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[摘 要] 2021年,国家自然科学基金委员会医学科学部在深入研判肿瘤学科发展趋势和广泛调

研的基础上,调整设立了以科学问题为导向的肿瘤学(H18)新代码体系,其中 H1801—H1811申请

代码资助肿瘤基础研究,H1812—H1826申请代码资助肿瘤临床及转化研究。本文就2021—2024
年肿瘤临床及转化研究方向面上类项目(包括面上项目、青年科学基金项目和地区科学基金项目)
的资助情况进行回顾分析,旨在了解科学基金对该领域的资助现状、面临挑战和未来发展。

[关键词] 国家自然科学基金;肿瘤学科;肿瘤基础;肿瘤临床与转化

  国家自然科学基金委员会医学科学部深入贯彻

“四个面向”科技创新要求,落实服务“健康中国”战
略需求,于2021年优化调整医学申请代码体系,推
出新一版科学基金医学领域申请代码[1]。在全面梳

理肿瘤研究的关键问题和发展趋势的基础上,以科

学问题为引导调整设立了新的肿瘤学(H18)代码体

系[2],包括了 H1801—H1826的26个二级申请代

码。其中,H1801—H1811主要资助肿瘤基础研究,
涉及肿瘤病因、肿瘤发生、肿瘤细胞命运、肿瘤遗传

与进化、肿瘤表观遗传、肿瘤免疫、肿瘤代谢、肿瘤微

环境、肿瘤复发与转移、肿瘤干细胞、肿瘤学研究与

其他学科交叉等;H1812—H1826主要资助肿瘤临

床及转化研究,涵盖了肿瘤预防、肿瘤诊断、肿瘤化

学药物治疗、肿瘤靶向治疗、肿瘤放射治疗、肿瘤物

理治疗、肿瘤免疫治疗、肿瘤生物治疗、肿瘤综合治

疗、肿瘤治疗抵抗、肿瘤康复、基于特殊临床特征的

肿瘤研究、肿瘤大数据与人工智能、肿瘤学研究临床

转化,以及肿瘤研究新技术与新方法等。本文通过

总结2021—2024年度肿瘤学科对肿瘤临床及转化

研究面上类项目资助情况,分析新的肿瘤学科代码

体系对该领域研究的资助现状和未来发展,以期为面

向临床需求的肿瘤研究和学科发展规划提供参考。

1 肿瘤学科二级申请代码 H1812—H1826
面上类项目资助概况

  国家自然科学基金面上类项目覆盖范围最广,
主要包括面上项目、青年科学基金项目和地区科学

基金项目。2021—2024年,肿瘤学科二级申请代码

H1812—H1826面上类项目累计资助3
  

199项。其

中,面上项目共资助1
  

390项,支持研究人员自主选
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题,开展创新性科学研究,促进学科均衡、协调和可

持续发展。青年科学基金项目共资助1
  

595项,支持

青年科学技术人员独立主持科研项目、开展创新研

究,激励青年科学技术人员的创新思维,培养基础研

究后继人才。地区科学基金项目共资助214项,培
养和扶植特定地区的科学技术人员,稳定和凝聚优秀

人才,为区域创新体系建设与经济、社会发展服务。
近4年,H1812—H1826面上类项目申请与资

助数量排名前十的肿瘤类型分别占全部申请与资助

项目数的近70%,集中于气管、支气管、肺肿瘤,肝
和肝内胆管肿瘤,乳腺肿瘤,结直肠肿瘤,胃肿瘤,脑
胶质瘤,卵巢肿瘤,胰腺肿瘤,前列腺肿瘤,食管肿瘤

等瘤种,其具体分布情况见图1。这些研究比较集

中的肿瘤类型与我国高发肿瘤基本一致[3]。

2 肿瘤学科二级申请代码 H1812—H1826
资助的面上类项目主要研究方向

  2021—2024年肿瘤学科 H1812—H1826各代

码面上类项目申请和资助情况详见图2,各代码资

助项目主要研究方向分述如下。

H1812(肿瘤预防):肿瘤预防是指通过各种措

施降低肿瘤的发生率,提高患者的生存率和生活质

量。主要研究方向包括:(1)
  

基于人群队列的肿瘤

风险预测模型构建及应用,涉及肿瘤标志物的分子

鉴定、算法研究等;(2)
  

肿瘤相关危险因素及其机制

研究,如病原体因素、遗传因素、环境因素、营养因素

等。2021—2024年肿瘤预防领域共收到面上类项

目申请336项,资助37项。受资助项目的瘤种分布

具有明显的聚集特征,主要集中在病因相对较明确

的肿瘤类型,如结直肠肿瘤,宫颈肿瘤,气管、支气

管、肺肿瘤等。

H1813(肿瘤诊断):肿瘤诊断是指通过各类手

段,如分子诊断、影像诊断、病理诊断等,确定肿瘤的

类型、性质和分期,制定合适的治疗方案。主要研究

方向包括:(1)
  

肿瘤诊断标志物及其作用机制,涉及

关键蛋白、核酸、外泌体、细胞外囊泡等;(2)
  

基于大

数据的肿瘤诊断模型,如基于多组学等的高通量筛

选、特征图谱构建、数字病理等;(3)
  

基于多学科交

叉的肿瘤诊断新策略和新方法,如新型测序与检测

技术、纳米颗粒、传感器、微流控芯片等。2021—

2024年肿瘤诊断领域共收到面上类项目申请1
  

249
项,资助71项。受资助项目研究的肿瘤类型主要为

气管、支气管、肺肿瘤,乳腺肿瘤,结直肠肿瘤等。

H1814(肿瘤化学药物治疗):肿瘤化学治疗使

用化学药物作用于全身或局部区域,抑制或杀灭肿

瘤细胞,达到控制肿瘤生长的目的。主要研究方向

包括:化学药物治疗抵抗、化学药物治疗敏感性及增

敏机制、化学药物治疗新策略等。(1)
 

化学药物治

疗抵抗是H1814受资助占比最高的研究方向,共资

助153项,且 呈 持 续 增 长 趋 势(从 2021 年 占 比

48.3%增长至2024年 占 比62.1%),主 要 涉 及:

1)
 

肿瘤细胞,包括表观遗传、细胞命运、肿瘤干性、
细胞器功能等;2)

 

肿瘤微环境,包括肿瘤间质、免疫

细胞改变等。(2)
  

化学药物治疗敏感性及增敏机制

也是关注度较高的研究方向,共资助104项(占比

37.7%),主要涉及:1)
 

化疗敏感性机制,包括表观

遗传、代谢、细胞命运、非编码 RNA 等重要方向;

2)
 

化疗增敏新策略,包括基于分子分型的精准筛选

图1 2021—2024年肿瘤学科二级申请代码H1812—H1826面上类项目申请与资助数量占比排名前10位的肿瘤类型
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和增敏治疗、天然药物有效成分提取及疗效评估等。
(3)

  

化学药物治疗新策略主要包括新型化疗药物的

设计和应用、化疗药物递送系统构建、化疗药物筛选

模型、化学药物联合治疗等。2021—2024年肿瘤化

学药物治疗领域共收到面上类项目申请2
  

935项,资
助276项。受资助项目研究的肿瘤类型主要包括乳

腺肿瘤,结直肠肿瘤,胰腺肿瘤,气管、支气管、肺肿

瘤,卵巢肿瘤,胃肿瘤等。

H1815(肿瘤靶向治疗):肿瘤靶向治疗通过针

对特异性分子靶点来进行治疗,达到精确杀伤肿瘤

细胞,减少对正常细胞伤害的目的。主要研究方向

包括:(1)
  

靶向治疗药物抵抗与增敏机制:如肿瘤细

胞命运与耐药、代谢与耐药、血管稳态与耐药、小分

子化合物增敏等;(2)
  

靶向治疗新靶点与新机制:如
靶向肿瘤细胞命运、靶向肿瘤代谢调控、靶向肿瘤微

环境、靶向脉管系统、现有靶向药物的新作用与新机

制等;(3)
  

靶向治疗新策略:如聚焦肿瘤靶向性的递

药系统与纳米药物递送体系的构建、新型靶向药物

的筛选、基于多靶点的联合治疗策略等;(4)
  

靶向治

疗不良反应:主要涉及肝、肾损伤等不良反应。肿瘤

靶向治疗是肿瘤临床与转化研究受关注度较高的领

域之一,2021—2024年共收到面上类项目申请4
  

392
项,资助484项,申请与资助占比分别为15.5%和

15.1%。受资助项目涉及的肿瘤类型较为广泛,覆
盖了临床常见的肿瘤类型,例如气管、支气管、肺肿

瘤,乳腺肿瘤,肝和肝内胆管肿瘤,脑胶质瘤,卵巢肿

瘤,胃肿瘤,结直肠肿瘤,胰腺肿瘤,前列腺肿瘤等。

H1816(肿瘤放射治疗):肿瘤放射治疗是利用

高能射线或粒子照射肿瘤组织的一种局部治疗方

法,在肿瘤的根治性治疗、综合治疗和姑息治疗中

发挥重要作用。研究集中在放射治疗抵抗机理、增
敏及生 物 应 答 机 制 等 方 向,占 全 部 资 助 项 目 的

84.6%,其他还涉及放射治疗与其他治疗方式的综

合治疗策略、放射治疗不良反应、放射治疗新技术和

新方法等相关研究。(1)放射治疗抵抗机理:主要包

括DNA损伤修复、肿瘤干细胞、肿瘤微环境、表观

遗传修饰、内质网应激、自噬等;(2)
  

放射治疗增敏

机制与策略:增敏机制主要涉及DNA损伤修复、辐
射敏感相关基因、细胞周期、细胞器功能等;增敏策

略则主要关注增敏效应机制探索、增敏药物机制解

析、新型增敏材料研发等;(3)
  

放射治疗生物应答机

制:包括放疗调控肿瘤细胞的再增殖、侵袭、转移机

制,以及放疗通过调节免疫细胞代谢、抗原递呈等重

塑肿瘤微环境的机制;(4)
  

放射治疗联合其他治疗

方式的综合治疗策略:包括放射治疗与免疫治疗联

合、放射治疗与靶向治疗联合、新辅助放射治疗等;
(5)

  

放射治疗不良反应:包括放射损伤不良反应的

分子机制、放射治疗不良反应预测模型等;(6)
  

放射

治疗新技术和新方法:包括基于新型影像技术、多模

态影像方法及人工智能算法的精准放疗、个性化放

疗,新型放射治疗技术的开发利用等。肿瘤放射治

疗也是受关注度较高的研究领域之一,2021—2024
年共收到面上类项目申请2

  

500项,资助266项。受

资助项目研究的肿瘤类型主要包括气管、支气管、肺

图2 2021—2024年肿瘤学科H1812—H1826各代码面上类项目申请和资助情况

(注:图2A为面上项目,图2B为青年科学基金项目,图2C为地区科学基金项目,各柱状图的高度代表项目数量)
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肿瘤,鼻咽肿瘤,食管肿瘤,结直肠肿瘤,肝和肝内胆

管肿瘤,乳腺肿瘤,脑胶质瘤,宫颈肿瘤等。
H1817(肿瘤物理治疗):肿瘤物理治疗是利用

物理手段,如热疗、光学治疗、冷冻治疗、超声治疗、
电场治疗等,通过所产生的物理能量对肿瘤细胞造

成直接或间接的损伤,达到肿瘤治疗目的。主要研

究方向包括:(1)
  

光学治疗占比最高(28.3%),包括

开发新型光敏剂、光动力治疗的机制研究、增敏光动

力治疗的新策略和新方法;(2)
  

消融治疗占比次之

(19.6%),包括射频消融、冷冻消融、微波消融等;
(3)

  

电场治疗项目占比为17.4%;(4)
  

其他研究方

向还包括热疗、超声治疗等。2021—2024年肿瘤物

理治疗领域共收到面上类项目申请431项,资助46
项。受资助项目涉及的肿瘤类型较为分散,相对较

多的瘤种为肝和肝内胆管肿瘤,脑胶质瘤等。
H1818(肿瘤免疫治疗):肿瘤免疫治疗是利用

人体免疫系统对抗肿瘤细胞的治疗方法,通过激活

或增强机体的免疫应答,识别和攻击肿瘤细胞。作

为肿瘤治疗的前沿热点领域之一,其申请和资助项

目数量呈现快速增长趋势,主要研究方向包括:
(1)

  

免疫细胞与免疫治疗:免疫细胞是肿瘤免疫治

疗领域受关注度最高的研究方向,其中T细胞研究

占比超过60%,其次为巨噬细胞,也包括树突状细

胞、NK细胞、中性粒细胞、B细胞、成纤维细胞等;
(2)

  

免疫治疗敏感性及增敏策略:1)
 

免疫治疗敏感

性机制研究,包括代谢、菌群、表观遗传等;2)
 

免疫

治疗增敏策略,包括小分子化合物、细胞因子、溶瘤

病毒等;(3)
  

免疫检查点与免疫治疗:包括免疫检查

点调控机制研究、新的免疫检查点筛选等;(4)
  

免疫

治疗抵抗:免疫检查点抑制剂抵抗机制、免疫相关的

生物治疗抵抗等;(5)
  

免疫治疗新策略:主要包括肿

瘤疫苗(如mRNA疫苗、新抗原疫苗)、新型免疫治

疗药物(如新型小分子药物、纳米药物、药物递送系

统)、免疫治疗的疗效预测等;(6)
  

联合免疫治疗,包
括与化疗、靶向治疗、放疗的联合治疗策略;(7)

  

免

疫治疗不良反应,包括肺损伤、肝损伤等脏器损伤。
2021—2024年肿瘤免疫治疗领域共收到面上类项

目申请3
  

140项,资助422项。受资助项目研究的

肿瘤类型主要包括气管、支气管、肺肿瘤,肝和肝

内胆管肿瘤,结直肠肿瘤等(占全部资助项目的

35.1%);其他常见瘤种还包括胃肿瘤,胰腺肿瘤,乳
腺肿瘤,卵巢肿瘤,口腔颌面肿瘤,膀胱肿瘤,肾、肾
盂、输尿管肿瘤,脑胶质瘤等。

H1819(肿瘤生物治疗):肿瘤生物治疗是利用

细胞、病毒、生物制剂等生物技术进行肿瘤治疗的方

法或手段。主要研究方向包括:(1)
  

细胞治疗,如

CAR-T细胞疗法、CAR-NK细胞疗法、TCR-T细胞

疗法等,通过提高免疫细胞的肿瘤靶向性,减少细胞

耗竭,增加肿瘤特异性杀伤,开发细胞治疗新策略;
(2)

  

溶瘤病毒治疗,通过构建新型病毒增敏疗效,开
发病毒治疗的联合应用策略;(3)

  

生物制剂治疗,包
括工程化微生物体系、噬菌体体系、外泌体及囊泡治

疗体系等。2021—2024年肿瘤生物治疗领域共收

到面上类项目申请851项,资助97项,受资助项目

研究的肿瘤类型主要包括多种肿瘤,气管、支气管、
肺肿瘤,结直肠肿瘤,脑胶质瘤等。

H1820(肿瘤综合治疗):肿瘤综合治疗关注免

疫治疗、靶向治疗、化学药物治疗、放射治疗等不同

治疗方式的综合应用,主要研究方向大致可分为综

合治疗的新策略和综合治疗的增敏及抵抗机制等。
(1)

 

综合治疗的新策略:利用药学、化学、材料学等

学科交叉构建药物递送系统、纳米药物,结合光动力

治疗、光热治疗、声动力治疗等开发新型治疗方式;
还包括基于分子分型的精准治疗新策略等;(2)

  

综

合治疗增敏及抵抗机制:主要集中在结合肿瘤代谢、
细胞命运、表观遗传等,开展针对肿瘤细胞和肿瘤微

环境的综合治疗增敏或抵抗机制的相关研究。此

外,也包括小分子抑制剂、特异性抗体、饮食调节等

与免疫治疗、生物治疗的联合应用。2021—2024年

肿瘤综合治疗领域共收到面上类项目申请2
  

554项,
资助322项。受资助项目研究的肿瘤类型主要包括

气管、支气管、肺肿瘤,乳腺肿瘤,肝和肝内胆管肿

瘤,结直肠肿瘤等。
H1821(肿瘤治疗抵抗):肿瘤治疗抵抗是申请

项目数量增长较快的代码之一,2021—2024年共收

到面上类项目申请5
  

870项,资助757项,申请与资

助占比分别为20.8%与23.7%,其中,2024年申请

数量近1
  

900项,资助数量超过200项。肿瘤治疗抵

抗高度聚焦肿瘤治疗耐药的分子机制,但其涉及领

域较广,覆盖各类常见的肿瘤治疗方式。总体上,
H1821资助项目具有如下几个特征。(1)从涉及的

治疗方式看,关注较多的是化学药物治疗(35.3%)、
靶向治疗(22.5%)和免疫治疗(19.0%),其次是放

射治疗和内分泌治疗,其他如物理治疗、生物治疗和

综合治疗等相对较少;(2)
  

从研究内容看,不同治疗

方式之间存在一定的差异。例如,化学药物治疗抵

抗和靶向治疗抵抗的研究重点集中在肿瘤细胞和肿

瘤微环境,而免疫治疗抵抗更多聚焦免疫细胞;
(3)

  

从涉及的肿瘤类型看,化学药物治疗抵抗关注

最多的肿瘤类型是乳腺肿瘤;靶向治疗抵抗关注的

肿瘤类型主要包括气管、支气管、肺肿瘤,肝和肝内

胆管肿瘤,乳腺肿瘤等;免疫治疗抵抗关注的肿瘤类
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型主要包括气管、支气管、肺肿瘤,肝和肝内胆管肿

瘤,结直肠肿瘤,乳腺肿瘤等;内分泌治疗抵抗关注

的肿瘤类型主要为激素依赖性肿瘤,如前列腺肿瘤、
乳腺肿瘤等;(4)

  

从项目数量变化趋势看,免疫治疗

抵抗研究项目申请和资助数量逐年升高,特别是乳

腺肿瘤、肝和肝内胆管肿瘤等瘤种更为明显。
H1822(肿瘤康复):肿瘤康复是在肿瘤治疗后,

通过一系列措施帮助患者恢复身体功能、心理状态

和社会适应能力,以提高生活质量。主要研究方向

包括:(1)
  

聚焦患者的精神心理、并发症、恶病质、功
能重建等,构建肿瘤康复模型及治疗方案;(2)

  

肿瘤

康复的影响因素及其机制,如神经调控、心理应激干

预、治疗策略等。肿瘤康复是一个内涵非常广泛的

领域,涉及医疗、心理、社会等多个方面。2021—
2024年肿瘤康复领域共收到面上类项目申请484
项,累计资助40项。

H1823(基于特殊临床特征的肿瘤研究):为了

对特殊人群肿瘤(如儿童肿瘤)和特殊类型肿瘤(如
罕见肿瘤)等给予充分关注,肿瘤学科申请代码设立

了H1823代码,克服相关研究被常见肿瘤研究淹没

的问题[2]。H1823下设研究内容包括:原发灶不明

的转移癌/多原发肿瘤/继发肿瘤、家族性/遗传性肿

瘤、妊娠期肿瘤、高龄肿瘤、儿童肿瘤、特殊临床病理

类型肿瘤、特殊人群肿瘤等。受资助项目主要包括:
(1)

  

罕见肿瘤或特殊临床病理类型肿瘤的致病机理

和治疗方案研究,如横纹肌肉瘤、恶性胸膜间皮瘤、
具有气腔播散病理特征的肺癌、具有肿瘤出芽病理

特征的结直肠癌等;(2)
  

儿童实体肿瘤的相关机制

和诊疗策略研究,如神经母细胞瘤、视网膜母细胞

瘤、髓母细胞瘤等;(3)
  

其他特殊肿瘤的防治策略,
如合并慢性阻塞性肺病的肺癌、合并非酒精性脂肪

性肝病的肝癌、多原发肿瘤、家族性肿瘤等。2021—
2024年 H1823申请代码共收到面上类项目申请

1
  

013项,资助109项。从近4年该代码的申请与资

助情况来看,研究重点主要集中在罕见肿瘤及特殊

类型肿瘤领域,以及儿童实体肿瘤研究。为更好地

推动相关领域的发展,经过广泛调研和认真听取领

域内专家学者的意见和建议,自2025年起将该代码

细分为“罕见肿瘤及特殊类型肿瘤”和“儿童实体肿

瘤”两个独立的二级代码[4],旨在进一步强化对罕见

肿瘤及特殊类型肿瘤研究的支持和引导,同时加大

对儿童肿瘤这一相对薄弱学科的扶持力度。
H1824(肿瘤大数据与人工智能):利用临床资

料与影像、病理及组学信息等肿瘤大数据,结合人工

智能技术,进行肿瘤诊断、治疗策略优化、治疗效果

预测、复发风险评估等研究。主要研究方向包括:

(1)
  

基于多组学大数据等,开发肿瘤分子分型策略、构
建肿瘤疗效预测或预后预测模型;(2)

  

利用人工智能

开发肿瘤辅助诊断策略;(3)
  

基于肿瘤大数据整合的

新技术及新方法开发,如分子可视化技术、多模态展

示技术、精准导航技术等。2021—2024年肿瘤大数据

与人工智能领域共收到面上类项目申请821项,累计

资助84项。受资助项目研究的肿瘤类型主要包括结

直肠肿瘤,乳腺肿瘤,气管、支气管、肺肿瘤等。
H1825(肿瘤学研究临床转化):关注肿瘤基础、

预防、诊断、治疗等方面的临床转化探索性研究,涉
及研究方向较为广泛,主要包括:(1)

  

肿瘤治疗研究

的临床转化,如治疗增敏新策略、疗效预测模型构

建、治疗靶点及药物筛选策略等;(2)
  

肿瘤诊断研究

的临床转化,如辅助筛查、诊断和预后的生物标志物

筛选、肿瘤分子分型构建及应用等;(3)
  

肿瘤基础研

究的临床转化,如肿瘤耐药、肿瘤微环境、肿瘤免疫、
肿瘤代谢等方向。2021—2024年 H1825申请代码

共收到面上类项目申请839项,资助90项。受资助

项目研究的肿瘤类型主要包括气管、支气管、肺肿

瘤,乳腺肿瘤,胃肿瘤等。
H1826(肿瘤学研究新技术和新方法):借助与

物理学、化学、数学、信息科学、工程材料等学科的交

叉融合,开发肿瘤研究的新技术与新方法。主要研

究方向包括:(1)
  

肿瘤学研究新模型的建立,包括类

器官模型、仿生模型、新型动物模型等;(2)
  

多模态

可视化技术和多尺度研究方法,如多组学检测与分

析技术、可视化与成像技术、示踪技术、微流控技术

等;(3)
  

肿瘤预防、诊断、治疗的新技术,如药物递送

系统、诊疗一体化体系、肿瘤疫苗等。2021—2024
年H1826申请代码共收到面上类项目申请866项,
资助98项。受资助项目研究的肿瘤类型主要包括

乳腺肿瘤、结直肠肿瘤,以及多种肿瘤等。
从上述各代码申请和资助情况可以看出,目前

肿瘤临床及转化研究主要集中在肿瘤治疗领域,尤
其是靶向治疗、免疫治疗,以及治疗抵抗等,这也反

映了当前临床实践的迫切需求。同时,我们也注意

到,多数研究更关注局部问题和微观层面,但对局部

和具体因素对整个系统的影响,以及整个系统对局

部和具体因素的反馈作用等方面的研究尚显不足,
这也在一定程度上影响了研究成果在转化应用方面

的潜力,并且对于开发临床新技术、新疗法和新产品

方面的支持也远远不够。此外,包括人工智能在内

的多学科交叉技术在肿瘤学的研究中日益受到广泛

关注,但真正运用多学科交叉技术解决复杂共性科

学问题的项目还很少,一些项目仅仅是不同学科技

术手段的简单拼凑,表现出“重方案手段,轻内容思
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想”的倾向。另外,在肿瘤预防、诊断以及康复这些

关键领域中,相关的项目申请数量相对较少。然而,
这些领域实际上对临床实践来说是至关重要的,它
们对于提高患者的生存率和生活质量有着不可忽视

的影响。未来,也将更加注重对这些相对薄弱领域方

向的引领和支撑,以推动肿瘤学科的全面协调发展。

3 关于肿瘤临床及转化研究的思考

  国家自然科学基金始终坚持把科技资源投向最

具创新活力的科研人员,这要求申请人深刻理解科

学研究的创新本质与科学价值,紧密结合学科领域

特点和科技创新要求,持续提高项目申请的质量,开
展最具创新思路和科学价值的研究工作。
3.1 面向临床诊疗重大需求,加强基于临床问题的

肿瘤创新研究

  在肿瘤学领域,基础研究扮演着至关重要的角

色,它为临床实践提供了坚实的理论基础和指导,与
此同时,临床实践中遇到的问题也为基础研究提供

了丰富的素材和新的科学问题。基础研究与临床实

践之间形成良性互动循环,两者相辅相成,共同推动

着肿瘤学的发展和进步。例如,本世纪初,国际学术

界便 积 极 探 索 表 皮 生 长 因 子 受 体 (Epithelial
 

Growth
 

Factor
 

Receptor,
 

EGFR)抑制剂在非小细

胞肺癌治疗中的应用潜力,然而,临床试验结果显示

该治疗策略的疗效存在显著的异质性。后来的研究

发现,携带EGFR基因突变的患者对EGFR抑制剂

具有较高的敏感性。随着基础研究对这种敏感性分

子机制的深入探索,有力地推动了EGFR靶向治疗

的进展,并引发了肺癌治疗的革命性转变。肿瘤学

科在肿瘤临床及转化研究方向的资助布局上更加强

调以解决临床问题为导向的肿瘤创新研究,基于不

同肿瘤的临床特点以及临床实践中的问题,开展基

础研究、应用基础研究及临床转化研究,达到指导临

床实践的目的。当前,肿瘤学研究不断深入,肿瘤免

疫、肿瘤微环境、肿瘤代谢、表观遗传调控等前沿热

点不断涌现,加速了肿瘤学领域知识的创造、积累、
迭代和升华,同时也极大地推动了肿瘤临床诊疗的

发展,为临床问题驱动的肿瘤研究提出了新的要求。
一方面,针对肿瘤化学药物治疗、靶向治疗、放射治

疗以及越来越受关注的免疫治疗,患者获益有限、疗
效不足、治疗抵抗等临床痛点问题,以及不同治疗方

式的优化组合等临床难题,需要深入挖掘其背后的

关键科学问题,加强对治疗后肿瘤退缩、进展或复发

的生物学过程更加深刻的认识,探索提高疗效、减少

耐药、组合优化的新方法或新策略。另一方面,肿瘤

精准治疗、适应性治疗等新兴治疗理念的提出,为基

础研究带来了新的科学问题,同时也开辟了探索肿

瘤未知领域新的途径。此外,肿瘤全程管理作为现

代肿瘤诊疗的重要原则,不仅需要持续提升肿瘤治

疗的效果,更要求在肿瘤预防、早筛早诊领域取得更

大突破。随着癌症患者的生存率逐渐提高,恶性肿

瘤正逐步被视为一种慢性疾病,对肿瘤康复的需求

亦日益凸显。当前,肿瘤预防、诊断及康复方面的基

础研究尚显不足,迫切需要从临床实践中提炼关键

临床问题,并解决这些问题背后的重要科学难题,以
促进肿瘤研究和诊疗水平的全面提升。
3.2 充分利用临床资源优势,强化临床价值导向的

转化探索研究

  肿瘤学研究要坚持理论创新与临床价值并重的

原则,不仅要求在认识肿瘤发生发展的客观规律上

取得创新性的理论突破,更要求提出的理论假说和

理论体系能够深刻反映并有效指导肿瘤临床实

践[5]。依据全球主要癌症种类的流行趋势与分布特

征,我国肿瘤谱系展现了发达国家与发展中国家癌

症谱系并存的复杂局面[6]。在病因学上,我国肿瘤

患者与西方国家之间存在显著差异,包括不同的基

因组学分子特征、特异性感染、饮食习惯及环境因素

等,这些因素共同影响了肿瘤的发生、发展以及治疗

的敏感性,提示我国在肿瘤的预防和治疗策略上不

能简单借鉴或照搬欧美国家的做法。此外,我国人

口众多、民族多样、疾病谱广泛,很多在欧美国家属

于罕见类型的肿瘤在我国并不少见[5]。因此,充分

利用我国丰富的肿瘤临床资源,开展高水平的肿瘤

研究,将有助于提升我国肿瘤整体防控水平。
(1)

 

持续积累高质量的临床资源。充足的临床

资源为肿瘤研究提供了坚实的基础,大量的临床疾

病队列、随访数据及病理标本等为构建各具特色的

诊疗信息库和生物样本库提供了有力支撑。充分利

用这些临床资源,并整合医学、生物学、统计学等多

学科知识,不仅有助于深入探究肿瘤的发生、发展机

制,而且对新型治疗手段的研发和评估提供了有力

支持,将为肿瘤研究提供更为广阔的视角。
(2)

 

利用贴近肿瘤临床特征的研究体系。例

如,患者来源的类器官模型和异种移植模型,不仅能

够模拟肿瘤的生长环境,而且能够保留肿瘤细胞的

遗传异质性,从而为肿瘤研究提供更为真实的体外、
体内生物学背景和实验平台;评估肿瘤与免疫系统

互作的人源化小鼠模型,能够在模拟人体免疫反应

的环境中观察肿瘤行为,这为理解肿瘤免疫逃逸机

制和开发新的免疫治疗策略提供有力工具。通过这

些高度模拟临床特征的研究体系,将临床样本与研

究模型紧密结合,不仅可以增强研究的科学性和深
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度,而且可以极大地提升研究成果向临床应用转化

的潜力。
(3)

 

革新肿瘤研究理念。肿瘤作为一种复杂的

系统性疾病,不仅要从微观层面研究肿瘤组织内部

的复杂成分,还要从宏观角度解析肿瘤与微环境、肿
瘤与整个机体之间的交互作用及演进规律。因此,
肿瘤学的转化研究迫切需要从微观层面向宏观层面

转变,从局部研究向整体研究拓展。为了加强对肿

瘤转化研究的支持,肿瘤学科专门设立了H1825(肿
瘤学研究临床转化)申请代码,旨在引导和推动已有

基础成果的转化,催生临床新技术、新疗法、新产品,
推动提升肿瘤临床诊疗水平。需要强调的是,所有

涉及临床资源利用的肿瘤学研究项目,研究者必须

严格遵循医学伦理原则和患者知情同意等相关规定

及要求,以及相关法律法规、部门规章及规范性文件

的要求。依托单位亦应高度重视并完善伦理审查与

监督机制,严格按照《涉及人的生命科学和医学研究

伦理审查办法》开展伦理审查工作,确保医学研究的

科学严谨性和伦理合规性。
3.3 积极顺应研究范式变革,推动前沿技术驱动的

肿瘤临床及转化研究

  恶性肿瘤具有极其复杂的生物学特性,随着肿

瘤学领域科学问题的不断深入探索,仅依靠单一学

科的知识体系和研究方法,已经无法有效应对肿瘤

学研究中所面临的重大挑战。在过去的四年时间

里,H1824(肿瘤大数据与人工智能)和 H1826(肿瘤

学研究新技术和新方法)的申请数量呈现出快速上

升的趋势,不仅反映了学界对医学研究范式变革的

积极适应与响应,同时也体现了广大科研人员对于

新兴前沿技术在肿瘤学研究中应用的高度重视。从

受资助项目负责人专业背景看,超过20%是来自生

物医学工程、信息科学、材料学、化学、物理学等非医

学领域的科研人员,他们为肿瘤学研究带来了跨学

科的智慧和力量。从获得资助的项目学科分布来

看,肿瘤学的多学科交叉研究涉及多个领域,其中以

下五个方向最为突出:(1)
  

创新药物研发和新方案

开发。包括构建药物递送体系和新型药物制剂,精
准筛选治疗靶点与新药研发,个性化定制肿瘤治疗

方案等。(2)
  

利用生物工程技术开发新模型,例如

构建“微肿瘤模型”“类器官模型”“仿生肿瘤模型”以
及“新型模式动物”等,丰富肿瘤学研究的方法和工

具。(3)
  

运用化学学科技术的研究。通过化学手段

开发分子探针以及研发可视化与示踪技术,以探究

肿瘤的时空动态变化规律。(4)
  

利用信息科学技术

的研究。运用人工智能算法深入挖掘海量数据背后

的科学规律,深化对肿瘤本质的认识、进行个体化精

准诊疗、监测肿瘤复发风险以及评估肿瘤治疗效果

等。(5)
  

涉及物理学理论与技术的研究。包括利用

物理学原理对放射治疗技术进行优化,以及探究肿

瘤微环境中的物理力学特性等方面。跨学科的合作

拓宽了肿瘤学研究的视野,得以从更大尺度、更深维

度探索肿瘤的成因、演进机制以及开发新的治疗策

略。当前,肿瘤学正与物理学、化学、数学、信息科

学、工程材料等学科实现深度融合,诸如人工智能、

3D打印、基因编辑、量子力学等先进技术在肿瘤研

究和临床诊疗领域的应用,有力地促进了肿瘤研究

范式和临床诊疗模式的革命性改变。例如,通过大

数据分析和生物信息学的辅助,医生能够更准确地

诊断疾病,为患者提供量身定制的治疗计划,精准医

疗的概念逐渐成为现实,个性化治疗方案的制定成

为可能。随着学科交叉研究的不断深入,如何充分

利用多学科交叉融合的优势,开拓协同创新的新路

径,以破解科学难题,推动肿瘤学的快速发展,也随

之成为肿瘤研究的重大挑战。

4 结 语

恶性肿瘤作为严重威胁人民生命健康的重大疾

病,其发病率和死亡率随着人口老龄化趋势加剧和

生活方式的不断变化,仍呈现出上升态势。目前,肿
瘤研究的前沿热点不断涌现,对肿瘤的认识边界不

断拓展,针对前沿热点领域的核心科学问题,需要加

强基础理论和技术原理的探索,针对肿瘤早防、早
控、早诊、早治方面的短板,需要积极推动基础研究

成果向临床转化,为实现《“健康中国2030”规划纲

要》中提出“到2030年,总体癌症5年生存率提高

15%”的目标提供科技支撑。国家自然科学基金委

员会医学科学部深入贯彻落实基础研究要“坚持两

条腿走路”的指导方针,坚持面向科学前沿鼓励自由

探索,聚焦重大需求引导解决核心科学问题,加强调

查研究,先后成功举办“肿瘤学领域临床科学研究面

临的问题与对策”研讨会、第373期双清论坛“临床

问题驱动的肿瘤研究新范式”,组织专家深入研讨,
凝集共识,立足国家重大战略需求,面向肿瘤学科发

展前沿,全面分析肿瘤预防、诊断、治疗、康复、药物

研发等领域的关键瓶颈问题,凝练重大临床科学问

题和重要发展方向,为科学基金前瞻性布局提供了

坚实的理论支撑。未来,医学科学部肿瘤学科将继

续坚定不移地贯彻执行上级领导部门的决策部署,
深入调研,广泛听取科学家们的意见和建议,持续优

化肿瘤学科资助布局,不断提升科学基金资助效能,
积极推动肿瘤学科高质量发展。
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Abstract In
 

2021,
 

the
 

Department
 

of
 

Health
 

Sciences
 

in
 

the
 

National
 

Natural
 

Science
 

Foundation
 

of
 

China
 

(NSFC)
 

established
 

a
 

new
 

secondary
 

code
 

for
 

Oncology
 

(H18)
 

in
 

response
 

to
 

an
 

in-depth
 

study
 

of
 

the
 

evolving
 

landscape
 

within
 

the
 

discipline.
 

The
 

funding
 

framework
 

for
 

oncology
 

is
 

now
 

structured
 

into
 

two
 

primary
 

categories:
 

Basic
 

Oncology
 

Discipline
 

(H1801—H1811)
 

and
 

Clinical
 

and
 

Translational
 

Oncology
 

Discipline
 

(H1812—H1826).
 

This
 

paper
 

presents
 

a
 

review
 

and
 

analysis
 

of
 

the
 

funding
 

landscape
 

for
 

general
 

projects—including
 

the
 

General
 

Program,
 

Young
 

Scientist
 

Fund,
 

and
 

Fund
 

for
 

Less
 

Developed
 

Regions—
within

 

the
 

Clinical
 

and
 

Translational
 

Oncology
 

Discipline
 

from
 

2021
 

to
 

2024.
 

The
 

aim
 

of
 

this
 

analysis
 

is
 

to
 

clarify
 

the
 

current
 

status
 

of
 

funding,
 

identify
 

existing
 

challenges,
 

and
 

explore
 

future
 

directions
 

for
 

clinical
 

and
 

translational
 

oncology
 

research
 

in
 

China.
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