。

病理诊断目前以
手工操作主导，病理医
生数量短缺成为限制
病理行业发展的重要
因素。AI病理技术的
出现有望解决这个问
题。

有深度学习能力
的人工智能能够以迅
速、标准化的方式处理
医学影像，分辨岀单个
小区域内被标注为“肿
瘤”的像素，对可疑影
像进行勾画、渲染，并
以结构化的语音提岀
建议。

目前病理 AI 的研
究主要有三个部分，包
括开发模型、建立关联
性和预后预测，可以覆
盖从基层医院到三甲
医院的不同应用场景。

目前全球病理诊
断市场容量 320 亿美
元 ，年 复 合 增 长 率
6.1%。由此可见，在病
理医生紧缺与医保政
策的支持下，病理 AI
成为临床诊断新的诊
断程序，其市场前景非
常广阔。

（侯赛 辑）
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《病理科建设与管理指南(试行)》要求

每100张床位配置1~2名病理医生

实际需要的病理医生为8.4~16.8万人

我国目前在册的病理医生

(包括执业医师和助理执业医师)为1.8万人

则病理医生的缺口至少为6.6万人

全国平均每百张病床病理技术人员数仅为0.46人

至少需要增加2倍的病理技术人员

才能达到要求
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来源：《全国病理质量报告》
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