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医学精彩时光

□本报记者 崔芳
特约记者 张晓丹

每周四下午3时，影像诊断科读
片室，肝胆外科、内科、放疗科、结直肠
外科、影像诊断科、介入科、病理科等
科室医生共同参加……17年来，作
为国内最早提倡以多学科诊疗
（MDT）治疗肿瘤的医院之一，中国
医学科学院肿瘤医院的消化道肿瘤
MDT团队雷打不动地开展多学科会
诊病例讨论。

“不幸患癌，人们总说，希望有奇
迹发生。在我们这个团队，奇迹每天
都在发生。”近日，在该团队的2024年
度总结会上，中国医学科学院肿瘤医
院肝胆外科毕新宇主任医师讲述了一
个经过7次MDT创造出的肠癌肝转
移诊疗奇迹。

2015年 11月，姚女士来到中国
医学科学院肿瘤医院就诊：影像学检
查结果提示直肠中上段有占位性病
变；肠镜检查结果提示直肠癌、结肠息
肉；病理报告显示腺癌；增强核磁提示
肝多发占位、考虑转移。

毕新宇回忆，第一次MDT讨论
认为，姚女士的病变可切除，但复发风

险较高，建议进行4个周期的新辅助
化疗后，再评估能否进行手术。

2016年1月，化疗后复查发现，
姚女士肝右叶的转移灶较前明显缩
小，直肠病变也呈现缩小状态。“于是，
我们进行了第二次MDT评估和讨
论。”毕新宇介绍，考虑到原发灶及转
移灶均有缩小，评估讨论后建议手
术。2016年2月，姚女士接受了腹腔
镜辅助直肠前切除＋肝转移瘤切除＋
胆囊切除术，术后继续接受8个周期
的辅助化疗。

“患者2016年9月来复查时，肝
右叶再次出现病灶，盆腔腹膜增厚。
于是，我们进行了第三次 MDT 分
析。”毕新宇说，诊断科专家阅片后认
为，此病灶应为经过新辅助化疗消失
过的一个病灶，应及时处理；盆腔上增
厚的结节不能确定是转移，可继续观
察。考虑到肝右叶的病变并不是很
大，MDT团队建议进行微创射频消
融治疗。

此后，姚女士的病情稳定了一年
多。2018年9月，复查发现，她的肝
脏右后叶又出现一个不规则的片状信
号较前增大。病理检查结果提示，肿
瘤复发了。

复发位置是此前反复治疗的区
域，但复发仍局限于局部。这一次，是

化疗、放疗还是做介入手术？第四次
MDT随之而来。专家们讨论后认
为，该肿瘤恶性程度较高，需要在以全
身为主的基础上进行局部治疗，建议
先给予二线的伊立替康联合卡培他滨
治疗。

此次治疗后，姚女士病情逐步缓
解，肿瘤进一步缩小，诊疗团队确定了
接下来的治疗策略并进行第五次
MDT。讨论认为，病变没有远处转移，
应给予局部积极治疗。2018年9月，姚
女士接受第二次手术，此次为右半肝切
除。病理检查结果提示为直肠癌肝转
移治疗后改变，因此术后又进行了伊
立替康联合卡培他滨治疗。2020年
2月复查发现，姚女士的右侧腹壁出
现软组织结节，同样考虑是转移瘤。

“虽然肿瘤反复复发，但每次都是
局部复发，给局部治疗带来了机会。”
毕新宇说。接下来，姚女士接受了3
个周期的化疗联合贝伐珠单抗治疗。
在此期间，肿瘤逐渐增大，但影像学提
示仍然局限在手术区域。

“我们进行了第六次MDT。讨
论后认为，患者病情较稳定，应进行第
三次手术，把腹壁转移灶切除。”毕新
宇介绍，考虑到姚女士已经历两次手
术，腹腔内粘连严重，外科专家们对目
之所及的转移灶进行了处理。但在

2021年5月复查时，再次发现右侧腹
壁新发软组织结节。

“我们进行了第七次MDT。这
次讨论的主题是：如果外科手术困难
且风险较大，还可以采用哪些局部治
疗方法？我们想到了放疗。”毕新宇记
得，根据讨论结果，他们给予姚女士奥
利沙铂联合贝伐珠单抗6个周期治
疗，后追加放疗。

出人意料的是，这次治疗结果是
从一次疝气手术中得知的。原来，姚
女士的腹壁因为多次手术出现了一个
切口疝。在放疗结束后，她于2022年
5月进行了疝气手术。“我们与疝气手
术团队沟通，希望他们在手术时把腹
壁结节切掉。”令毕新宇和同事们欣喜
的是，对切掉后的腹壁结节进行病理
检查发现，这是个完全坏死的结节，未
发现肿瘤残存。

此后，姚女士坚持规律复查，未发
现新发病灶，到目前仍为无瘤生存。

“MDT的核心优势在于集合不
同专业的医生，为患者制定更全面、个
性化的诊疗方案，帮助患者取得最佳
生存获益。”回首7次MDT以及由此
带来的近10年的诊疗、随访，毕新宇
和同事们感慨万千，“我们要坚持这种
不放弃、不抛弃的精神和态度，不断为
患者带来更好的诊疗服务”。

10年7次多学科诊疗，搏出生命奇迹

本报讯 （特约记者孙国根）复旦
大学上海医学院陈力教授科研团队破
解细胞外表“糖衣”的密码，依据这一
重要突破，开发出一套可作为血型改
造技术在抗癌治疗中延伸的工具，为
抗肿瘤免疫治疗带来新方案。近日相
关论文发表在最新一期国际期刊《国
际生物大分子杂志》上。

据悉，在超显微镜头下可看到，细
胞表面覆盖一种复杂多样的“糖衣”。
糖衣上的糖质分子是修饰，也是密码，
传递着重要的生物信息，影响着细胞

间的识别和交流、疾病的发生发展和
免疫反应的调节。如何破解“糖衣”
密码，一直是全球生物医药界竞争的
热点。

陈力介绍，细胞表面上的“糖衣”
密码主要由唾液酸、半乳糖等串联而
成，不仅可以像天线一样帮助细胞感
知外界环境，还可以辅助蛋白质间相
互作用，调控免疫反应和细胞行为。
如肿瘤细胞会利用唾液酸“屏蔽”自
己，以躲避免疫系统的攻击；半乳糖可
介导与特定蛋白质结合，影响细胞的

存活和功能。
为破解“糖衣”密码，陈力团队首

次提出“糖质信号是生物快速识别
二维码”假说。在此基础上，研究人
员推测，如能精准破解、操控这些

“糖衣”密码，或能开发出全新的疾
病治疗策略。

于是，研究团队从细菌中“借刀”，
发现了高效糖链编辑工具。他们从细
菌中筛选出两种高效的酶——唾液酸
酶和半乳糖苷酶。这些酶就像“分子
剪刀”，可以精准地剪掉细胞表面的唾

液酸或半乳糖。
进一步研究发现，肿瘤细胞表面

的唾液酸会抑制免疫细胞的活性，帮
助肿瘤逃避免疫系统的攻击。为此，
陈力团队联合中国科学院上海药物研
究所宫丽崑课题组，共同设计出一种
融合蛋白（Nb16-Sia），它能精准靶向
肿瘤细胞，特异性地切除肿瘤微环境
中细胞外表的唾液酸，解除肿瘤的“伪
装”，并激活免疫系统。

研究还发现，除了唾液酸，半乳糖
扮演着从细胞凋亡到免疫调控的重要

“双重角色”。为此，研究团队通过使
用半乳糖苷酶成功去除了细胞表面的
半乳糖，减少了细胞凋亡，并增强了细
胞的活性。动物实验结果证实，新型
疗法可显著抑制肿瘤生长。

陈力表示，看似微小的糖分子蕴
藏着巨大的潜力，通过精准操控糖分
子或可解锁更多疾病的治疗密码。
科研团队将进一步探索其他糖分子
的功能，开发出更多精准的糖链编辑
工具，为癌症、免疫疾病等的治疗开
辟新道路。

细胞外表“糖衣”密码被破解
新发现或可助力抗肿瘤免疫治疗

本报讯 （通讯员陈恔 特约记
者段文利）北京协和医院院长张抒扬
教授、药物研发与评价平台主任栾晓
东联合清华大学药学院尹航教授团队
研究发现，小细胞外囊泡中的mi-
croRNA-23b-3p过表达可以促进
肝脏细胞衰老和脂质代谢异常。近
日，这一研究成果文章发表在国际期
刊《BMC 生物学》杂志上。

细胞外囊泡作为细胞间通讯的重

要媒介，携带蛋白质、核酸等生物活性
分子，影响周围细胞的功能和命运，进
而影响人类的衰老，增加患癌症、代谢
紊乱、神经退行性疾病和心血管疾病
的风险。近年来，细胞外囊泡在细胞
衰老和相关疾病中的作用日益受到关
注，但从细胞外囊泡角度研究肝脏衰
老的研究仍相对较少。

直径小于200纳米的细胞外囊泡
为小细胞外囊泡。团队通过小鼠实

验，发现老年组小鼠肝脏的小细胞外
囊泡中富含microRNA-23b-3p，同
时发现microRNA-23b-3p在诱导
衰老细胞的小细胞外囊泡中也大量存
在，通过靶向肿瘤坏死因子α诱导蛋
白3（TNFaIP3）促进细胞衰老。研究
还发现，实验组小鼠的肝脏出现了更
明显的炎症反应，表明microRNA-
23b-3p在体内同样能够发挥促进细
胞衰老的作用。

同时，在探究microRNA-23b-
3p与脂质代谢的关系时发现，家族性高
胆固醇血症患者血液来源的小细胞外囊
泡中的microRNA-23b-3p水平升
高，提示microRNA-23b-3p与脂质
代谢异常密切相关，可能在家族性高胆
固醇血症的发病机制中扮演重要角色。

该研究首次系统阐述了肝脏小细
胞外囊泡中的microRNA-23b-3p
在细胞衰老和脂质代谢异常中的重要

作用，揭示了一条新的细胞衰老调控
通路，为理解肝脏衰老的分子机制提
供了重要线索。同时，microRNA-
23b-3p有望成为衰老相关疾病和脂质
代谢紊乱的生物标志物。通过检测体
内microRNA-23b-3p的水平，医生
可更准确地评估患者衰老程度和疾病风
险。针对microRNA-23b-3p的干
预措施，可能为改善年龄相关的肝功能
障碍和代谢异常提供新的治疗策略。

细胞衰老调控通路研究有新发现
或为改善年龄相关的肝功能障碍和代谢异常提供新治疗策略

玛依努尔·尼牙孜：
月华长照满天山

（上接第1版）

顶着沙尘拓展早筛

于是，在风沙肆虐的塔克拉
玛干沙漠南缘——新疆和田地
区，出现了一支宫颈癌筛查队伍。

要避开农忙、赶在农牧民在
家的时候筛查，就得选在冬天。
新疆的冬季冰冷彻骨，白天她和
同事、学生们，穿着厚厚的御寒衣
物、罩上白大褂，“把自己裹得像
个大白土豆”，笨重而忙碌地筛
查；有些农户住得远，还要坐着毛
驴车上门服务。

边远地区农村妇女不了解宫
颈癌，看着大大小小的仪器，既恐
惧又害羞，不愿参与。她就带着
团队，到田间地头、到村民家、到
巴扎上挨个动员，不厌其烦地宣
讲防治知识。

于田县、和田县、洛浦县位于
沙漠边缘，外面一起沙尘暴，室内
就尘土飞扬。晚上停电了，就得
点着蜡烛，或打着手电筒工作。
晚上，住在没有暖气的农牧区，只
能临时找个小铁炉子凑合取暖，
咬牙坚持。最高强度的一次筛
查，她带领团队在5天内为5000
名妇女做了妇科检查。

终于，玛依努尔带着团队摸
清了新疆宫颈癌发病率等基本情
况，建起了新疆宫颈癌数据库。这
些数据不但填补了国内空白，更为
国家制定农村地区妇女“两癌”筛
查政策提供了基础支撑。这些数
据也为玛依努尔在宫颈癌发病机
制方面的研究夯实了基础。

她首次发现新疆妇女人乳头
瘤病毒（HPV）感染具有的高频
突变及特有突变，首次证实宫颈
癌的发生和发展与细胞免疫、体
液免疫功能的下降密切相关……
这些研究为宫颈癌早期诊断提供
重要依据。

2009年，国家农村妇女“两
癌”筛查项目正式启动，新疆14
个县跻身该项目国家首批试点
县。多年来，玛依努尔团队累计
完成宫颈癌筛查36万余人次。
近年来，团队在南疆筛查出的确
诊患者较2006年减少了60%。
玛依努尔说，见证新疆宫颈癌发
病率大幅降低，是最幸福的事。

把自己活成“永动机”

除了在早期筛查、防治方面
发力，玛依努尔还把针对妇科恶
性肿瘤等危重症的外科技术打磨
得日益精湛。从医40多年，她累
计完成恶性肿瘤手术和疑难手术
2万余台，抢救危重症患者9000
余名。走在街上，甚至到外地时，
会有患者忽然迎上去，激动地说：

“玛依努尔医生，感谢您曾经救过
我的命！”

“玛依努尔老师可以‘封
神’！”同事、学生们感叹。“她是

‘定海神针’，即使站在那什么也
不做，我们也有底气。”有学生开
玩笑，要把“女神”的照片打印出
来，挂在手术室墙上。对此，玛依
努尔笑着勉励后辈：“无他，唯手
熟尔。”

患者的认可，更令玛依努尔
哭笑不得。有些患者上了手术
台，硬生生躺着，必须亲眼看到她
来才肯打麻药。有的患者因为抢
不上号，情急之下打了市长热线

“告状”——“非玛依努尔不可！”
这句话常令医院为难，也让玛依
努尔把自己活成了“永动机”，至
今仍马力开足。

“有时候，手术最晚做到了后
半夜，年轻医生都吃不消，我怎么
可能不累。”古稀之年的玛依努尔
也不是真的“铁人”，但她说自己
复原能力强，睡一觉就好了。

“我脑子简单，想的事不多。
要说优点的话，就是开朗、乐观、
能替别人考虑、喜欢换位思考。”
玛依努尔这样评价自己。

护士长克热曼·牙库甫一直
记得，玛依努尔在一次查房时留
意到患者托依汗阿姨脚有点冷，
就自掏腰包买来厚鞋子，让她脚
底热乎乎地出院回家。自治区医
保管理部门的工作人员记得，玛
依努尔会专门为素不相识、经济
困难的老年患者亲自上门，奔走
报销事宜。看到患者吃清茶泡
馕，她默默把牛奶、鸡蛋摆到床
头；发现出院患者手头窘迫，她硬
是把买好的车票塞进行囊……

“爱能使伟大的灵魂变得更伟
大。”在一次中国医师节活动中，
玛依努尔这样告诉后辈。

采访的最后，谈及未来的生
活安排，玛依努尔说：“到了我这
个年龄，就想着平平淡淡把自己
的工作做好，把年轻人扶上马、再
送一程。”这轮天山明月，散发出
更悠远的清辉。

新研究揭示
脑细胞如何“导航”

新华社耶路撒冷 3 月 9 日电
（记者王卓伦 陈君清）以色列耶路撒
冷希伯来大学近日发布公报说，该校
与法国研究人员共同开发出一种数学
模型，揭示了大脑海马体中位置细胞
创建脑中地图的模式。

公报介绍，位置细胞是海马体中
CA1区域的神经元，它们通过放电来
编码动物周围环境的空间信息，从而
帮助动物识别位置。先前研究认为，
在狭小环境中，位置细胞在单一紧凑
空间区域中以典型的对称形状放电。
近期研究发现，大范围环境中，这些细
胞表现出复杂和不规则的活动模式，
在形状和大小各异的多个位置放电。

在新研究中，研究人员开发出一
种基于随机函数高斯过程的数学模
型，能够捕捉位置细胞在大范围环境
中放电空间的数据，并生成位置细胞
放电空间位置和形状的定量预测。

相关论文近期发表在美国《神经
元》杂志上。论文显示，在狭小环境和
大范围环境中，蝙蝠和啮齿动物脑中
位置细胞在一维、二维和三维空间中
的活动记录都能够定量验证这一模型
的预测结果。

模型验证结果显示，不同实验中
观察到的位置细胞放电模式的统计规
律由共同机制所决定，且进一步证实
CA1神经元的突触连接方式以随机
为主。

公报说，这一结论挑战了长期以
来大脑依赖精确组织来构建其空间地
图的观点，这为理解脑空间认知开辟
了新的途径。

新药物递送平台
可助力结膜下损伤治疗

本报讯 （特约记者张晓华 胡
晓军）近日，河南省立眼科医院（河南
省人民医院眼科）药物研究团队研发
出一种负载双药物的生物质基纳米纤
维膜，用于抑制结膜下损伤后炎症反
应与纤维化，为临床治疗提供了新的
思路。相关论文已在药学领域国际期
刊《控释杂志》上发表。

结膜下损伤后炎症及纤维化严重
威胁视力，炎症期与增殖期均为组织
修复的关键病理阶段，单一阶段的干
预疗效欠佳。该研究提出“一步给药、
序贯释放”策略，构筑了一种核—壳结
构纳米纤维膜作为药物载体，分别负
载天然药物芦丁和雷公藤红素，实现
早期快速释放抗炎的芦丁，后期缓释
抑制纤维化的雷公藤红素。实验结果
显示，该纳米纤维膜显著降低促炎因
子和细胞外基质的分泌，同时具备预
防感染能力，从而有效抑制结膜下损
伤后炎症和纤维化。

延续护理
进家门

日前，重庆市永
川区精神卫生中心组
成5个护士延续护理
小分队，走进全区23
个镇（街道）严重精神
障碍患者家中进行延
续护理入户服务。图
为 3 月 12 日，护理小
分队走进三教镇开展
入户服务。
特约记者陈仕川摄


