
2025年中华医学科技奖候选项目/候选人

公示内容

推荐奖种 医学科学技术奖（非基础医学类）

项目名称 以提高生存为目标的胃癌精准治疗体系创新与应用

推荐单位

/科学家
中华医学会北京分会秘书处

项目简介

WHO最新数据显示，胃癌每年约有100万新发病例，在全球恶性肿瘤发病率和死亡率中均位列第

5位，其中有近一半胃癌发生在我国，给社会造成沉重疾病负担。如何进一步提升我国胃癌诊治

疗效是目前肿瘤防治工作的重要组成。本项目主要完成单位作为国家癌症中心，历时13年，通

过优化新的胃癌诊断及预后评价体系、改良围手术期综合治疗方案、探索特殊类型胃癌临床特点

及相关分子机制，构建了胃癌精准诊疗体系，推动我国胃癌患者总体疗效达到国际领先水平。

本项目主要技术内容如下。（一）精准识别，创新优化胃癌诊断、疗效及预后评价体系： 1.提

出新的胃癌病理分型，细化胃癌分类并指导临床治疗。2.首创“北京评分”标准，从营养-炎症层

面提供精准预后评价系统。3.开发了个性化基因突变检测技术，为胃癌术后复发高风险患者的早

期干预和个体化治疗提供了科学依据。4.揭示胃癌患者血浆的代谢重编程图谱，建立胃癌诊断模

型和预后预测模型，为开发胃癌筛查和预测预后的生物标志物奠定基础。（二）分期施策，构建

胃癌全分期精准治疗系统：1.明确早期胃癌治疗后复发高危因素及治疗策略。2.创新并优化局部

进展期胃癌综合治疗方案，改善局部进展期胃癌患者预后：（1）优化胃癌新辅助治疗方案，并

揭示影响肿瘤免疫应答的肿瘤微环境特征。（2）开展前瞻性临床试验，为全腹腔镜胃癌根治手

术提供循证医学证据。（3）通过 ICG示踪指引淋巴结清扫，提升手术疗效。（4）创新性提出

“剪裁式胃次全切除术”，改良胃中部癌手术方式。（5）优化内科药物治疗方案，有效控制疾病

发展。（6）开展胃癌放疗临床试验，为放疗在胃癌中 应用提供新证据。3.探索并规范晚期胃癌

治疗方案：（1）探索晚期胃癌转化治疗后手术疗效，创新性提出“腹腔镜模块化分阶段手术疗

法”，优化晚期胃癌合并流出道梗阻治疗策略。（2）规范了晚期胃癌一线药物治疗方案。（三）

兼顾特殊，揭示特殊类型胃恶性肿瘤临床特点及其发生机制：1.阐述残胃癌临床病理特点，并探

索残胃癌发生发展机制，明确蛋白酶活化受体-2在残胃癌中的作用。2.概括胃印戒细胞癌临床

病理特点，构建药物筛选类器官并揭示潜在耐药机制。3.汇总胃神经内分泌癌临床病理特点，指

导临床决策。

通过开展以上研究工作，推动我国胃癌诊治水平提升并改善患者预后，数据显示，国家癌症中心

胃癌患者5年生存率为 69.8%，明显高于国内平均水平（35.1%），与日本同期水平相当

（71.3%），部分分期甚至优于日本。上述研究得到国自然等课题资助，研究结果在 Nature 

Communications、Journal of Hematology ＆ Oncology、Gastric Cancer等知名

杂志发表，并多次在 IGCC、KINGCA等国际胃癌学术会议进行汇报交流。项目负责人担任中国抗

癌协会胃癌专委会副主委、国家癌症中心胃癌质控专家委员会副主委、北京市胃癌质控专家委员

会主委，主编胃癌专业图书1部，联合制定多部胃癌专家共识，举办多场国际和国内学术会议。

本团队培训进修医生 800余人，培养博士硕士 30余人，在国内多家单位推广应用。
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姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

田艳涛 1 中国医学科学院肿瘤医院
中国医学科学院肿瘤医

院
教授,主任医师 病区主任

对本项目的

贡献

项目总负责人，负责相关课题的立项申报和开展实施，提出主要技术创新，尤其是外科技术的改良创新、评

价模型的构建以及相关机制研究的探索实施。对项目开展过程的各项工作进行统筹协调，对项目涉及的临床

和基础研究的各项工作发挥主导作用。(对应“四、重要技术发明或科技创新”中第一、二、三部分。证明材

料附件 1-1、1-3、1-4、1-5、1-6、1-8、1-10)

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

赵东兵 2 中国医学科学院肿瘤医院
中国医学科学院肿瘤医

院
教授,主任医师 科室副主任

对本项目的

贡献

作为项目的核心成员，负责相关课题的立项申报和实施推进，发挥了重要的协调和学术引领作用，重点主导

了腹腔冲洗液残留癌细胞基因突变检测技术的开发，优化了内镜黏膜下剥离术（ESD）后补救性手术的指征，

提升了手术精准性和患者生存率，为胃癌早期诊疗策略的优化和推广提供了重要的理论依据和临床指导。

(对应“四、重要技术发明或科技创新”中第一、二、三部分。证明材料附件 1-1、1-2、1-7）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

徐泉 3 中国医学科学院肿瘤医院
中国医学科学院肿瘤医

院
副主任医师 无

对本项目的

贡献

团队的临床骨干成员，参与项目中所涉及的所有手术方式、临床诊疗的开展和实施。尤其对项目中腹腔镜

“剪裁式胃次全切除术”的手术的开展、推广和应用，对中晚期胃癌腹腔镜半离断技术的开展和改进提出宝贵

意见，并参与实施。（对应“四、重要技术发明或科技创新第二部分。证明材料附件 1-8）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

蓝勋 4 清华大学 清华大学 副教授 无

对本项目的

贡献

负责本项目所涉及的肿瘤免疫应答的肿瘤微环境特征研究，寻找有效预测免疫治疗的指标并揭示潜在机制，

发现 Tc17细胞可以通过两种潜在的机制重塑 TME进而影响免疫治疗疗效，为靶向 IL17+细胞及其相关信号

通路提供了依据。（对应“四、重要技术发明或科技创新”第二部分内容。证明材料：1-4）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

杨林 5 中国医学科学院肿瘤医院
中国医学科学院肿瘤医

院
教授,主任医师 无

对本项目的

贡献

主要负责本项目肿瘤内科相关的研究，证实 SOX治疗方案在中国人群患者中是安全可行，明确了 SOX方案

在中国人群晚期胃癌中的疗效和安全性，对本项目胃癌综合治疗体系内科药物治疗体系的构建起决定性作用。



（对应“四、重要技术发明或科技创新”第二部分内科化疗相关成果。证明材料 1-9）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

金晶 6 中国医学科学院肿瘤医院
中国医学科学院肿瘤医

院深圳医院
教授,主任医师

院长助理、科

主任

对本项目的

贡献

为本项目放射治疗学科技创新和技术推广应用的主要实施者，负责进展期胃癌新辅助放疗及术后辅助放疗临

床试验实施。对本项目胃癌综合治疗体系放射治疗部分的构建起到决定性作用。（对应“四、重要技术发明

或科技创新”中第二部分放疗相关内容。证明材料 1-7）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

钟宇新 7 中国医学科学院肿瘤医院
中国医学科学院肿瘤医

院
主任医师 无

对本项目的

贡献

作为团队的临床骨干成员，全面参与了项目中涉及的各类手术方式和临床诊疗的实施。在中晚期胃癌治疗领

域，积极推动预防性腹腔热灌注化疗（HIPEC）技术的开展和推广，显著降低了术后腹膜转移的发生率。针

对复杂的中晚期胃癌病例，对腹腔镜半离断技术的优化和改进提出了宝贵意见，并参与了相关手术的实施，

为提升胃癌综合治疗效果和患者生存率提供了重要支持。（对应“四、重要技术发明或科技创新第二部分。

证明材料附件 1-6、1-8）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

薛丽燕 8 中国医学科学院肿瘤医院
中国医学科学院肿瘤医

院
主任医师 无

对本项目的

贡献

负责本项目所涉及病理诊断的内容，基于胃癌的组织学特征和分子特征提出了新的胃癌分型系统，

指导胃癌精准治疗。（对应“四、主要科技创新”第一部分，证明材料 1-9等学术论文）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

马福海 9 中国医学科学院肿瘤医院 北京医院 主治医师 无

对本项目的

贡献

作为团队肿瘤外科研究方向的研究人员，积极参与了项目中全腹腔镜手术和腹腔热灌注化疗（HIPEC）术的

开展、推广和应用，推动了胃癌外科治疗的规范化和精准化。参与了小鼠十二指肠-胃反流模型的构建，为

残胃癌的发生机制研究提供了重要实验基础。此外，针对早期胃癌患者，ESD术后补救手术的适应症探索提

出了宝贵意见，助力优化早期胃癌的治疗策略。（对应“四、重要技术发明或科技创新第二部分。证明材料

附件 1-3、1-5、1-10）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

熊建平 10 中国医学科学院肿瘤医院 北京大学第三医院 主治医师 无

对本项目的

贡献

作为团队肿瘤外科研究方向的研究人员，积极参与全腹腔镜手术及胃癌预后模型的相关研究，深度参与了

“北京评分”预后体系的构建，从营养-炎症层面出发，建立了“北京评分”精准预后评价系统。该体系显著提

升了胃癌患者的预后评估准确性，为个体化治疗提供了重要依据，为胃癌预后管理和综合治疗策略的优化作

出了重要贡献。（对应“四、重要技术发明或科技创新”第二部分内容。证明材料：1-1）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

刘昊 11 中国医学科学院肿瘤医院
浙江大学医学院附属第

一医院
主治医师 无

对本项目的

贡献

作为团队肿瘤外科研究方向的研究人员，积极参与了项目中全腹腔镜手术的执行与优化，推动了胃癌微创手

术的规范化与推广应用。他在术式改良、手术安全性提升和患者术后恢复等方面作出了重要贡献。（对应

“四、重要技术发明或科技创新”第二部分内容。证明材料：1-7）



姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

李洋 12 中国医学科学院肿瘤医院
中国人民解放军总医院

第一医学中心
主治医师 无

对本项目的

贡献

作为团队肿瘤外科研究方向的研究人员，参与了全腹腔镜手术的开展与优化，推动了胃癌微创外科治疗的应

用。针对胃印戒细胞癌，深入研究其临床病理特征及化疗耐药机制，为胃印戒细胞癌个体化治疗的提供了新

策略。（对应“四、重要技术发明或科技创新”第二部分内容。证明材料：1-5）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

邵欣欣 13 中国医学科学院肿瘤医院
中国医学科学院肿瘤医

院
主治医师 无

对本项目的

贡献

团队的外科及基础研究骨干成员，参与项目中所涉及的手术方式的开展和实施，并指导基础研究的实施。尤

其对项目中优化晚期胃癌合并幽门梗阻全流程治疗策略出主要贡献。（对应“四、主要科技创新”第二部分。

证明材料附件 1-5、1-8、1-10）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

张雯 14 中国医学科学院肿瘤医院
中国医学科学院肿瘤医

院
副主任医师 无

对本项目的

贡献

项目中聚焦胃癌的内科治疗，参与了DOS方案新辅助化疗的研究，推动了术前化疗方案的优化。她还参与

WT1靶向树突状细胞疫苗的 I/II期临床试验，验证了其在晚期胃癌中的安全性和免疫应答效果，为胃癌的个

体化和免疫治疗提供了重要支持。（对应“四、重要技术发明或科技创新”第二部分内容。证明材料：1-9）

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

王鹏 15 中国医学科学院肿瘤医院
中国医学科学院肿瘤医

院
主治医师 无

对本项目的

贡献

团队的外科研究骨干成员，参与项目中所涉及的手术方式的开展和实施，尤其对项目中 ICG引导的淋巴结清

扫及剪裁式胃次全切除术做出贡献，参与编写《晚期胃癌转化治疗后腹腔镜手术合理实施中国专家共识（第

一版）》（对应“四、重要技术发明或科技创新”第二部分。证明材料附件 7-10）。

完成单位情况表

单位名称 中国医学科学院肿瘤医院 排名 1

对本项目的

贡献

本项目在国家自然科学基金，首都卫生发展科研专项，北京市科技计划，中国癌症基金会北京希望马拉松等

课题资助下开展实施，课题开展、实施过程中本单位对其进行监督、审核、把关，确保课题顺利开展。本单

位在课题实施过程中积极协调本院门诊、住院部、手术室、影像科、病理科及基础实验室等多部门相互配合，

为本项目顺利开展提供了基础保障，最终推动了多项胃癌综合诊疗临床和相关基础工作的改进和优化。


