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序
一

腹腔镜结直肠微创手术源于欧美，兴于中国，发展至今，

已近 30 载。历经 30 年栉风沐雨，微创技术在结直肠手术中的

应用已进入到一个新的发展时期。腹腔镜视觉系统从标清到高

清、4K 超高清，从 2D 到 3D、裸眼 3D 的进阶；腹腔镜手术技

术有多孔、减孔、单孔的选择，有经腹入路到经肛、经阴道入

路的手术或者标本取出途径的变化；结直肠癌根治手术也有 D3

根治术和完整结肠系膜切除术等，各种不同观点与主张层出不

穷，百花齐放。纵观 30 年之发展，无论是腹腔镜技术本身，还

是结直肠解剖的认识，抑或是结直肠手术的理念，均已发生较

大变化。

《腹腔镜右半结肠切除术：技术与理念》一书，内容上涵

盖了腹腔镜右半结肠手术相关的胚胎发育学、临床解剖学、外

科手术学乃至外科肿瘤学等各种最新进展。既有一系列经典而

规范的外科理论与策略，亦有近年来备受关注的多种创新手术

技术与术式；形式上以中青年专家为创作主体，以资深专家为

点睛之笔，不仅通过精炼的文字，记录下他们对腹腔镜右半结

肠手术理念的深刻理解与真诚感悟，更通过精彩的视频，展示
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出他们在腹腔镜右半结肠手术技术的扎实功底与深厚造诣。因

此，这本书的编写与出版，不论是内容上，还是形式上，均体

现出了微创外科的规范与探索、传承与创新。更为可贵的是，

该书紧扣腹腔镜右半结肠手术这一主题，并以之为切入点，让

读者轻松透视整个腹腔镜结直肠手术领域近年来的关键技术与

热点话题，可谓“以小见大，见微知著”。

“少年强，则国强。”青年强，则外科强。以主编冯波教

授等一批国内中青年专家，满怀对微创结直肠外科的激情与敬

意，专注于“右半结肠”这一话题，将相关工作做深、做实、做透，

在这部专著中倾注了大量的心血。而这部专著所面向的读者，

也正是以致力于腹腔镜结直肠外科事业的广大青年外科医师为

主。可以看见，在我国腹腔镜结直肠外科事业发展的漫漫长路上，

我们的青年医师们凭借着真诚的态度与娴熟的技术，已经迈出

了坚实而成功的一步。愿在今后的发展道路上与各位青年医师

共勉之。

中华医学会外科学分会腹腔镜与内镜外科学组  组长

2021 年 5 月
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序
二

2020 年，新型冠状病毒肆虐全球，经过艰苦卓绝的斗争，

目前我国的疫情防控取得了阶段性的胜利，各行各业积极复工

复产。在这个特殊的历史时期，我收到冯波教授的邀请，为他

的新书《腹腔镜右半结肠切除术：技术与理念》作序，更感受

到医学学术欣欣向荣的气息。我和他的老师——我国微创外科

的开拓者郑民华教授，是在普通外科领域并肩战斗多年的好朋

友，这使我有机会见证了冯波教授的成长进步和脱颖而出。同

时冯波教授也是中华医学会外科学分会结直肠外科学组的委员，

我作为学组组长和他在很多方面有着密切的合作交流。近几年

来，冯波教授在右半结肠切除的领域倾注了很大的精力，积累

了很多经验，开展了相应的临床研究并得到了循证医学证据水

平较高的研究结果，发表了质量很高的论文。同时，他还创新

性地提出了将横结肠后间隙及Henle’s 干命名为右半结肠癌行完

整系膜切除术的“指纹”等新的观点和理论。有了这些厚重的

积淀，这本书的问世就水到渠成了。

这本书紧紧围绕右半结肠外科治疗的热点、焦点和难点，

密切结合临床实际问题。既有相关的基础理论内容，如右半结
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肠基本的结肠系膜结构、血管变异、淋巴结清扫范围、膜解剖

等基本概念，也有生物学行为与综合治疗等方面的内容。而在

手术技巧方面针对肿瘤部位与切除范围，以手术入路为导向介

绍了右半结肠切除的各种手术方式。对于特殊情况的右半结肠

手术，包括急诊、肥胖、联合脏器切除、单孔与减孔、NOSES

等的处理方法也做了介绍。在编者的选择方面也很用心，各章

节的编写者都是我国结直肠领域非常活跃的一批中青年专家。

他们成长在结直肠外科治疗的“微创时代”，外科操作技术及

治疗理念都带有鲜明的时代色彩。

阅读本书的目标人群主要是进修医生以及初级、中级结直

肠外科医生、研究生等，就像这本书的副标题“技术与理念”

所要表达的内涵一样，这本书不是“教科书”，也不是“手术

图谱”，而是一本非常实用的工具书。期待将来能够继续更新

版本，为我国结直肠外科治疗的规范化做出新的贡献。

中华医学会外科学分会结直肠外科学组　组长

2021 年 5 月
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序
三

2020 年春天，是不平凡的开始，新型冠状病毒肆虐，但中

国人民战胜了疫情，体现国家、民族的制度完善和文化自信。

尤其是广大医务工作者逆流而上、抗击病毒、坚定信心、众志

成城、科学防疫、精准施策，向党中央和人民递交了满意答卷。

无论是前线还是后方，每一位医务工作者，每一个中国人都是

英雄。因为他们都站在民族和国家的高度来诠释自己的岗位责

任。此时我收到冯波教授邀序，看完书稿甚感欣慰，他们非但

没有被疫情击垮，而且还能够组织全国的青年专家利用碎片时

间著书，他们是有责任、有使命感的一代，是务实、实干的一代。

这一代外科专家必将是自信的一代，因为他们懂得“用欣赏的

眼光看待别人的成绩，用挑剔的眼光看待自己的不足”，从而

更好诠释“实力是唯一话语权，实干是唯一兴邦路”的深刻内涵。 

冯波教授组织青年专家就右半结肠解剖、手术入路、理念、

切除范围、淋巴结清扫程度、D3与 CME 等问题进行探讨，编纂

的《腹腔镜右半结肠切除术：技术与理念》是一个大胆且优秀

的思路，就一个专题进行全方位的阐述，并分享全国同仁们的

见解，从而让更多专家思考且受益，出书的价值和意义就显现
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出来了。书中无论观点、创新之处均值得提倡。比如解剖，敢

于质疑前人，这是我们创新的源泉；比如创新术式，这是顺应

时代的要求。医学的发展依赖其他学科，能量平台、器械平台、

显像平台等手术平台为我们的创新提供了空间和保障。而微创

术式的五要素，即手术入路、切除范围、淋巴结清扫程度、消

化道重建方式以及标本取出方式，为青年专家的进步提供了方

向、方式和思考空间。  

回顾外科学的发展，是理念与技术相互改变、相互促进的

过程。外科专家们的智慧和才能永远是主角。要敢于质疑，但

质疑不是诋毁；要敢于创新，但创新要在规范中创新。通读此书，

感觉主题明确、观点鲜明、图文并茂、善于总结，作者的创新

意识贯穿始终，学术思想活跃，不拘一格。作为专著有思考、

有见解，青年学者的智慧、辛勤、技巧跃然纸上。愿中国的青

年医师们能做出更多的成果，团结协作，在国际舞台上发出中

国好声音。

“智者天下，善者未来”，是为序 。

中国抗癌协会大肠癌专业委员会　主任委员

2021 年 5 月
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序
四

2020 年春新型冠状病毒疫情—武汉解封—复工复医一个月

后，我收到上海交通大学瑞金医院冯波教授的一条微信，希望

我能为他在新冠疫情期间编撰的学术专著作序。我收到这条微

信后，既激动又高兴。激动的是冯波教授邀我为其专著作序，

是对我所做点滴工作的认可，受到邀约我感到非常荣幸；高兴

的是当很多人沉溺于宅家抗疫的慵懒生活时，冯波教授却在难

得的空闲时间里，整理、总结、编撰了这本著作。我相信冯波

教授一定筹划多年，绝非一时冲动。作为国内知名的中青年学者，

在日常临床、教学、科研、学术交流中他一定无比忙绿，无暇

回顾梳理多年积累的研究资料和临床经验，这次“居家”的闲

暇给了他机会和时间将自己珍贵的资料集合成册，可喜可贺！

在结肠癌手术发展的百年历史中，完整结肠系膜切除术

（complete mesocolic excision, CME）的概念提出与技术普及，

使结肠癌手术进入一个质量可控制时代。相对于直肠手术，由

于术野容易显露、操作技术相对简单，右半结肠切除术被外科

医师认为是一个入门级手术。CME 概念提出后，客观量化地评

估结肠系膜切除质量和血管中央结扎合并淋巴结清扫的范围，

F O R E W O R D
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右半结肠切除术由曾经的入门手术变成了相对复杂的进阶手术。

尤其是在胃结肠干血管变异的识别和相应区域的淋巴结清扫方

面，对术者的解剖学理念和外科技术都提出了更高的要求。

1990 年，美国人 Jacobs 成功完成第 1例腹腔镜右半结肠切

除术。随着结直肠癌外科医师对结肠癌手术理论、系膜和筋膜

解剖的认识以及腹腔镜硬件的提升，腹腔镜右半结肠癌根治术

逐渐普及。但是右半结肠血管变异多，中央组淋巴结清扫易出血，

手术方式和入路也较多，如中央入路、尾侧入路、翻页式术式等，

每种术式都有其独特的解剖学视角和适应人群，可能让初学者

困惑，因此很有必要开展关于腹腔镜右半结肠切除的专题化教

学。《腹腔镜右半结肠切除术：技术与理念》一书，从右半结

肠的系膜结构、手术层面、血管变异、D3与CME淋巴结清扫范围、

膜解剖等基本概念，各种手术入路的描述和视频讲解，特殊情

况右半结肠切除术等，以及综合治疗等方面展开论述，循序渐进，

章节基本囊括了初学者对腹腔镜右半结肠切除的知识点，是对

腹腔镜右半结肠切除术从理论基础到临床实践的一本专题教案，

是广大中青年医师学习腹腔镜右半结肠切除术图文并茂的参考

书。中青年专家是祖国医学的未来，主编冯波教授等和编者均

是国内在腹腔镜结直肠癌手术具有丰富经验、学术思想活跃的

中青年医师，他们一直致力于腹腔镜结肠癌右半结肠切除手术

的推广和教学，此书的出版发行对进一步推动我国结直肠癌外

科的规范化诊疗和腹腔镜微创技术的发展具有重要的作用。

中国医师协会外科医师分会结直肠外科医师委员会　主任委员

2021 年 5 月
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序
五

冯波是我的同事，从微创中心到胃肠外科，我们共事多年。

这些年来，我看到了冯波的努力和成长，他的每一个步伐都非

常坚定而清晰。这次，冯波请我为《腹腔镜右半结肠切除术：

技术与理念》一书写序，我欣然接受，因为我想从旁观者角度，

把冯波团队作书的辛苦和快乐告诉大家。

记不清写书的设想是从哪年开始，但记住了冯波一台台精

致的手术和一篇篇高质量的论文。一本好书需要深厚的底蕴，

冯波的底蕴来源于大量临床工作的积累、不忘初心的传承和勇

于接力的超前意识。正因为如此，写书就成了一件水到渠成的

事情。

书的内容也是一门学问。结直肠有很多术式，右半结肠是

其中一个相对独立的进阶手术，有不同的手术入路、血管分型

和清扫范围。冯波团队选择右半结肠入手，针对每一个术式把

问题讲全讲清讲透，以点代面，为全面提升结直肠手术的技术

出谋划策，我觉得是非常成熟的想法。

该书启动是在 2～3 年前。那段时间，冯波忙碌辗转于各大

医院，向结直肠外科领域的专家教授虚心请教，与合作单位的
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中青年医师协调沟通，并设计科研方案、制定手术流程等，看

似复杂艰难的筹备工作在冯波手里游刃有余，严谨而又顺畅，

从中足以体现冯波团队的智慧和能力。

写书之前，冯波悄悄告诉我，他想写一本“不一样”的书。

我有些担忧，“不一样”哪有那么容易，还不如引经据典、旁

求博考来得稳健。现在看来，冯波所说的“不一样”绝不是标

新立异，而是基于科学理论的原创和探索。书中每一张图片、

每一组数字都是通过亲力亲为的手术慢慢积累起来的，通过分

析总结，最后形成具有说服力的新观点和新学说体系。该书立

足于前沿，紧密结合临床，富有时代气息和中青年特色，对规

范右半结肠手术操作有很大的帮助，相信今后很长一段时间内

会成为广大外科医生的必读之物。

我国结直肠外科在各位前辈的带领和支持下，呈现出百花

齐放、欣欣向荣的景象。中青年医师开始崭露头角，具有一定

的影响力和号召力。此次由冯波教授牵头，全国各地中青年专

家共同编写本书，也是众望所归。中青年不仅指特定的年龄，

更是时代的符号。当结直肠外科接力棒代代相传的时候，冯波

教授等中青年医师勇于承担重任，在他们身上，既看到了尊师

和传承，也看到了创新和超越。更欣喜的是看到青年一代的成长，

他们是未来结直肠外科领域的中流砥柱。

今天，新书终于出版了，这是一个分享喜悦的时刻。其实

电子版我已经读了很多次，但拿到新书时，还要再仔细通读一番，

再一次感受书本所带来的快乐。当图书发行到全国各地，拿在

每一位外科医生手中的时候，所有的付出都是值得的！

中华医师学会外科学分会疝与腹壁外科学组　副组长

2021 年 5 月
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