科技进步奖：

	项目名称
	肺腺癌恶性进展关键机制研究及精准预后评估体系的构建与应用　

	提名单位
	河北省卫生健康委

	主要完成人（全部）
	解少男，邓会岩，耿楠，韩亚青，王世泽，刘月平，刘庆熠

	项目简介
	肺腺癌是肺癌最常见病理类型，具有高度异质性，驱动基因突变状态直接影响靶向治疗选择与预后。项目组历时10余年，依托河北医科大学第四医院大样本临床资源，围绕EGFR/ALK驱动基因突变谱、病理侵袭性特征与临床决策开展系统研究，取得以下创新成果：
一、揭示肺腺癌EGFR突变谱与病理亚型异质性规律
基于633例手术切除肺腺癌大样本，明确EGFR总突变率为56.9%，女性、非吸烟、早期及微乳头/贴壁亚型突变率显著更高，而实体型与黏液型突变率较低，为EGFR-TKI适用人群筛选提供直接依据。

二、阐明STAS作为早期肺腺癌独立预后因素及辅助化疗获益人群
 首次通过倾向性评分匹配证实I期STAS阳性肺腺癌患者接受术后辅助化疗可显著改善5年无复发生存（83.3% vs 70.9%）和总生存（86.2% vs 77.3%），血管侵犯、胸膜侵犯是独立风险因素。

三、建立淋巴结转移灶高级别病理模式风险分层评估体系
多中心345例IIB-IIIB期患者研究发现，淋巴结转移灶中高级别成分≥10%即可显著影响预后，微乳头成分HR=3.20（OS），突破IASLC 20%阈值传统认知，提出N2跳跃性转移应单独分层的新观点。

四、首次运用空间转录组技术揭示微乳头亚型去分化特征与免疫微环境重塑机制
发现CAF与M2型巨噬细胞在微乳头区域特异性富集，ECM重塑与RTK信号通路异常激活为其侵袭性核心分子事件。

项目发表SCI论文10篇，研究成果在省内外多家三甲医院推广应用，为肺腺癌个体化精准诊疗提供了重要科学依据。

	主要完成单位及创新推广贡献
	作为项目牵头单位和主要完成单位，承担了全部研究的设计、组织实施与总结工作。依托胸外科（国家临床重点专科、河北省医学重点学科）和病理科（国家临床重点专科、河北省医学重点学科）的学科优势，完成了633例EGFR突变检测、593例STAS阳性患者队列随访、345例IIB-IIIB期淋巴结转移病理再评估、43例SMGGNs多基因测序以及空间转录组学实验等核心研究工作。
医院为该研究提供了完善的临床数据平台、病理标本库和分子检测平台，保障了多科室协作的顺利开展。作为河北省肿瘤研究所依托单位，在项目的选题论证、伦理审查、质控管理及成果推广中发挥了核心作用，推动了区域肺癌精准诊疗水平提升。

	推广应用及经济社会效益情况
	一、推广应用

本项目研究成果通过以下途径在省内外推广应用：1. EGFR突变检测策略与病理亚型风险分层方案已在河北医科大学第四医院及省内多家协作医院常规应用于肺腺癌术后辅助治疗决策，指导临床精准选择辅助化疗和靶向治疗人群；2. STAS病理报告纳入常规病理诊断规范，为早期肺腺癌患者术后辅助治疗提供依据；3. 淋巴结转移灶高级别模式（微乳头/实体型成分≥10%）评估方法已在多中心病理科推广，优化了II-III期肺腺癌患者术后风险分层；4. PET/CT与MRI在多发磨玻璃结节诊疗中的应用策略已在区域医疗中心推广，避免不必要的全身检查，节约医疗资源。

二、经济社会效益

本项目研究成果的推广应用产生了显著的经济社会效益：1. 通过精准筛选EGFR突变人群，避免了EGFR-TKI在无驱动基因突变患者中的无效使用，降低了靶向药物的不合理医疗支出；2. STAS阳性I期患者辅助化疗获益证据的明确，避免了传统“一刀切”策略，使低危患者免于不必要的化疗毒副反应及费用；3. 通过10%阈值的淋巴结高级别成分评估，优化了术后复发风险分层，提高了高危患者随访与辅助治疗的针对性；4. 空间转录组等前沿技术的转化应用为后续新型靶点开发奠定基础。通过精准诊疗策略的实施，有效改善了肺腺癌患者的生存预后与生活质量，减轻了家庭和社会的经济负担，取得了良好的社会效益。  
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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
	解少男
	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
	作为项目主持人全面负责该课题的设计、实施和总结。为全部主要创新点的主要贡献人。作为第一作者/通讯作者主要完成了本成果3篇代表性SCI及1篇代表性北大核心期刊论文，具体为1、2、3、10。同时在代表性论文4、6、9中具有一定贡献。
	1. 肺部多发磨玻璃样结节患者的临床特征及外科诊疗策略研究-获2023年度河北医学科技奖一等奖

2.  pⅢA（N2）期肺腺癌患者术后辅助治疗方式的对比研究-获2022年度河北医学科技奖一等奖 

	2
	邓会岩
	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
	第二完成人，代表性论文第1、7、8篇的第一作者，参与完成第2、3、10篇代表性论文。负责项目研究工作的具体实施，并承担数据分析、整理和论文撰写等工作。
	1.非小细胞肺癌新辅助治疗后分子学改变及病理学疗效评估的探索-获2024年度河北医学科技奖一等奖
2. 肺癌肿瘤微环境检测与定量病理分析的研究-获2022年度河北医学科技奖一等奖
3. 非小细胞肺癌新型管理模式下的多基因、多平台检测与临床病理研究-获2020年度河北医学科技奖，一等奖

	3
	耿楠
	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
	第三完成人，代表性论文第5篇的通讯作者。负责项目研究工作的具体实施，承担临床病例收集、论文撰写等工作。
	1. S100B在非小细胞肺癌脑转移作用的初步研究-获2020年度河北医学科技奖一等奖

2. pⅢA（N2）期肺腺癌患者术后辅助治疗方式的对比研究-获2022年度河北医学科技奖一等奖

	4
	韩亚青
	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
	第四完成人，参与完成第1、2、3、6、10篇代表性论文。负责项目研究工作的临床病例收集、随访
	1. 帕博利珠单抗联合化疗在食管癌新辅助治疗中的应用-获2023年河北医学科技奖一等奖2. 肺部多发磨玻璃样结节患者的临床特征及外科诊疗策略研究-获2023年度河北医学科技奖一等奖
3. 同时性多原发磨玻璃结节同期或分期手术医学策略规划-获2023年度河北医学科技奖一等奖

	5
	王世泽
	主治医师
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	第五完成人，代表性论文第6篇的第一作者，参与完成第1、2、9篇代表性论文。负责项目研究工作的数据整理、论文撰写。
	

	6
	刘月平
	主任医师
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	第六完成人，代表性论文第1、7、8篇的通讯作者，参与完成第2、3、10篇代表性论文。负责项目研究工作的质量控制。
	1.乳腺癌规范化诊治策略的研究及创新技术推广-获2023年度河北省科学技术进步奖一等奖
2.上消化道肿瘤病因预防及精准诊疗策略的创新性研究-获2023年度河北省科学技术进步一等奖
3.非小细胞肺癌新辅助治疗后分子学改变及病理学疗效评估的探索-获2024年度河北医学科技奖一等奖

	7
	刘庆熠
	主任医师
	河北医科大学第四医院
	河北医科大学第四医院
	第七完成人，作为通讯作者指导完成了本成果4篇代表性SCI及1篇代表性北大核心期刊论文，具体为3、4、6、9、10，参与完成第1、2篇代表性论文。负责项目研究工作的质量控制。
	

	完成人合作关系说明

	本项目由河北医科大学第四医院独立完成，项目组成员包括解少男、邓会岩、耿楠、韩亚青、王世泽、刘月平、刘庆熠。项目组成员长期从事肺腺癌临床与基础研究，在项目执行期间各司其职、紧密协作，共同完成了项目设计、病例收集、实验实施、数据分析、论文撰写及成果推广等全链条研究工作，形成了稳定的科研合作团队。
1. 共同合作完成代表性论文1： Deng HY, Liu QY, Tian ZQ, Liu GJ, Wang SZ, Liang D, Wang Y, Han YQ, Xie SN. Spatial transcriptomics uncovers immune-cell plasticity and dedifferentiation signatures in aggressive lung adenocarcinoma subtypes. Front Immunol. 2025;16:1620886. 论文中解少男负责文章的整体设计、指导实验研究及论文修改；邓会岩负责空间转录组实验的具体实施，并承担数据分析和论文撰写；韩亚青、王世泽负责临床病例收集与随访；刘庆熠负责研究工作的统筹协调及经费支持。
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3. 共同合作完成代表性论文3： Xie SN, Li ST, Deng HY, Han YQ, Liu GJ, Liu QY. Application value of PET/CT and MRI in the diagnosis and treatment of patients with synchronous multiple pulmonary ground-glass nodules. Front Oncol. 2022;12:797823. 论文中解少男负责文章的整体设计、数据分析和论文撰写；邓会岩负责病理学诊断及EGFR突变检测；韩亚青负责临床数据收集与手术实施；刘庆熠负责研究工作的整体指导及论文修改。
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6. 共同合作完成代表性论文6： Wang SZ, Xie SN, Han YQ, Gao MG, Su X, Liu QY. Role of skip N2 lymph node metastasis for patients with the stage III-N2 lung adenocarcinoma: a propensity score matching analysis. BMC Pulm Med. 2023;23(1):147. 论文中解少男负责文章的整体设计、数据分析和论文撰写；王世泽负责临床数据采集与统计分析；韩亚青负责病例收集与随访；刘庆熠负责研究工作的整体指导及论文修改。
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8. 共同合作完成代表性论文8： Deng HY, Liu JY, Duan XJ, Liu YP. The relationship between EGFR mutation status and clinic-pathologic features in pulmonary adenocarcinoma. Pathol Res Pract. 2018;214(3):450-454. 论文中邓会岩负责文章的整体设计、实验实施和论文撰写；刘月平负责研究工作的整体指导及病理质量控制。
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