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8月19日，又一个中国医师节。
记者来到烟台市烟台山医院。关节外科病房内，赵中原查房时

常被术后患者拦下追问：“做完手术几乎感受不到疼痛，明天出院，
我能自己开车回家吗？”足踝外科门诊，曲文庆一上午要俯身查看三

四十只病患的脚，他习惯把手套收进抽屉，始终徒手查体：“戴上手
套，会削弱指尖感知，影响判断。”脊柱外二科，王磊升的手机里保存
着一段AI动画：一个卡通小人被捏扁无数次，依然不屈崛起。

他们是日日与骨骼相伴的骨科医生，有人抚平磨损关节，给

予老人重新行走的底气，有人撑起弯曲脊柱，守护少年的挺拔身
姿，有人深耕方寸足踝，默默守护患者行路的每一步。让我们走
近三位扎根临床的骨科领路人，读懂冰冷手术刀背后那颗滚烫柔
软的医者初心。

一颗医心抚疾苦
——医师节，记者眼中的他们仨

YMG全媒体记者 林媛 通讯员 潘峰 潘晶

如果不是这次采访，记者都不会想到眼前这个圆脸带些“萌”
感的医生，已经从医24年了。他个人自媒体平台上最新的一条
视频，是一个AI制作的“卡通犟种自己”——被捏扁无数次后依
然不屈崛起。他喜欢这种不屈的精神。

从小受家中长辈骨科医生的耳濡目染，成为骨科医生的种子
早在心底埋下。2002年，王磊升从山东大学毕业后正式入职烟
台山医院，轮转多个临床科室后，他坚定地选择了脊柱外科方
向。颈胸腰椎周围重要神经多、手术难度高，医生成长周期慢，但
一台成功的手术就能快速解除病痛、帮助患者重归正常生活，这
份成就感深深吸引着他，让他沉下心一头扎进这一充满未知与探
索的领域。

烟台山医院脊柱外科拥有厚重的学科根基。1999年，在时
任副院长沈炳华牵头下，成立胶东地区最早的独立脊柱外科亚专
业。2006年，结束大骨科轮转的王磊升一头扎进了这个学术氛
围浓厚的科室。

2017年，王磊升远赴加拿大多伦多大学圣迈克医院担任访
问学者，跟随世界知名教授深耕脊柱显微微创技术，把国际前沿
理念带回烟台。回国后，他成为省内较早开展UBE单侧双通道
内镜、机器人导航辅助脊柱手术、显微通道手术的专家之一，不断
刷新区域脊柱微创的技术边界。

2020年，随着新院区启用，原有脊柱外科拆分为一科与二
科，求同存异、错位发展：脊柱外一科主攻脊柱肿瘤、胸椎管狭
窄；王磊升所在的脊柱外二科，则将脊柱微创、青少年脊柱侧弯
作为核心发展特色。2024年11月，王磊升正式接过科室管理
重任，身份从单兵攻坚的临床医生转变为兼顾临床、科研、人才
培养、区域技术推广的学科管理者。老院长沈炳华、前任主任吕
世桥至今坚持定期坐诊、参与疑难病例研讨、上台示范手术，纯
粹踏实的医风相传至今。

“以不屈精神，用小切口，解决大顽疾”，是王磊升医疗团队鲜
明的技术标签。

有一名被腰椎滑脱折磨3年的女士，长期因腰痛跛行，步行数百米便
疼痛难忍，多方保守治疗效果甚微后找到王磊升。他创新融合微创通道、
手术机器人导航、显微放大三重技术——业内所说的“三双慧眼”，完成这
台微创手术。术中机器人定位精度达0.3毫米，显微镜将神经血管放大数
倍，让一切操作“可视化”。患者术后第三天即可下地行走，纠缠多年的腰
腿疼痛彻底消散：“当我看到她可以重新正常行走时，心里的那种成就感
是无与伦比的。”

颈椎病手术风险高，稍有不慎便有瘫痪风险，以往重症颈椎病多采用
开放性大手术。王磊升带领团队率先在全市把UBE双通道内镜技术运用
于颈椎病微创手术。一名颈髓严重受压、上肢麻木无力、走路不稳的患者，
团队仅凭借两处1—1.5厘米微小切口完成颈椎后路减压髓核摘除，患者48
小时即可下地，5天顺利出院。

今年上半年，一名强直性脊柱炎合并严重颈胸椎骨折脱位的车祸患者
被送进科室，脊柱多处连续性断裂移位，手术风险难度堪称脊柱外科的“天
花板”。王磊升团队联合麻醉、重症、电生理等多学科，耗时13小时完成高
难度分期手术，精准完成颈椎前路固定、体位翻转、后路复位内固定，保住
患者脊髓神经功能。他还是全球首例5G+骨科机器人多中心远程手术的
主要操作者之一，远在北京的专家通过5G网络远程规划手术路径，王磊升
在烟台本地完成术中操作：“这是技术的革新，更是时代的进步。”

脊柱侧弯一向被业内称作骨科手术“珠峰”，畸形矫正难度极高，术
中稍有偏差便可能损伤脊髓，留下终身瘫痪隐患。多年前，烟台本地重
度侧弯患儿只能奔赴北京、上海求医，很多家庭因奔波和高额费用延误
最佳矫正时机。

家长的“难”，孩子的“苦”，王磊升全都看在眼里。多年来，他长期对接
北京协和医院、解放军总医院等顶尖专家团队，持续钻研侧弯矫形全套技
术。如今科室已常规开展青少年脊柱侧弯手术，每年完成特发性、先天性
脊柱侧弯手术20余例，诊疗水平稳居省内中上梯队。

一名13岁女孩，侧弯快速进展呈现典型的S型畸形，压迫胸廓，持续性
腰背剧痛，稍微活动便胸闷气短，影响心肺功能，必须手术矫正。王磊升牵
头对接解放军总医院脊柱畸形专家，共同敲定个体化矫形方案。术后当天
傍晚，孩子不用佩戴厚重护具即可下地行走；术前身高175cm，术后达到
181cm，体态完全恢复平直，腰背疼痛、胸闷症状全部消失，顺利回归校
园。考虑到家庭经济压力，王磊升主动为患儿申请了山东省肢体残疾儿童
矫治手术救助项目基金。

比起手术救治，王磊升和团队更看重疾病的前置预防。2024年，科室
在每个周末专门开设青少年脊柱侧弯专科门诊，寒暑假常态化举办脊柱康
复夏令营。长期坚持的筛查宣教迎来回响——一个国家级青少年脊柱侧
弯科研项目选择了该科，这是山东仅有的两处参与单位之一，将在3年内完
成对烟台市莱山区、高新区3万余名中小学生的脊柱筛查与长期动态追踪，
烟台孩子的脊柱健康情况入选国家级数据库。

立足当下，科室已是省级脊柱内镜培训中心、烟威地区青少年脊柱侧弯
治疗中心；放眼长远，人才梯队培育、基层技术推广、临床科研创新同步推进。

“真正的优质医疗，既要治已病，更要防未病。”这是他的从医初心，从
未改变。
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门诊的一上午，曲文庆要仔细检查30到40名病人
的脚。手套放在抽屉里，他从不戴——“戴手套会细微
影响查体的效果”。细细问诊，温和解释，他坚持“把病
看透”。

这几年，曲文庆的门诊号基本是开号秒没，连网络上
都出现了患者求助挂号的视频和帖子。今年上半年，医
院开了首个以曲文庆命名的医疗团队门诊号。他是临床
工作特别繁忙的医生，所有的义诊和讲座，全是从自己少
之又少的个人时间里强行挤出。怀揣一腔热血，他总是
执着地奔向校园、走进社区，反复向校方、家长告知扁平
足对孩子一生的危害。

“我们的一双脚，承载着三餐烟火、四季奔波，可拇外
翻、扁平足、踝扭伤、老年足踝关节炎——这些看似普通
的足踝病痛，却困住了无数普通人的正常行走。”

国内的足踝专业起步较晚。18年前，国内仅在北
京、上海有3家医院设立足踝外科，烟台本地饱受足踝畸
形、创伤后遗症折磨的患者数不胜数，求医无门。当时年
轻的曲文庆，还是烟台山医院骨创伤科的一名普通医师，
对医生这份职业自带一种天生的责任感。“患者有需求，
如果没人去做，那我就主动去做。”

2008年和2015年，他两次外出进修足踝专业，师从
两位足踝外科全国副主委——上海同济医院俞光荣教授
和北京同仁医院张建中教授。2020年，他远渡重洋，在
加拿大足踝外科协会主席Johnny Lau所在的多伦多西
区医院访学，掌握国际先进技术。同年，烟台山医院足踝
外科成立，初创团队仅有3名医生，门诊、查房、手术、夜
班、学习一肩扛。

即便条件简陋，曲文庆始终坚持一条铁律：必须把每
一位患者“看透看细”。每次出诊细细梳理患者从各地带

来的影像资料，如剥丝抽茧；门诊结束，顾不上吃午饭直接上手术台
是常态；遇到远道而来的患者或不会网上挂号的老人，他尽量加号，

“不想辜负这份信任”。
他从未做过自媒体宣传，所有口碑全靠患者口口相传。短短两

年，科室医师扩充至8人，年门诊15000人次，年手术量达1500
台。2023年，Johnny Lau教授来华选定全国三家医院深度交流，
烟台山医院位列其中。海外专家看完曲文庆制订的踝上截骨保踝
方案后连连惊叹：“烟台山医院已掌握国际最先进的保踝技术。”6年
后的今天，科室已成为国内知名、省内领先的足踝专科。

“科研，来源于临床更要回归临床，这才是科研存在的意义，也
是创新的动力。”

门诊上，很多中老年患者由于早年崴脚，日积月累发展成严重
踝关节炎。传统方案要么关节融合、永久丧失活动能力，要么踝关
节置换、价格高昂且假体存在使用年限。曲文庆和团队不断探索保
踝手术技术，突破行业内既往对适应症的限制——即便重度关节炎
也能保留原生关节，手术费用仅为置换的三分之一，累计已完成
300余例，成功经验多次在全国、国际学术会议分享。

针对复杂粉碎踝关节骨折，团队独创腓骨切迹手术入路，完美解决
传统切口视野不清的难题，骨折复位更精准，相关论文刊发于国际骨科
权威期刊，被全球同行广泛引用。微创诊疗是科室一大特色，从微创拇
外翻、微创韧带修复到关节镜手术，搭配全套围手术期镇痛方案，很多
患者术后坦言几乎没有痛感，后悔此前迟迟不敢就诊。

科室还成熟开展踝关节置换、骨科机器人手术、3D打印辅助手
术，各类足踝畸形、创伤都能规范诊治，成为胶东复杂足踝疾病患者
的“诊疗终点站”。

曲文庆发现，很多中老年人脚疼的背后，源于青少年时期的重
度扁平足。他查阅大量资料发现，中小学生扁平足发病率已超两
成，家长极易忽视。“严重扁平足会影响孩子的体态发育和运动能
力，后期会发展成关节炎，需要进行骨关节手术，代价太大。如果在
青少年时期及时治疗，完全可以避免这种结局。”

上医治未病。2021年起，曲文庆带领团队主动联系学校和社
区开展科普宣讲和义诊，从 2021到 2026，义诊之路一直未断。
2024年，成立省内首个青少年扁平足专病门诊，专门开设在周末，
方便学生就诊。

如今更多家长开始重视孩子的足部问题，他心里总有一种老父
亲般的欣慰：“通过自己和团队的努力，让家长们正视了扁平足问
题，通过提前的矫正和治疗，让这些孩子们未来不再受扁平足带来
的疼痛之苦，想想就很高兴。”

作为学科带头人，曲文庆心中有清晰的方向：持续深耕保踝核
心技术，全面拓宽微创手术覆盖范围，发挥区域学组组长单位职能，
下沉带教基层医师，提升胶东乃至全省足踝诊疗水平，让百姓不必
千里求医。

方寸足下，连着人间烟火；二十六载坚守，只为病人的安稳行
路。曲文庆带领团队以临床痛点为科研起点，把温柔藏进每一次问
诊、每一台手术，这是独属于他的医师浪漫。

曲
文
庆
：
让
患
者
安
稳
奔
赴
烟
火
日
常

烟
台
山
医
院
足
踝
外
科
负
责
人
・
从
医26

年

“在我们关节外科，医疗是没有信息差的。我们
每年参与全世界的关节外科大会，去掌握最新最前沿
的技术，目的就是让病人遭更少的罪，得到更舒适、更
好的医疗效果。”

从风华正茂到鬓染风霜，28年从医路，赵中原见
过太多被关节病痛困住的人生。他始终相信，手术刀
可以修复受损的关节，而医者的温度，方能抚慰人心
的苦难。

关节外科承担全身骨关节疾病的诊疗，患者大
多是因年龄增长、关节退变成疾的中老年人，且大
多基础病缠身，畏惧手术。老年人摔倒，最容易骨
折的是骨盆周围的髋关节，而髋关节周围血管、神
经丰富，以往的传统后路手术创伤大、恢复期漫长，
术后疼痛难忍、行动受限，很多老年患者宁愿忍痛
度日也不愿手术。

怎么才能让手术更微创更安全？怎么才能让患
者减少疼痛？怎么才能快速康复出院？

赵中原带领团队迎难而上，摒弃已成熟使用20
余年的后路手术，潜心攻坚学习曲线极长、操作难度
极高的DAA前路微创技术。“目前国内DAA前路微
创术式的开展率仅有5%—10%，即便在欧美发达国
家，普及比例也只有60%左右，而我们烟台山医院关
节外科70%—80%的关节置换手术均采用前路微创
术式，这种领先已经走在了全国前列。”

前路术式依托天然肌间隙入路，不损伤肌肉、出
血极少，从根源上减轻术后疼痛，使关节脱位风险大
幅降低。“从患者角度而言，更精准、更舒适、出血更
少、术后恢复更快。患者术后不需要小心翼翼防护、
不需长期卧床休养，能够轻松下地活动，彻底告别了

过去‘手术遭罪、恢复期煎熬、易有脱位风险’的困境，让高龄患
者也能安心接受治疗。”

膝关节病变患者占比同样很高。赵中原坚持“能保不换、
微创优先”的诊疗原则，大力推广单髁保膝微创手术，只精准修
复磨损病变的局部区域，最大程度保留患者自身的关节组织，

“还是为了让患者少遭罪、少花钱。”
“关节手术可以实现日间手术，会让患者感觉手术很简单、

不大，自然就降低了对手术的恐惧感。”
在同样能解决病人痛苦的前提下，赵中原把患者的入院、

手术、出院流程压缩至48小时内全部走完。“别看只有短短48
小时，但背后却是我们关节外科长达十几年的不断流程优化、
推进快速康复才得以实现的，这是技术极致成熟的标志。”赵中
原介绍，人工关节置换是骨科难度最高的四级手术，“不用说20
年前，哪怕是10年前，我们也是想都不敢想的。”

48小时的背后，是ERAS快速康复体系的全流程保障：术
前暖心疏导、精准干预；术中极致微创、精细操作；术后科学休
养、自然康复，实现无血、无痛、无管、无栓的舒适化诊疗。“以前
术后，患者都是要躺在车上被送回家康复。现在查房时，经常
遇到术后下地溜达的患者，好奇地问我：为什么做完手术我一
点儿不疼？我明天出院能不能自己开车回家？这足以体现
ERAS快速康复体系的极致有效。”

一些高龄二次翻修、重度骨缺损的患者，病情复杂、手术难
度极大，辗转多地求医无果，常年被疼痛束缚。去年下半年，一
对老夫妻从外省辗转来到烟台——老太太多年前在当地做过
膝关节置换，近几年出现感染，四次修补手术后感染更加严重、
无法控制，且已没有“地基”可以操作新的关节置换。老人的膝
盖感染处外露，恶臭流脓，疼痛让她寝食难安，已虚弱到极点，
生命垂危。

“这种治疗，已经不仅仅是‘翻修’，而是救命保命。”赵中原
和团队一起为老人制定详细方案，一次性手术成功。“所有的翻
修手术都没有定式，术中所有因素都不可预测，因此每一台翻
修手术都是颠覆性的高难度。既要控制灾难性的感染，又要完
成所有肌肉的重建，还要同时安装假体，这种难度，在国内很少
有医院敢接。”

敢接的勇气，来自想解决患者痛苦的赤诚之心；敢接的底
气，来自对团队技术能力的把握。去年9月，关节外科与新疆医
科大学曹力教授团队深度合作，常态化开展复杂翻修病例研
讨；针对重度骨缺损患者运用3D打印技术一对一量身定制方
案；每周三固定远程会诊，两家团队每周一次技术“碰撞”。如
今，科室半数膝关节置换手术由机器人辅助完成，术前AI智能
研判骨骼特点、量身定制方案，术中机器人毫米级精准操作，最
大程度保护正常组织。

薪火相传，守的是医者初心；深耕笃行，暖的是百姓民心。
赵中原与关节外科团队始终在精进中坚持突破，以温柔初心治
愈岁月顽疾。
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