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“肝癌智能化精准外科技术的循证评价与推广应用联合攻关”申报说明


为扩展延申重大国自然项目临床应用、加速创新成果转化，根据国家自然科学基金重大项目《肝癌智能化精准外科技术的循证评价与推广应用》内容，围绕癌症防治关键问题，坚持问题导向、需求导向，经研究，我所决定以公开竞争、定向择优的原则在全国范围内开展课题测试验证单位遴选工作。
1、 研究方向
（1） 癌症数智化精准外科关键技术集成创新研究
研究内容：集成临床检验、影像、多组学等多模态数据，构建人工智能模型，建立肝癌分期、诊疗决策、可视化与可控化手术等多模块的数智化平台。
考核指标：建立癌症外科数智化平台1套；高水平或SCI论文1篇；完成软件著作权登记1项，发明专利1项。
（2） 癌症精准外科智能决策系统研发及应用效果评价
研究内容：根据不同层级医疗机构的业务场景需求，构建癌症精准外科智能决策指标体系、研发智能决策系统、并对应用效果进行评价；引导智能决策系统的研发朝着功能实用、信息共享及持续发展。
考核指标：建立肝癌智能决策系统1套；精准外科技术的综合评价体系1套；高水平或SCI论文1篇；完成软件著作权登记1项；发明专利1项。
（3） 智能化肝脏外科实践的成本效益评价
研究内容：为了合理配置医疗资源达到以最小的投入取得最大效益的目的，针对智能化肝脏外科的成本效益开展卫生经济学研究，确定其评价指标的选择与修改以及指标权重，达到提质增效、减轻患者疾病负担的目的，为应用推广提供可行性依据。
考核指标：高水平或SCI论文2篇。
（4） 肝癌早筛早诊干预技术研究
研究内容：快速辅助诊断新技术，基于肝癌高危人群队列或者体检队列等，利用人工智能、机器学习的方法实现肝癌高危人群患癌风险分层。
考核指标：建立肝癌发病和病例队列；研发肝癌早期诊断技术；构建预警模型；发明专利1项；高水平或SCI论文2篇。
（5） 癌症手术示教与远程手术指导平台研究
研究内容：研发癌症手术数字化协同一体化服务平台，实现风险智能标注、MDT、手术远程协作，提高数字化手术可及性、普惠性。构建医疗资源可视化感知和远程平衡调度模型,实现对医疗质量、医疗效率、医患满意度的精准监测与控制。建立医疗影像语义解析和状态判断模型,实时进行病灶识别、手术过程感知,辅助医生遥距决策；针对医疗图像、视频的时空信息多变性,设计级联多模融合的深度学习框架,实现对病灶和器官结构的精确解析；研究长时手术图像的智能编辑技术,自动剪辑和拼接生成术后报告。
考核指标：发明专利1项；高水平或SCI论文2篇。
（6） 癌症术后康复与管理关键技术研究
研究内容：建立基于多模态数据融合的癌症术后综合评估模型；研发癌症术后康复管理服务平台，形成智能化、个体化、和全周期的一体化管理模式；实现医院-社区-家庭三级智慧联动癌症术后康复管理体系。
考核指标：完成软件著作权登记1项；高水平或SCI论文2篇。
（7） 其他研究
研究内容：中西医结合、非药物疗法等方向。
考核指标：高水平或SCI论文2篇。
[bookmark: 三、课题研究周期]二、课题研究周期
原则上课题研究周期为10个月。
[bookmark: 四、课题管理]三、课题管理
[bookmark: （一）课题申报]（一）课题申报
申请人填写《肝癌智能化精准外科技术的循证评价与推广应用联合攻关申请书》（附件 2），申请书 word 版本及 pdf 扫描件（签字、盖章）于2024年4月15日17:00前发送至电子邮箱，文件名及邮件主题为“肝癌智能化精准外科技术的循证评价与推广应用联合攻关+单位+姓名”。
[bookmark: （二）立项答辩会]（二）申报答辩会
我所收到申请书后，将组织答辩会，由申请人从立项依据、研究方法、创新点等方面进行介绍，本项目专家委员会对参评单位进行审核评议，每个研究方向选出1-2家单位承担该课题。
通过专家评议的申报单位，我所将发布通知，并给予人民币5,000元至50,000元的经费支持，重大项目坚持发挥科研资金的战略牵引和创新引导作用，原则上项目配套资金与科研资金应不低于 5:1 匹配，项目实施费用不足部分由申报单位自筹。
（3） 中期考核
     加强项目过程日常监督与管理，实行中期考核，对无法按时推进的科研项目，予以取消。
（4） [bookmark: （三）结题答辩会]结题答辩会
研究课题完成后，我所将组织结题答辩会，由申请人提交本课题的研究报告并进行成果汇报。
