科技进步奖：

	项目名称
	局部晚期食管癌综合治疗策略优化研发与应用　

	提名单位
	河北省卫生健康委

	主要完成人（全部）
	王澜 任雪姣 刘丽虹 刘树堂 程如田 韩春 李晓宁 许立昂 

	项目简介
	食管癌是中国特色的重大恶性肿瘤，全球每年新发病例超半数来自中国，我国5年生存率仅约30%，目前诊疗体系面临三大核心瓶颈：1）分期晚、异质性强：51%初诊即局部进展期，90%为鳞癌（ESCC），高龄及营养不良患者占比高；2）标准治疗局限：局部晚期患者仅45.5%能耐受同步放化疗（CCRT），传统50.4Gy/FP方案在东亚人群中疗效欠佳且毒副反应显著；3）精准体系尚未建立：现有策略多基于西方腺癌研究证据，与中国ESCC在分子特征、治疗反应等方面人群存在明显差异；面对上述挑战，本项目组历时12年系统研究，从放疗技术优化、药物组合筛选到创新融合方案探索，进行多层面系统性验证，最终形成了一套“高效低毒、精准分层”的个体化综合治疗体系。主要创新点如下：
创新点一：确立基于中国人群的高剂量放疗优势，首创食管癌物理加量技术适用方案。 针对欧美与亚洲在放疗剂量（50.4Gy vs. 60Gy）上的长期争议，通过长达10年大样本随访，首次证实中国ESCC患者接受60Gy高剂量CCRT可显著获益（10年OS率24% vs. 13.3%），且未增加严重晚期毒性，为亚洲人群高剂量实践提供了关键循证依据。同时，针对肿瘤靶区剂量异质性需求，在国内较早创建SIB-IMRT食管癌适用方案，对GTV给予63Gy高剂量、CTV给予50.4Gy常规剂量，实现中位PFS从13个月延长至18个月、OS从16个月延长至22个月，治疗相关死亡率显著下降，真正做到"物理加量增效不增毒"。
创新点二：首创SIB-IMRT联合靶向治疗新模式，优化中国ESCC最佳同步化疗方案。 针对占半数的无法耐受传统CCRT的高龄、体弱患者，全球首创"SIB-IMRT联合尼妥珠单抗"根治性治疗模式，通过物理加量与生物靶向协同增效，3年OS率达54.5%（媲美CCRT），同时完全规避化疗的骨髓抑制和严重消化道毒性，使超50%既往失去根治机会的患者重获新希望。此外，针对西方标准PF方案毒性大的问题，通过13项RCT、962例患者的荟萃分析，首次证实紫杉醇联合铂类（PTX）方案疗效不劣于PF，且显著降低重度放射性食管炎及上消化道不良反应，确立了PTX作为中国ESCC患者的优选化疗方案。
创新点三：创建"物理-生物-功能"多维精准放疗技术体系，实现个体化应用。 在国内最早开展食管癌VMAT剂量学研究，创建了个体化决策标准——根据靶区大小明确VMAT最佳适用人群，大幅缩短治疗时间、降低机器跳数。并创新性建立"DWI-MRI联合CT+食管造影"多模态评估模型，可早期精准预测放化疗后完全缓解，为治疗方案的动态调整提供了指导，避免不必要的过度治疗。
创新点四：揭示新辅助化免增效机制，推动治疗时序的策略优化。动态监测肿瘤微环境证实，相较单纯新辅助化疗，化免方案可上调瘤内 PD-L1、增加 CD3+/CD8+T 细胞浸润，激活适应性免疫。该机制转化为显著临床获益：病理缓解率提升超 5 倍，且可作为生存获益替代终点；同时明确术前高分化、PD-L1 阳性为独立预测因子，精准筛选获益人群。
项目成果发表30篇高水平论文（SCI 13篇，含国际放疗顶刊《Radiotherapy and Oncology》、《International Journal of Radiation Oncology•Biology•Physics》等JCR Q1区5篇， Q2区5篇及国内双核顶刊《中华放射肿瘤学杂志》、《中华肿瘤杂志》等12篇）。研究成果在全国多家三级临床医疗中心应用，惠及患者群体，为提升我国食管癌诊疗水平提供了系统性解决方案。


	主要完成单位及创新推广贡献
	本项目累计发表学术论文30篇，其中SCI收录13篇，包括JCR Q1区期刊论文5篇、Q2区5篇，12篇发表于《中华放射肿瘤学杂志》、《中华肿瘤杂志》等国内双核心权威期刊。所有论文的知识产权均归属于河北医科大学第四医院。
在创新成果推广与应用方面，本项目多项关键治疗策略和技术方案——如累及野高剂量放疗标准、适用于亚洲人群的紫杉醇联合铂类（PTX）方案、SIB-IMRT 以及 VMAT 精准放疗技术等，已在全国多家三级甲等医院获得广泛应用，显著提升了临床治疗的精准性和疗效。团队多次受邀在ASTRO、CSCO、中华医学会放射肿瘤治疗学分会等重要国内外学术会议进行大会报告，积极推动相关技术和策略的普及与交流。通过推广应用，本项目所建立的个体化治疗体系及策略已惠及广大食管癌患者，不仅显著改善其生存结局，也提升了生活质量，为我国食管癌诊疗水平的提升提供了关键支撑。

	推广应用及经济社会效益情况
	本项目针对我国食管癌诊治领域长期存在的严峻挑战，包括高发病率、高死亡率、晚期患者比例高、治疗耐受性差以及缺乏精准诊疗体系等问题，经过十余年系统性探索研究，优化构建了契合中国人群特征（尤其高发鳞癌）的局部晚期食管癌综合治疗策略体系。以解决临床瓶颈问题为导向，通过理论创新、技术突破与多中心真实世界大数据研究，在显著提升患者生存获益和医疗资源利用效率的同时，取得了多方面的社会效益与普惠价值。使高龄、体弱等传统治疗“盲区”人群获得有效治疗；借助高效放疗技术缩短了治疗周期，采用高效低毒的治疗方案减轻患者痛苦、提升生活质量；通过精准分层避免过度治疗或治疗不足，节约医疗成本，并依托规范化推广助力缩小区域间诊疗水平差距。该体系显著提升了我国食管癌整体诊疗水平和患者生存率，产生了良好的社会效益。    
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	主要完成人情况表（排名、姓名、技术职称、工作单位、对本项目技术创造性贡献、曾获奖励情况）

	排名
	姓名
	技术职称
	工作单位
	完成单位
	贡献
	曾获奖情况

	1
	王  澜
	主任医师/教授
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	项目负责人，课题设计与指导、课题质量控制、论文审核
	《同期整合加量调强放疗（SIB-IMRT）联合尼妥珠单抗治疗中晚期食管癌的II期临床研究》2024年获河北省医学进步一等奖（第1完成人）；《多模态影像技术在胸部肿瘤精确放疗中的研究与应用》2019年获河北省科技进步二等奖（第2完成人）；《食管癌精确放疗标准的制定及应用研究》2014年获河北省科技进步二等奖（第2完成人）；《食管癌精确放疗系列研究》2009年获河北省科技进步二等奖（第3完成人）

	2
	任雪姣
	副主任医师/副教授
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	课题执行、资料总结、统计分析、论文撰写
	《多模态影像技术在胸部肿瘤精确放疗中的研究与应用》2019年获河北省科技进步二等奖（第5完成人）；《食管癌三维放疗长期生存治疗相关因素的研究》2019年获河北省医学进步一等奖（第1完成人）

	3
	刘丽虹
	副主任医师
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	免疫指标测定、数据整理，论文撰写
	《多模态影像技术在胸部肿瘤精确放疗中的研究与应用》2019年获河北省科技进步二等奖（第6完成人）；《同期整合加量调强放疗（SIB-IMRT）联合尼妥珠单抗治疗中晚期食管癌的II期临床研究》2024年获河北省医学进步一等奖（第3完成人）

	4
	刘树堂
	副主任医师/副教授
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	临床病例采集，整理、随访，撰写论文
	《多模态影像技术在胸部肿瘤精确放疗中的研究与应用》2019年获河北省科技进步二等奖（第7完成人）；《同期整合加量调强放疗（SIB-IMRT）联合尼妥珠单抗治疗中晚期食管癌的II期临床研究》2024年获河北省医学进步一等奖（第4完成人）

	5
	程如田   
	住院医师
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	文献检索、数据分析及撰写论文
	无

	6
	韩春
	主任医师/教授
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	治疗计划审核，课题设计及指导
	《多模态影像技术在胸部肿瘤精确放疗中的研究与应用》2019年获河北省科技进步二等奖（第1完成人）；《食管癌精确放疗标准的制定及应用研究》2014年获河北省科技进步二等奖（第1完成人），《食管癌精确放疗系列研究》2009年获河北省科技进步二等奖（第1完成人）

	7
	李晓宁
	副主任医师/副教授
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	数据处理、整合及随访
	《食管癌精确放疗标准的制定及应用研究》2014年获河北省科技进步二等奖（第5完成人）

	8
	许立昂
	主治医师
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	临床资料采集，随访及预后分析
	《同期整合加量调强放疗（SIB-IMRT）联合尼妥珠单抗治疗中晚期食管癌的II期临床研究》2024年获河北省医学进步一等奖（第5完成人）

	完成人合作关系说明

	本项目由本项目由河北医科大学第四医院放疗科王澜教授作为总负责人牵头，历时十余年围绕局部晚期食管癌综合治疗策略优化展开系统性研究。团队成员基于紧密的临床协作与科研互补，形成了稳定高效的合作关系。王澜作为第一完成人，主导了整体研究框架的制定、课题方向的规划（如真实世界治疗模式探索、放疗剂量优化、新方案开发、精准技术应用及围术期策略研究）与全程质量控制。任雪姣（第二完成人） 作为主要执行者，负责临床研究实施、数据分析及论文撰写，重点完成高剂量放化疗安全性评价（论文1）、真实世界研究及临床试验（论文2、7）、多模态疗效评价体系（论文9）。刘丽虹（第三完成人）主导放疗技术优化与免疫指标检测，为精准治疗提供技术支撑（论文2、3、6）。刘树堂（第四完成人）主要负责临床病例采集（论文2、3），程如田（第五完成人）负责文献检索，数据分析，深化多学科诊疗整合（论文10）。韩春（第六完成人） 凭借在食管癌精确放疗领域的权威经验，深度参与关键课题设计（如SIB-IMRT技术应用、剂量学研究）和治疗方案审核，为项目提供重要学术和技术支撑。李晓宁（第六完成人）聚焦临床数据处理、整合（论文8）， 许立昂（第六完成人） 承担长期随访及预后分析。

团队基于紧密高效的合作关系，产出直接体现于10篇核心代表作：放化疗方案优化（论文1、8）、高效低毒精准放疗技术优化（论文2、3）、多中心实践分析（论文4、5、7）、免疫微环境研究（论文6）、多模态疗效评价体系（论文9）及放化免联合模式探讨（论文10）共同推动局部晚期食管癌治疗策略的优化与临床转化。

	完成人合作关系情况汇总表

	序号
	合作方式
	合作者/项目排名
	合作时间
	合作成果
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	1
	论文合著
	王  澜
	2013年6月至今
	代表性论文 2-7，9、10
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	论文合著
	任雪姣
	2013年6月至今
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	论文合著
	刘丽虹
	2013年6月至今
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	2014年6月至今
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	论文合著
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	2023年6月至今
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	论文合著
	韩春
	2013年6月至今
	代表性论文1-9
	

	7
	论文合著
	李晓宁
	2013年6月至今
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注：所填报内容必须与推荐书中提交的完全一致，否则责任自负，可自行调整行间距。

