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推荐奖种 医学科学技术奖（非基础医学类）

项目名称 儿童炎症性肠病多维度评估与精准化治疗模式的建立与应用

推荐单位

/科学家
上海市医学会

项目简介

儿童炎症性肠病（Pediatric Inflammatory Bowel Disease, PIBD）是一类胃肠道慢性

炎症性疾病。面临困境：①PIBD发病率在欧美国家达23.1/10万，但我国缺乏相关数据。临床

表现不典型早期识别困难。②诊断评估难度大，容易忽视生长发育迟缓、肠狭窄等并发症，漏诊

率及误诊率高，影响治疗策略制定及远期预后。③缺乏普遍有效的治疗手段，国内外报导治疗诱

导缓解率55-67%，维持缓解率30-56.7%，单基因病IBD致死率可达57%。无法根治及易复发

的现实，给家庭和社会带来巨大经济负担，还将严重损害儿童的社会功能，影响儿童及家庭成员

的心理健康和生活质量。

项目组作为国家临床重点建设专科，在国家自然科学基金、上海市科技计划项目等支持下，建立

PIBD多维度评估与精准化治疗模式。创新内容如下：

1、揭示中国PIBD临床特征及其风险因素，有助早期识别：①牵头多中心研究报导PIBD发病率

从2001年的0.5/100万上升至2010年的6.1/100万，提高了12倍。临床表现复杂，易伴

生长发育落后、肠瘘等。＜3岁起病、穿透型是手术和死亡的危险因素。成果发表于 IBD杂志，

被 2022年亚太地区 PIBD管理指南引用，推动我国乃至亚太地区 PIBD诊疗策略优化。②极早发

炎症性肠病约 50%存在已知相关基因缺陷。单基因病IBD症状更重，死亡率20.5%，从诊断至死

亡平均病程 3.7月。成果发表于WJG杂志，被 2021年欧洲儿科胃肠病学、肝病学和营养学会和

2023年英国胃肠病学会儿科IBD共识引用。

2、改进 PIBD多维度评估技术，为精准治疗提供依据：①优化内镜操作技术，降低80%穿孔、出

血等并发症风险。②基因检测诊断单基因病IBD，有望实现根治；主导开发基因缺陷检测试剂盒，

降低 50%诊断成本。③无创预测模型（血清学标记物及粪便菌群预测模型）提高筛查效率，诊断

耗时由 6.3月缩短至2.5月，使 55%低风险儿童避免内镜检查。④多学科合作的多维度评估，使

肠梗阻、矮小、关节畸形等远期并发症降低 50%。

3、构建精准化治疗模式，降本增效：①主导PIBD规范化诊治共识的更新，在《中华儿科杂志》

等权威期刊发表 4项相关共识。②在国内率先将生物制剂英夫利西单抗用于治疗PIBD，临床应

答率 97%，维持缓解率66.2%，推动生物制剂在PIBD中的应用。③主动监测药代动力学指标、

体外功能试验、单基因病靶向治疗等精准化治疗手段，使复发率、手术率和死亡率均显著降低，

并减少直接及间接费用。

项目创新成果已达到国内领先水平，发表 SCI及核心期刊论文百余篇，10篇代表性论著发表在

IBD、WJG、中华儿科杂志等本学科重要期刊，其中2篇被 3个欧洲、亚太地区国际共识作为重

要循证依据引用。获批 1项与肠道菌群相关的发明专利，技术转化金额 350万元。相关内容荣获

2022年上海医学科技奖二等奖。通过连续 19年举办国家级继续教育学习班、招收进修医生等方

式，培养数千名儿童消化专科医师，成果推广应用于全国20余个省市的30余家医院，提高我国

PIBD整体诊治水平，改善患儿预后，减轻家庭及社会医疗负担。
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一种基于粪便菌群检

测在儿童炎症性肠病

中的应用

王歆琼，许春娣，

李璞

完成人情况表

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

许春娣 1
上海交通大学医学院附属瑞

金医院

上海交通大学医学院附

属瑞金医院
主任医师 无

对本项目的

贡献

1.为本项目临床研究与基础研究的主要负责人。

2.统筹安排项目组成员分工合作。

3. 负责项目创新内容的推广应用。

4.参与创新点：（1）揭示中国儿童 IBD 的临床特征及预后相关因素，附件 1-1，1-2，1-3； （2）开发儿

童 IBD 多维度评估新技术，附件 1-4,1-5,1-6,1-7，2-1；（3）建立儿童 IBD 精准化治疗新策略，附件 1-

8，1-9，1-10。

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

余熠 2
上海交通大学医学院附属瑞

金医院

上海交通大学医学院附

属瑞金医院
副主任医师 无

对本项目的

贡献

1.协助安排项目组成员分工合作。

2. 负责项目创新内容的推广应用。

3.参与创新点：（1）揭示中国儿童 IBD 的临床特征及预后相关因素，附件 1-2，1-3； （2）开发儿童 

IBD 多维度评估新技术，附件 1-4,1-5,1-6,1-7；（3）建立儿童 IBD 精准化治疗新策略，附件 1-8。

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

肖园 3
上海交通大学医学院附属瑞

金医院

上海交通大学医学院附

属瑞金医院
主任医师 儿科副主任

对本项目的

贡献

1. 负责项目创新内容的推广应用。

2.参与创新点：（1）揭示中国儿童 IBD 的临床特征及预后相关因素，附件 1-2，1-3； （2）开发儿童 

IBD 多维度评估新技术，附件 1-4,1-5,1-6,1-7；（3）建立儿童 IBD 精准化治疗新策略，附件 1-8。

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

王歆琼 4
上海交通大学医学院附属瑞

金医院

上海交通大学医学院附

属瑞金医院
副主任医师 儿科副主任



对本项目的

贡献

1.协助项目创新内容的推广应用。

2.参与创新点：（1）揭示中国儿童 IBD 的临床特征及预后相关因素，附件 1-1，1-2，1-3； （2）开发儿

童 IBD 多维度评估新技术，附件 1-4,1-5,1-6,1-7，2-1；（3）建立儿童 IBD 精准化治疗新策略，附件 1-

8，1-9。

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

许旭 5
上海交通大学医学院附属瑞

金医院

上海交通大学医学院附

属瑞金医院
主治医师 无

对本项目的

贡献

1.协助项目创新内容的推广应用。

2.参与创新点：（1）揭示中国儿童 IBD 的临床特征及预后相关因素，附件 1-2，1-3； （2）开发儿童 

IBD 多维度评估新技术，附件 1-4,1-5,1-6,1-7；（3）建立儿童 IBD 精准化治疗新策略，附件 1-8。

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

李佳 6
上海交通大学医学院附属瑞

金医院

上海交通大学医学院附

属瑞金医院
主治医师 无

对本项目的

贡献

1.协助项目创新内容的推广应用。

2.参与创新点：（2）开发儿童 IBD 多维度评估新技术，附件 1-5；（3）建立儿童 IBD 精准化治疗新策略，

附件 1-8。

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

苏雯 7
上海交通大学医学院附属瑞

金医院

上海交通大学医学院附

属瑞金医院
副主任医师 无

对本项目的

贡献

1.协助项目创新内容的推广应用。

2.参与创新点：（2）开发儿童 IBD 多维度评估新技术，附件 1-5,1-6,1-7。

姓名 排名 完成单位 工作单位 职称 行政职务

闾佳佳 8
上海交通大学医学院附属瑞

金医院

上海交通大学医学院附

属瑞金医院
主治医师 无

对本项目的

贡献

1.协助项目创新内容的推广应用。

2.参与创新点：（2）开发儿童 IBD 多维度评估新技术，附件 1-7。

完成单位情况表

单位名称 上海交通大学医学院附属瑞金医院 排名 1

对本项目的

贡献

本项目内容全部在上海交通大学医学院附属瑞金医院完成。上海交通大学医学院附属瑞金医院一直大力支持

儿科学科建设，儿童消化专科是我院获批国家临床重点专科建设项目之一，整合儿科学消化领域的优势资源

及人才，设立了专用基础和临床研究基地，配备充足资金和先进的仪器设备。我院儿科是我国最早开展儿童

IBD 诊治的中心，医院相关领导部门大力支持“儿童炎症性肠病精准化诊断与个体化治疗全程管理模式的建

立与应用”的相关研究和推广工作，积极配合研究所需仪器和设备的购买与管理，帮助搭建包括消化科、内

镜中心、普外科、麻醉科、放射科、营养科、心理科、风湿免疫科等科室在内的多学科协作平台，保证课题

经费的合理使用，负责组织、协调研究人员的落实，及时帮助解决课题组遇到的困难。为本项目的开展与推

进提供人力、物力保障，是项目顺利完成与成果推广的坚实基础。本项目不存在知识产权及完成人员等争议。


