
日本科学家近日称研

制 出 一 种 新 型 量 子 温 度

计。它小到可深入单个活

细胞，测量细胞核等微小区

域的温度。

研究团队将一种名为

并五苯的碳氢化合物分子

嵌入晶体内，然后搅动晶

体，使之分解成更微小的颗

粒。最终得到的传感器直

径仅 200 或 500 纳米，比人

类红细胞还要小。为将传感

器送入细胞内部，团队将癌

细胞浸泡在含有传感器的溶

液中，任其被吸收，或直接将

传感器注入细胞核。随后，

他们对传感器施加激光和微

波，并观察哪些频率的微波

让红光变暗，从而精确计算

出细胞的温度。

据科技日报

量子温度计
可深入单细胞内测温

本报讯（通讯员 李文芳）

不久前，50 多岁的吴先生因操

作电锯时失控遭遇重创，右侧

面部被划出一道 10 厘米长的

伤口，从额部延伸至嘴角，距

右眼角仅半厘米，当场昏迷，

被家人紧急送往当地医院。

检查显示，电锯切断面神

经多个重要分支，引发严重周

围性面瘫，创面污染严重，额

面部、颌面部多处骨折，骨折

线长达 10 厘米，部分碎骨片

刺入颅内，还伴有蛛网膜下腔

出血。当地医生建议转往浙

大邵逸夫医院。

转入医院后，吴先生意识

恢复，但面瘫症状明显，右侧

眼睑闭合不全、无法鼓腮。医

疗团队面临两难选择：立即修

补面神经争取黄金时间，却有

高感染风险；保守治疗虽稳

妥，却可能错过最佳修复窗

口。最终团队遵循“生命安全

优先”原则，先进行保守治疗，

待颅内情况稳定后再行手术。

吴先生恢复超出预期，颅

内出血逐步吸收、伤口顺利拆

线。医生评估发现其面神经

远端缺损，脉冲射频无效，最

终确定“自体耳大神经移植

术”方案——取患者颈部耳大

神经桥接缺损处，虽可能导致

耳后短期麻木，但再生效果和

相容性更优。手术历时 5 小

时：第一步修复颧支以恢复闭

眼功能，切除神经瘤、清理异

物、松解瘢痕，将颧支与移植

神经精细吻合；第二步重建颞

支，通过“神经桥”方式，选取

粗大颞支与移植神经吻合，为

恢复表情创造条件。

术后第二天查房，吴先生

竟然已能闭眼。医生解释，术

中拆除束缚神经的缝线、松解

压迫，使未完全断裂的神经恢

复部分传导功能。神经移植

再生需 3 个月，后续患者闭眼

功能和面部表情将逐步恢复。

电锯惊魂！半张脸被划伤10厘米
医生5小时精准修复“断裂神经”

韩国首尔国立大学科

学家前不久从生物肌肉—

肌腱复合体中汲取灵感，研

制 出 一 款“ 智 能 人 造 肌

肉”。它能同时执行传感和

致动功能，这一突破在下一

代人形机器人领域展现出

巨大的应用潜力。

新研制的人造肌肉由

一种复合结构组成。团队

将两道液态金属通道嵌入

液晶弹性体内，一条通道充

当主动致动器，通过加热引

起收缩；另一条通道则作为

传感器，精确检测力与形

变。这套系统不需要外部

传感器，即可在内部感知收

缩状态并同时产生运动。

据人民网
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智能人造肌肉
融合传感和致动功能

养生10版
2026.5.19 星期二
编辑：戴虹红 电话：0571-85311392

本报讯（记者 徐小翔 通

讯员 王屹峰 黄安琪）“如果

不是你们，我可能已经不在

了.”近日，前来复诊的杨叔边

说边流泪。

今年 54 岁的杨叔是杭州

人，平时喜欢运动和弹吉他。

一次打完篮球后，他发现脖子

上有个小疙瘩，像花生米那么

大，不疼，摸起来硬硬的，去医

院检查发现是鳞状细胞癌。

他先后去了口腔科、耳鼻喉科

和肿瘤内科，但始终找不到原

发灶，医生建议做全身化疗。

后来他转到了浙江省肿瘤医

院。

在办理住院手续时，医生

审阅了他的资料后说：“如果

你直接化疗，我就对不起你。”

这句话让杨叔印象深刻。医

生帮他组织了多学科会诊，怀

疑是扁桃体来源的可能。之

后他被转到头颈外科，最终确

诊为原发灶在右侧扁桃体。

从 2024 年 9 月发现疙瘩，

10 月手术，12 月放疗，到 2025

年 1 月结束治疗，如今他每晶

晨间快走 5-6 公里，重拾篮球

与吉他。他坦言，如果当时直

接进行全身化疗，不仅对身体

伤害很大，而且因为找不到原

发灶，可能连命都保不住了。

“是否能找到原发灶，对

患者来说差别非常大。”拒绝

给他直接化疗的医生就是头

颈及罕见肿瘤内科副主任医

师曹君。她解释，找到原发灶

后，可以采取更精准的治疗方

式，避免不必要的全身化疗，

减少身体负担和经济压力。

杨叔的病情虽然严重，但主要

集中在颈部，尚未达到紧急化

疗指征。

头颈外科主任医师楼建

林指出，杨叔的情况比较少

见，只占所有头颈部恶性肿瘤

的 5%以下。根据病理报告，

他们重点排查了口咽部，发现

扁桃体癌是最常见的类型，但

由于扁桃体结构特殊，容易漏

诊。随后进行了全颈淋巴清

扫、扁桃体切除和口咽部扩大

切除等规范治疗。

头部及罕见肿瘤科主任方

美玉强调，肿瘤多原发和不明

原 发 约 占 所 有 恶 性 肿 瘤 的

10%，一直是临床难点。部分

患者误以为自己是晚期，只能

接受全身化疗。其实，不少患

者通过局部治疗就能根治,特
别是颈部肿瘤原发不明、但有

转移的情况下,在明确复发灶

后，治疗效果往往较好。
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