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自"$%&年’())*+完成首例,-.术及"$%/年

01+23456首次提出介入放射学的概念以来，这门临
床医学中的新兴学科取得了长足的进步与发展，已

成为现代医学诊疗中不可缺少的重要环节，并有望

成为临床医疗中与内、外科并列的第三大支柱学科。

作为一门临床学科，介入放射学在临床日常医疗工

作中所起的作用有目共睹，已成为临床各科医患常

愿选择的诊断和治疗手段。然而，介入放射学是否

真正被临床各学科认可和广大患者所接受？回答并

不肯定。例如：尽管不少医院已开设了介入放射门

诊，但是直接挂号来就诊的患者却寥寥无几；笔者曾

参加过数次社会咨询活动，尽管咨询台前已摆了宣

传板，但是，介入放射咨询台前仍门可罗雀，与此鲜

明对照的是心血管，肿瘤等专科门前热闹非凡。这

是否说明介入放射学的科普性宣传不够？回答不全

是。即便是在医院也非多数员工甚至医务人员所熟

悉。究其原因，可能是“78)*+9*8)5(814:1;5(4(2<（介
入放射学）”的命名有严重的不明确性。一般而言，

医学学科的命名多以一组相近的疾病组合而命名

的，如肝胆外科学、肿瘤学、眼科学等在字面上均非

常清楚、直接地表达它的性质，说明自己是干什么

的、看什么病的，而毋需作进一步解释。老百姓顾名

思义，很容易理解。但是，介入放射学的命名是将一

组与影像导引有关的微创技术结合在一起而命名

的，应该说，无论是78)*+9*8)5(814:1;5(4(2<或介入
放射学这一命名都很有创意和文学功底，一字多意

且较含蓄。然而，78)*+9*8)5(814:1;5(4(2<（介入放射
学）的前提是期望老百姓有一定或相当的医学基础，

这显然是不现实的。事实上，一般人对“介入放射

学”这一名字确实难以理解，需要有详细的解释才对

其含义有所了解（但往往也是一知半解）。=+*;*+5>?
@*44*+在!###年ABC7:（美国心血管及介入放射学
会）的’())*+D*>)3+*上（ABC7:授予的在其当年年
会上的荣誉演讲，每年"名）抱怨：每当他妻子的一
些朋友关心地询问她有关她丈夫的职业时，当她回

答是与导管打交道的医生后，问者第一反应认为是

B1+;5(4(256)（心脏科医师），当她又解释为与放射有
关时，问者的反应是:*;51)5(8E8>(4(256)（肿瘤放疗
医师），当她实在解释不清时就干脆说“F*561G(;<
H43IG*+”（他是一名人体管道工）。因此，@*44*+将
介入放射学会调侃为“A(>5*)<(J056KL8;*+6)((;
-M*+1H56)6”（不被了解的治疗医师学会）。但是，无
独有偶，!###年:AN.F1+O((;KN16M演讲者（荣誉
演讲）P1+<Q*>?*+讲到：介入放射学和介入医师目
前的尴尬地位可概括为“OM(1+*O*18;OM1)1+*
O*;(582？”，（我们是谁？我们是干什么的？）他也诙
谐地建议将介入放射学改为“A(>5*)<(JF3I1878K
)*+9*8)5(814-M*+1H56)6（缩写AF7-）”。作为介入放
射学的发源地和介入工作开展如此普遍的美国尚如

此，更何况我国？写到这里，我们不由地怀念八十年

代初曾经使用的名称“手术放射学”，也许，这也不是

最理想的命名，但是，至少要比“介入放射学”更通俗

易懂。

一个合适的名称对其在现代社会上的影响非常

重要。在生活中，一种产品取名恰当，即意味着已经

成功一半，如一种质量较差的产品往往仅由于其名

字吸引人而得以畅销，而那种经久耐用甚至是一个

革命性产品因取名不当而被人忽视或没有市场。既

然国内外多数学者已经意识到由于取名不当而导致

了介入放射学的“身份危机”（7;*8)5)<B+5656），那么，
对其重新命名已迫在眉睫。对此，我们应采取极为

慎重的态度，运用中文的博大精深，创造一通俗易懂

且能反映介入放射学范畴的新名字。如果要考虑与

国际接轨，则可参考美国同行的一些提议：""年前，
著名介入放射学家R+8*6):582就极有眼光，前瞻性
地提议介入放射学会应在外科之前抢注“R8;(43I5K
814A3+2*(86”（腔道外科医师）并在此学科之下分
出：“R8;(916>341+A3+2*(86”（血管腔内外科医师），
“R8;(G5451+<A3+2*(86”（胆道腔内外科医师），“R8K
;(8*3+(63+2*(86”（腔内神经外科医师）等。当时，

:582也意识到如此更名即得罪了外科又会得罪放
射诊断同行（有闹独立的嫌疑），因此，最终未被采

纳。今天，当我们面临目前的尴尬地位，不由地想到
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!"#$是多么有眼光！%&’’&(、)&*+&(、,-$$-等提出
了一些其他可供选择的名称：“./-$"#$0$1"2&2
31($&(4”、“5"#"/-’’4.#6-7"6&31($&(4”、“./-"#$0
81"2&25"*(971($&(4”。我们认为将以上洋名拿来
直译成中文显得过于冗长，比较贴切的名称为“影像

外科学”或“影像微创外科学”。

如果说介入放射学不被人们广泛理解仅仅是由

于其命名造成的那是不公正的，另一重要的原因是

忽视或轻视临床。:!!3（美国放射学会）在检讨介
入放射医师之所以丢失心脏介入这一重要的领域的

最重要的原因就是放射学会未能及时抓住时机，调

整介入放射医师的培训制度从而痛失良机，开创了

心脏介入放射学却拱手相让给心脏科医师，国内的

情况也如此。神经介入放射学的情况也类似，美国

的神经介入之所以还在放射科医师之手，其主要原

因是美国的神经介入放射训练时间较长，并有相当

时间的临床训练，一般的放射学亚专业的训练时间

仅为;年，而神经放射学则为<年，神经介入则更
长。:/&("*-#=9’’&$&9>!-2"9’9$4（美国放射学学
院）已正式承认介入放射学为不同于一般放射诊断

学的新的学科，并正在制订一套新的介入医师训练

制度，美国原来的介入医师培训是在?年的放射科
住院医师培训的基础上加一年的介入训练（@&’’9A0
7B"C），在这D年内除了介入操作外，基本没有临床
病房管理的训练。而由3=E.!提出的新的培训制
度为F年，其中有<年为临床训练，;年介入操作，
放射诊断训练时间缩短为G年。在我国，大多数介
入医师缺乏临床的系统训练，其主要原因是目前我

国有关介入医师培训制度不健全或相当混乱造成。

迄今，多数医院的介入放射为放射科的一个小部门，

并未按介入放射学是一临床学科而设立一套相应的

运行机制。多数放射科主任仍按照原有的概念和知

识指挥运行，结果是矛盾层出。有趣的是多数自己

从事介入放射工作而身为放射科主任或介入放射相

对独立的介入放射部门发展兴旺，在与临床各科的

竞争中占上风；而反之则惨淡经营，大有被临床各科

所吞噬之势。因此，放射诊断与介入放射的矛盾已

到了一触即发的关头并非危言耸听。

如何解决？选择之一：紧紧拉住介入，不让其过

度发展，将其关在放射学的大门内。笔者以为如果

这样做，肯定能制止介入放射独立出放射科。但是，

介入放射技术仍将继续发展，不同的是届时大多数

介入放射技术将由外科医师，内科医师，肿瘤科医师

等科负责操作，而且，不少从事介入技术的临床各科

医师是由介入医师脱离放射加盟的。第二个选择是

更新观念，改换运行模式，创造出一套适应介入放射

发展规律的崭新的科室管理，职业培训制度。新的

制度和运行模式的关键是必须承认介入放射学从本

质来说更象外科的一个专业。%&’’&(、,-$$-等认为
介入放射医师是和外科医师同样程序看病（从接诊、

诊断到治疗，从查房、临床处理到随访）；用同样有创

方法治疗患者，只不过我们是在影像设备引导下用

创伤小、器械小的方法治病。“./-$"#$81"2&2”（影
像导引）是我们工作的关键要素，这样能将其它非影

像引导的微创外科与我们区别开来。通过老一辈介

入放射学家的努力，卫生部医政司于;HHI年?月
<D日颁发了<J号文件，将具有一定条件的放射科
转为临床科室，这是件大好事，但至今的实施情况并

不令人满意，原因在于对介入放射学的定位和归属

不清。若此后有文件规定如三级医院有;名以上取
得副高职称的介入放射医师必须组建、成立介入放

射科，那将对我国介入放射学发展提供了莫大的良

机和巨大的推动力。而介入放射科可以象骨科、普

外科隶属于大外科那样归属于大影像科。

因此，我国医疗卫生主管部门应尽快采取措施

促使介入放射学科成为真正的临床学科，使其真正

成为临床医疗中的第三大支柱学科。完善卫生部医

政司;HHI年<J号文件；制定、实施介入医师培训方
案，从根本上改变原来的介入医师面貌；开始进行介

入放射学科的规范化和标准化管理工作。另外在学

会组成方面，在“大影像”的前提下，应尽早筹建中华

介入放射学（分）会、创办中华介入放射学杂志。

作为一名从事多年放射学工作的医师，无论从

感情上还是现实上都不愿意将介入放射分离出去。

然而，现实是残酷的，我们必须行动起来，采取切实

可行的步骤，保护介入放射，维护整个放射学和影像

学的利益和完整性，促进介入放射学向更高层次的

发展，迎接<;世纪的挑战。
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