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从医感受（8） 

编者按：孙国章主任以对医生职业的赤诚追求、对万千患者的质

朴大爱，诠释了新时期医务工作者爱岗敬业、无私奉献、坚韧不拔、

自强不息的崇高品质，得到了众多患者的尊重和认可；这种舍身忘我、

救治生命的精神，激励着更多的医生向着救死扶伤的职业梦想无悔前

行。孙国章主任说“自从选择了医生这个职业，从某种意义上说，就

是选择了奉献。”对于病人来说，时间就是生命，神经外科医生，既

需面对惊心动魄、生死搏斗，也需游走于微毫之间、妙手回春…… 

赤诚追求，无悔前行 

——神经外科主任孙国章的从医感受 

十八年来，在医生这个平凡的岗位上，凭着对生命的尊重与珍爱，

忠实地履行着一个医生的神圣职责，努力担当社会赋予的崇高使命，

自觉维护医学职业的真诚、高尚和荣耀；十八年来年，孜孜不倦、无

怨无悔地追求着自己选择的医学事业，倾注了极大的热情和心血；十

八年来，起早贪黑、不辞辛劳的战斗在临床第一线，用行动诠释了对

患者的忠诚与关怀。——这就是黑龙江省医院神经外科主任孙国章。 

对于神经外科医生来说，每一台手术都是一次高风险下再造生命



的过程。孙国章主任的工作，就是日复一日的攀登险峰，在细如发丝

的神经与血管中间，为患者寻找着每一线可能的生机。 

小王同学为哈尔滨市某大学大三学生，今年刚刚 20 周岁，既往

身体状况良好，此次发病时小王同学正在校园，突然剧烈头痛并伴有

恶心、呕吐，并逐渐出现意识障碍，身边同学见状立即拨打 120 将其

送往黑龙江省医院。经急诊入院后，头部 CT 检查显示小王同学为脑

沟裂内高密度影，同时伴有右侧额叶血肿，考虑到患者年龄及 CT 影

像学检查，孙国章主任分析认为小王同学的颅内出血极有可能为颅内

动脉瘤或脑血管畸形破裂出血，凭借丰富的临床经验，孙国章主任立

即紧急为小王同学安排了 DSA 造影检查，结果提示为前交通动脉瘤。

颅内动脉瘤是神经外科常见病，就像一颗“不定时炸弹”，随时都有

破裂出血的风险，一旦破裂出血，有极大的生命危险，致死率及致残

率较高。患者入院时病情危重，意识已经深昏迷，右侧瞳孔散大，已

经发展至脑疝，随时都有生命危险。神经外科是一个永远让人紧绷神

经的地方，时刻要与时间赛跑、与死神抗争。孙国章主任经过紧急考

虑后，手术方案定为右侧扩大翼点入路前交通动脉瘤开颅夹闭术及去

骨瓣减压术，手术随即顺利开始。考虑到患者为青年女患，术中如果

清除大量额叶血肿，势必造成患者后期的功能障碍，为了使患者愈后

达到最佳水平，孙国章主任在术中操作时还尽量避免了吸除右侧额

叶。最终，凭借娴熟操作，孙国章主任成功分离了动脉瘤根部并将动

脉瘤完全夹闭。术后 DSA 检查证实动脉瘤夹闭确切，瘤颈完全消失，

载瘤动脉无狭窄。通常自发性蛛网膜下腔出血患者，危重患者会有血

管痉挛导致的意识障碍、肢体偏瘫的症状，但孙国章主任通过高超的

手术技巧，术中对脑组织以及血管的牵拉非常轻微，避免了术后的血



管痉挛。所以，小王同学术后第 5 天即可坐起来活动，术后第 7 天可

以正常经口进食。出院当日，小王同学要求自己在出院通知单上签好

名字，母亲看到女儿流畅工整的签下了自己的名字后，留下了开心的

泪水。由于救治及时、手术完美，患者术后没有发生并发症，女孩的

智力和肢体运动在经过手术后得到了很好的恢复，让这个在花季年龄

却突发脑出血的女孩重燃了返回校园的希望。 

神经外科医生，既需面对惊心动魄、生死搏斗，也需游走于微毫

之间、妙手回春。自从参加工作以来,孙国章主任没有完整的节假日，

只要医院需要不分白天黑夜，只要病人需要风雨无阻，随叫随到。把

苦、累、脏留给自己，将乐、安、康送给病人。孙国章主任说“自从

选择了医生这个职业，从某种意义上说，就是选择了奉献。”医务工

作者从事的是救死扶伤的职业，曾被誉为白衣天使和生命的守护神，

可只有医务工作者自己才知道实际工作中的艰辛。 

31 岁的杨先生是哈市人，节假日期间在外面和弟弟一起吃了个

夜宵，回家躺床上就开始感觉不舒服，频繁呕吐。家人见此情景，赶

紧将杨先生送到了黑龙江省医院急诊科，CT 结果提示为脑出血。考

虑年轻患者，既往无高血压等相关疾病，不是普通常见出血，孙国章

主任凭借丰富的临床经验首先为杨先生安排了 DSA 血管造影，造影

结果证实了医生的推测，杨先生为颅内巨大脑动静脉畸形出血。患者

为胚胎型动脉畸形，手术起来风险极大，术中死亡风险高，孙国章主

任考虑到开颅手术很难止血，决定先为患者行介入手术治疗，阻断供

血后再开颅清除血肿，挽救病人生命。但就在医生进行术前准备时，

患者突然昏迷程度加深，瞳孔开始放大、呼吸状态不好，出现明显脑

疝迹象。如继续介入治疗将失去抢救病人生命的宝贵机会。孙国章主



任临危不乱，迅速更改手术方案，必须马上开颅手术！经过慎重考虑，

并和患者家属进行充分沟通后，孙国章主任为杨先生进行了开颅手

术。患者全麻后，选择左侧扩大翼点入路，显微镜下暴露颈内动脉及

视神经后，探查入血肿腔，沿血肿周边缓慢清除血肿，逐渐显露血管

畸形团边界，明确供血动脉及引流静脉关系。将供血动脉阻断后，畸

形血管团压力开始下降，孙国章主任随后将引流静脉切断，显微镜下

完全切除血管畸形团，解决了脑疝，经过五个小时的艰苦手术，最终

成功挽回了患者生命。该患者为巨大脑血管畸形团，手术难度极大，

术前还发生脑疝，此时如果继续选择介入治疗，即便介入成功，生还

可能性也极小，而开颅手术可以迅速降低颅内压，避免脑疝的进一步

的恶化。目前患者生命体征平稳，已经开始进行下一步康复治疗。 

对于颅脑损伤的病人来说，时间就是生命，这就要求神经外科医

生临危不乱，对病人的病情进行快速、准确的分析判断，并及时采取

有效的抢救及治疗措施。因此，随时准备处理突发事件，也是神经外

科的特点之一，而具备对突发事件的应急能力，也是神经外科医生必

须具备的基本素质。 

孙国章主任说“每当看到一个个患者康复的身影时，我的内心油

然升起一种常人无法体会的欣慰与自豪；每当看到家属满意的笑脸，

自己的心中除了成就感外，更是一种责任感，更加明白自己的社会使

命，要坚持不断提高自己的综合能力，同时要与时俱进，大胆创新，

把握最新的学术动态，积极地为病人提供最优质的医疗服务。在成绩

面前，我感到更多的是责任和压力，我将更加严格要求自己，扎扎实

实，无怨无悔投入到工作中，投入到崇高而平凡的医疗卫生事业中，

做一个守护人们健康的忠实卫士。” 



生命至上，大爱无疆。在生命奇迹背后，是医者的勇于攀登创新

之巅，他们树起敬佑生命、救死扶伤、甘于奉献、大爱无疆的精神丰

碑。孙国章主任以对医生职业的赤诚追求、对万千患者的质朴大爱，

诠释了新时期医务工作者爱岗敬业、无私奉献、坚韧不拔、自强不息

的崇高品质，得到了众多患者的尊重和认可。他的这种舍身忘我、救

治生命的精神，激励着更多的医生向着救死扶伤的职业梦想无悔前

行。(神经外一科供稿) 
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