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缘定小儿外科

1920 年 9 月 25 日，张金哲诞生于天津宁河
县寨上庄。在顺利完成小学与中学教育后，张金
哲于 1938 年分别报考了燕京大学、天津工商大
学和辅仁大学。燕京大学入学考试国文题目为

《入学志愿》，张金哲写下了《不为良相宁为良医》
一文，获高分被录取，而同时辅仁大学美术系也
录取了他。三个月后，辅仁大学美术系主任溥心
畲还给张金哲写了封信，欢迎张金哲到他那儿
去。可由于第一个发榜的是燕京大学，张金哲就
此进入了燕京大学，与医结缘。

1941 年，张金哲又以优异的成绩考入了协
和医学院。可没过几个月，太平洋战争爆发，协和
医学院关闭，全体学生被强迫编入当时日本人控
制的北大。张金哲拒绝进入日本人的学校上学，
后来听说自己在日军黑名单中，1942 年大年初
二他连夜只身逃往上海碾转进入上海医学院。

1945 年日本投降，张金哲于 1945 年 6 月回
北平，在中和医院（北大人民医院前身）任外科实
习医师。

1949 年是个新旧交替的年份，这一年中华
人民共和国成立了；1949 年对张金哲来说也是
一个选择的年份，他选择留在了北京，留在了北
京大学医学院附属医院。虽然他是有机会去台湾
的，因为他的三弟张金藻就去了台湾，可是他已
不是之前那个不问政治的张金哲了，他有自己的
想法，他觉得只有留下来才能实现自己成为“良
医”的愿望。

1950 年 6 月，张金哲终于出师，但也没有正
式分配具体工作，他便担任了院长的执行秘书。

没过多久，张金哲就赶上了当年 8 月召开的
全国卫生工作会议。这是新中国成立后的第一届
全国卫生工作会议。在 7 月的一次预备会议上，
张 金哲 进行了 汇报， 他汇报 的是 北大 医院
1948～1950 年两年间小儿外科病儿死亡率情
况。当时小儿外科死亡率为 29.6％，而成人外科
的病死率只有 4%。同时，会上提出要加强妇幼保
健工作，北京计划在北京大学医学院成立儿科
系，大量培训儿科专业保健人员。当时北大医学
院院长胡传揆教授、儿科专家诸福棠教授也参加
了这次会议。会下闲谈时，诸福棠提出“我国儿
科，首先应建立小儿外科”。诸福棠向胡传揆要求
支援一个小儿外科医生，胡传揆当面就推荐了张
金哲，正好张金哲也刚出师正待固定专业，诸福
棠当场欣然同意。

说起张金哲选择小儿外科这个专业，可以算
是偶然，但是也有一点感情的因素。

1949 年 8 月，张金哲的第二个女儿张建玫
出生。当时北京及全国很多城市产科病房正流行
一种恶性皮下化脓性传染病。婴儿多在出生后三
天发病，无一能活。医院只能关闭两周消毒。虽然
张金哲的爱人怕孩子染上此病，产后第二天便提
前出院，可不幸的事情还是发生了，孩子出院两
天后也患上了此病。张金哲知道，如果按常规治
疗，孩子必死无疑，于是他大胆为孩子作切开引
流，让她奇迹般活了下来，成为当时得此病存活
的首例。此前，按一般外科原则，化脓感染不局限
就不能手术，中医传统也讲不熟透就不能切开。

而这种病的细菌培养为抗药性金黄色葡萄球菌
感染，当年是无药可治的。张金哲与病理科教授
林振刚曾对此病进行过讨论，都认为应该早切开
向皮外引流，避免感染性液体在皮下自由剥离、
扩散。然而请示外科专家领导，他们都认为只凭
推论，根据不足，而且细菌感染未除，即使引流也
未必能活。这种违反常规的手术，一旦造成患儿
死亡，无人敢负责任。也正因此，早期切开的设
想，一直无人敢试。现在是自己的女儿得了此病，
张金哲便抛开种种顾虑进行手术切开。有了成功
经验后，张金哲便有了根据，此后初发病的婴儿
经他手术，连续几例都获成功。

正是这样的经验让他意识到，婴儿手术死亡
率之所以居高不下，与医生惧怕困难、无人负责
钻研有关。于是他坚定了开创小儿外科的信念。

白手起家

1950 年 8 月 1 日，北大医院小儿外科正式
挂牌成立。刚到儿科，张金哲得到了同事的很大
帮助。先是儿科主任秦振庭在儿科病房划出 5 张
床专收小儿外科患儿，并给了他从美国带来的一
本 Ladd 所著《小儿腹部外科
学》。外科主任也派了轮转住
院医生，安排了小儿外科手术
日和专业门诊时间。张金哲也
就这样先做小儿外科医生，后
学小儿外科技术而披挂上阵。

一开始，张金哲要求自己
务必不能出一点差错。每做一
个新手术，必定先查书，看看
书上是怎么说的，然后找一个同龄尸体，试做几
次。等达到熟练的程度，估计手术后有把握能成
功，才上台做手术。有危险的手术，一开始张金哲
是拒绝施行的，仍由内科常规保守治疗。因为他
希望新建的小儿外科争取一两年内无任何手术
死亡病例。最初只是在北医儿科病房转入 5 名需
外科会诊手术的儿科病人，以后便充分利用此 5
张病床周转，收治一些外科病儿。刚刚创立一个
新专业，而且是死亡率很高的专业，不少老师向
张金哲提出要注意风险，所以他当时只重点开展
对少数几种有把握疾病的诊治，逐渐形成了当时
北大医院小儿外科“八种病”之说，即：幽门狭窄、
脑膜膨出、疝、阑尾炎、肠套叠、肛门闭锁、皮下坏
疽、直肠息肉，个别病情严重的病例，必须经过抢
救，有所好转才动手术。

一年下来，儿科手术总死亡率从 30％下降
到 9％（包括急症），但比当时成人手术的死亡率
仍高一倍。第二年下降到 5％，北大医院小儿外
科的威信和声誉逐渐建立起来。

之后，张金哲才开始开展新的手术。就这样，
他看的病越来越多，能做的手术也越来越多。

得到儿内科的支持及合作，特别是护理方面
的支持，再加上有了小儿骨科医师潘少川一起合
作，张金哲就开始“来者不拒”了。专科复杂急症
技术解决不了，就先作初步治疗，待病情稳定后
再请专家会诊。科室很快积累了危重病儿抢救技
术、麻醉、插管、静脉点滴等方面的经验，一年内，
从技术到设备基本满足了一般急症的需要。例如

气管插管，当时只有成人用插管，国内不能生产，
也不能进口，小儿需各种型号插管，数量又不多，
于是张金哲就到处找代用品，从各种尿管、肛管、
电线管到玩具用的塑料管等，还配有各种硬度、
弯度、大小、粗细，应有尽有，因而完善了小儿危
重抢救的现代技术。这些独特的技术与设备，显
示了小儿外科的专业性。

有了两年的成绩与威望，张金哲和同事们就
开始扩大开展外科的选择性手术，主动协助外科
各专业如骨科、泌尿科、成型科开展小儿外科手
术。专家来手术，他们就做助手，帮助麻醉及术前
术后管理。1955 年，北京儿童医院建成开业。儿
童医院当然不能少了小儿外科，潘少川先被调了
过去。张金哲由于在北大医院儿科还管理着小儿
外科，因此只是暂时借调到儿童医院，成为儿童
医院临床外科小儿外科副教授、外科主任。虽然
是借调，工作却一点也不能松懈，一面要管北大
医院的小儿外科，一边还要张罗着刚开业的儿童
医院小儿外科。那时的张金哲真是忙碌异常。

新儿童医院外科最初一切都是新建，从门诊
病房的敷料、引流、器械到手术室的棉球纱布、无
菌措施，要求全部从零开始。张金哲当年只有 35

岁，一方面自己在业务上要成长，另一方面还要
为儿童医院培养人，医护技术都要管。

当时，医院里的儿科大夫对外科的工作一点
都不懂。具体来说，比如手术室叠纱布，手术用的
小块纱布需要用大方纱来叠，有时表面上看起来
叠好了，可是没法用，而且做手术很容易出事。因
为纱布剪下来的时候容易掉毛，所以叠的时候就
得把粗边都叠进去，可是当时的儿科大夫都不懂
得这些道理。这都是张金哲一手教会的，连衣服
怎么叠也得教，叠得不合适一穿就碰脏了，怎么
洗手，怎么摆东西都得一点一滴教起。

那时儿外科连消毒室也没有，可是做手术得
消毒，张金哲就亲自一样一样消毒，做好手术包。
然后他就开始教医生护士们消毒的方法，什么样
的东西得怎么消毒，这些都是有讲究的，于是他
就在手术室建了一个消毒室。建好了以后发现，
有好些东西别的科也得用，于是就供给其他科
室，慢慢就成了个小供应室了。可是光供本科的
还行，还要供给别的科室，规模就不够了，接着张
金哲就把这个小供应室进行了扩大，成了全院的
供应室。

另外，手术是要输血的，过去输血都是家长
坐一边，孩子坐另一边，抽了家长的血就给孩子
输。可是这种方法到了手术的时候根本来不及。
张金哲就想，能不能自己搞血库？一开始也是外
科自己先搞了个小血库，后来大家发现这个做法
太方便了，其他科室有时用血也就从他这里拿。
这样一来，外科自己的血就不够用了，于是张金

哲就又扩大了自己科里的小血库，又建成了全院
的血库。

由于在北大医院儿外科工作已经有了一些
经验，到了儿童医院，张金哲就采取了同样的方
法开展手术。即先重点开展难度不大的疾病的诊
治，待树立信誉后，再逐步开展复杂的手术。用这
种做法，他们将北京儿童医院外科发展成为各种
专业齐全的小儿外科中心。

情系科普

除了钻研医疗专业技术，张金哲还特别重视
科普工作。从上世纪 50 年代抗美援朝时期起，他
就开始从事科普宣传。起初，他是为了提高老百
姓对医学，特别是创伤的认识。此后，张金哲就发
现科普很重要。他一直记得周总理的一句话：“我
们都讲知识就是力量，但知识要交给老百姓才是
力量。”

他把科普工作列为自己工作的重点之一，他
认为医药卫生知识是群众最关心的，医生看病在
三五分钟内把病给病儿家长讲懂，就是最好的科
普。把常与病儿家长谈的话，印成材料就是科普

读物。病儿或家长理解了再给
别人讲，比医生讲更有效。一
个好医生必须钻研如何给不
同人群讲病。病人听懂、爱听
就是好科普。教育必须要区分
对象，也就是对不同文化水准
的对象和不同能力水平的人，
采用不同级别的方法进行宣
传和教育，说白了就是因人施

教，科普就是最好的教育模式。这种做法，说起来
容易，但做起来有相当的难度。因为著名的专家
往往事情繁多，很难抽出时间去写大众化的科普
作品，甚至还有极少数的人看不起科普工作，而
实际上，科普对象的人数远远超过技术人员的数
目。这些人有权利从专家处获得知识，专家也有
义务传播这些知识，最终获益的将是广大病儿和
专家自己，因为专家毕竟不是全能的专家，专家
也需要科普。张金哲是这样想的，也是这样做的。

他以身作则，先是以个人身份在报刊及电台
宣传一些儿科和儿外科常见病知识，后来主编

《小儿常见病问答》《小儿家庭急救事典》等著作。
在担任北京市科普作协及全国科普作协理事期
间，他积极致力于医学科普组织工作，编写各种
科普文章，组织并推动中青年人参加科普写作，
除此还参与了科普电影、电视台广播等方面的科
普制作，受到各方好评。在他的推动下，北京儿童
医院还曾定期出版专门的科普小册子，效果良
好。同时，他还培养了一批中青年科普作者，活跃
在科普阵地上，有些还作为主编出版了科普专著
和电视片。张金哲 1964～1986 年任中华医学会
科普委员会副主委，在专业杂志上特辟科普专
栏，宣传普及小儿外科知识。鉴于多年来他在科
普工作方面的贡献，1991 年被全国科协授予“突
出贡献科普作家”称号。

除了写科普读物之外，他还认为应该在平时
的工作中融合科普教育。2002 年以前，张金哲一
直住在医院内的宿舍，夜间常到病房看看，和家
长聊聊，谈谈孩子的病，尽量讲透讲深，病人家长
非常爱听。在长途车中，他只要讲病，立刻成为车
厢中谈话的中心人物。他认为这也是一种科普，
既作了科普宣传，还交了朋友。平时出专家门诊
的日子里，他一方面耐心回答家长的疑问并详细

讲解病情、治疗方案、用药方法及注意事项，另一
方面他还专门打印了一些常见病的小“便条”，内
容不多，却很实用，大大方便了家长，也赢得了无
数家长的赞誉。而他的想法就是，希望让家长多
知道些医学知识，而家长医学知识的普及必然有
益于孩子的健康，这才是科普的力量。

仁爱之心

2000 年，张金哲获得了被誉为国际小儿外
科诺贝尔奖的“丹尼斯·布朗金奖”。在颁奖词中，
他被称为中国的“小儿外科之父”。

获得这一荣誉，张金哲是当之无愧的，不仅
因为他在技术上的“三大发明”，也不仅仅是他开
创了中国的小儿外科，更因为他对待每一个孩子
都有一颗“父亲”般的仁爱之心。

上世纪 80 年代初，那时国家还不太富裕，有
些孩子治病需要反复手术，尤其肠胃道、肛门手
术都是逐渐进行的，有些家长来医院的次数很
多，做完第一次手术还需要做第二期，泌尿还有
肛门手术因为是比较脏的地方，很容易感染，所
以在医院做几次手术的花费很大，有时候家长的
确承担不起。为此，张金哲在外科办公室成立一
个基金，孩子治病如果钱不够，就从基金里拿，而
基金都是他的稿费收入。

从技术方面来看，张金哲不断改进外科手
术，目的就是为了孩子能减少些痛苦。他不但自
己这样做，也制定了一系列的制度来保证实施。
张金哲的学生和同事贺诚儒回忆说：“我当过科
室的秘书。张主任让我设了一个医疗不满意的登
记薄，目的就是为提高技术和治愈率。通过这种
制度就可以经常提醒大家，并进行强化。”

在医疗作风态度方面，张金哲更是让人无可
挑剔。如今他九十多岁了，还坚持上门诊，而且病
人来了他都会站起来迎接。每看一个，他都要求
自己同时把知识传授给病人。比如孩子来看疝
气，那么这个疝气是怎么得的、疝气给孩子带来
什么不利影响、孩子目前阶段什么治疗最合适
等，他都会向家长一一讲解。最后他还要问家长：

“明白了吗？”家长都是一句话：“你给我们都讲清
楚了，我们该走了。”像这样给病人看病，还能有
什么不满意呢？

通过自己的言传，更通过自己的身教，张金
哲的医德修养影响了一代又一代的医务工作者，
同时也影响了很多患者。

有一位姑娘是乡村教师的女儿，家里很穷。
她一生下来就是“一穴肛”，先天畸型。先到石家
庄求治，可当地治不了，把她介绍给了张金哲。这
个女孩从出生不久到 5 岁之前，张金哲陆续给她
做了几次手术，先解决了她的大小便问题。1987
年，一位美国医生来访，他为这个女孩再次施行
手术，手术进行了十几个小时。随后几年，张金哲
又几次为她施行手术，每次住院费都从张金哲的
稿费中支付。如今，她不仅能正常生活，而且已结
婚生子。在她给张金哲的一封信中写道：“张爷
爷，我生下来先天畸型，是您给了我第二次生命，
使我从此获得了新生。这个恩情我是用任何方法
也无法报答的，只有好好工作，同时教育好我的
后代，让他永远善良待人。”

像这样的患者还有很多很多，张金哲无法一
一记住他们，但他们永远忘不了他。张金哲更多
地是从一个电话或一封短信的问候中，体会给予
别人后收获的精神满足和内心温暖。

（作者系南京医科大学医政学院副教授）

丹尼斯·布朗（Denis Browne）爵士在英国
的功绩是改变了“孩子外科病由成人外科医生
实施手术”的传统。1968 年，英国皇家医学会以
他的名字特设立医学奖 Denis Browne Gold
Medal（丹尼斯·布朗金奖），该奖成为小儿外科
领域的世界级最高荣誉，每年奖励一位国际名
人。张金哲是我国获得该奖的第一人。

以下是 2000 年授予张金哲金奖时的颁
奖词摘录：

在“文化大革命”的动荡时期，张金哲教
授连同其他同事被送到郊区和农村进行劳
动改造。张金哲教授担任医院门卫，从事打
扫厕所和扫地的工作。然而, 事情发生了改
变，1980 年他回到了他原来的专业。在那个
领域里，他致力于促进并实践小儿外科手
术。他出版了 40 多本著作，发表了 250 多篇
科学论文。他的兴趣领域包括非外科治疗肠
套叠、肛门直肠的畸形和囊性复制。他还设
计了许多疾病的替代和更便宜的技术治疗。

1980 年，他组织了第一次在中国召开的小儿
外科代表大会。他还组织了 1991 年的亚洲小
儿外科大会、1999 年的太平洋协会小儿外科
会议。

张金哲教授培训了中国大多数小儿外
科医生。没有他，小儿外科专业在中国将会
有很大的不同。张金哲教授在中国被视为一
个国家的小儿外科主管。他已经收到了许多
奖励、奖牌、奖项，其中包括著名的、享有盛
誉的印度儿科外科医生协会的甘地金奖和
英国小儿外科医生协会的丹尼斯·布朗金
奖。

90 岁的张金哲教授仍活跃在小儿手术第
一线，不仅在北京儿童医院，而且在他的出生
地天津儿童医院。尽管有许多成就，但他仍然
是非常温和、彬彬有礼、谦虚的儿科医生。他
和他的妻子一直非常善良而慷慨地对待他们
所有的访客。关于这个绅士，他作出了如此多
的贡献，他是中国的小儿外科之父。

丹尼斯·布朗金奖颁奖词摘录

延伸阅读

通过自己的言传，更通过自己的身教，张金哲的医德修养影
响了一代又一代医务工作者，同时也影响了很多患者。

张金哲，我国著名小儿外科专家。1920 年出生于天津，1946 年毕业于上海医学院；1950 年在北大医院建立
小儿外科专业，成为中国小儿外科重要创始人之一；1958 年受卫生部委托开办了一年制小儿外科医师进修
班，其学员后来多成为各地小儿外科骨干。从医 60 年来，张金哲为万余名儿童操刀手术，技术发明改进 50 余
项，先后发表论文 250 余篇，主编或参与著书 40 余部，获省部级以上科技进步奖 10 余项。他发明的“张氏钳、
张氏瓣、张氏膜”曾在临床广泛应用，并得到了国际认可。1997 年当选中国工程院院士。2000 年获英国皇家学
会“丹尼斯·布朗金奖”，该奖项被认为是小儿外科界的诺贝尔奖；2002 年获印度“甘地（R.K.Gandhi）金奖”。
2004 年及 2006 年先后被授予香港及英国皇家医学会外科学院荣誉院士称号。
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2000年，张金哲获得被誉为国际小儿外科界诺贝尔奖的“丹尼斯·布朗金奖”。在颁奖词中，他被称为中
国的“小儿外科之父”。获得这一荣誉，张金哲是当之无愧的，不仅是因为他在技术上的“三大发明”，也不仅仅
是他开创了中国的小儿外科，更因为他对待每一个孩子都有一颗“父亲”般的仁爱之心。

大医至仁张金哲
姻夏媛媛

缘定小儿外科

情系科普

盂

于
淤2000 年张金哲获丹尼斯·布朗金奖
于张金哲指导学生进行病例讨论
③张金哲为孩子进行检查

淤

白手起家

仁爱之心


