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中华医学科技奖形式审查结果公布
	年份
	2018

	推荐奖种
	医学科学技术奖

	项目名称
	肺外科微创手术关键技术及临床推广

	推荐单位
	推荐单位：上海市医学会
推荐意见：                                                                  
该项目组经多年努力,创建肺外科微创关键技术体系，并向全球范围推广。项目组主要创新点包括：建立并完善单孔胸腔镜微创手术体系、创建剑突下单孔胸腔镜手术体系、确立了胸腔镜手术在局限型支扩，曲菌球以及双侧同期肺手术的治疗地位、创建国际微创培训体系并研发了微创胸腔镜配套手术器械等。项目完成单位建立的肺外科诊疗基地，通过本项目研究成果完成微创肺外科手术3.2万余例，发表SCI论文、获得微创专利、研发微创专用器械包、形成专家共识等。项目组还主办国家级学习班23次，主办国际学术会议7次。培训医生超过8000人次，成果在国内外百余家单位推广应用。国际化推广提高了中国胸外科的影响力。自主研发的胸腔镜手术器械包，被应用于国内外数百家医院，受到国内外同行广泛好评。
同意推荐申报2018中华医学科技奖。

	项目简介
	肺癌，肺结核等肺部疾病是我国的重要疾病负担，外科手术是最有效的治疗方式之一。传统手术并发症多、创伤大，术后生活质量差。项目组历经25年努力,创建了肺外科微创关键技术体系，并向国际国内的临床推广。
创新点：
1.建立并完善单孔胸腔镜微创手术体系
项目组在国内最早大规模开展单孔VATS肺切除手术，单孔胸腔镜手术量全球第一。创建单孔胸腔镜手术治疗规范与标准，国际创新微创肺血管阻断及支气管缝合技术，国内率先完成单孔胸腔镜袖式/双袖式肺叶切除术，全肺切除，率先开展单孔胸腔镜下肺联合胸壁en-bloc切除，创新性提出了单孔VATS术中出血的处理原则。迄今为止全球最大宗的胸腔镜/单孔/剑突下单孔胸腔镜手术报道均由该团队发表。
2.创建剑突下单孔胸腔镜手术体系
国内完成首例剑突下单孔胸腔镜肺叶切除术，以及国际率先完成剑突下单孔肺段切除，双肺切除术，肺叶切除合并纵隔肿瘤切除术，同期双侧肺叶切除术，以及肺袖式切除。创建剑突下单孔胸腔镜手术治疗规范与标准，完成全球最大宗的单孔剑突下肺手术的学术报道。目前，项目组单孔剑突下VATS超过1700例，单孔剑突下手术占全球50%以上。
3.确立了胸腔镜在疑难肺部疾病的治疗地位
确立了胸腔镜手术在局限型支扩，曲菌球以及双侧同期肺手术的治疗地位。国内率先开展跨纵隔单侧胸腔镜，双肺切除术，同期双侧胸腔镜肺切除手术，国际率先开展剑突下同期双侧肺切除手术，同期双侧胸腔镜肺切除联合纵隔肿瘤切除。
4.创建国际微创培训体系
国内首创国际微创培训班，国内首创中国手术网络直播（胸外科），首创国际手术网络直播（胸外科），国内首次受邀至欧美国家进行手术演示及带教（普胸外科）；国内首创胸外科微创网络继续教育品牌“胸外大讲堂”，和“CGTVS中国普胸外科可视化手术网”。起草制定4项微创相关专家共识。
5.微创胸腔镜配套手术器械的研发
国际首创单孔胸腔镜下手术器械包，剑突下单孔手术器械包，以及单孔微创手术辅助配套设备。
作为肺部微创手术最早开展单位之一，以及单孔及剑突国际示范医院，项目完成单位是我国最大的肺外科诊疗基地，应用成果完成微创肺外科手术3.2万余例，肺部微创手术量国际第一，发表项目支撑核心SCI论文20篇，获得12项相关课题，主编专著4部，获微创专利32项，研发微创专用器械包2套，创建新技术3项，形成3个专家共识。应邀赴欧美国家手术演示3次，应邀赴国际会议发言50余次，吸引430名，来自全世界76个国家和地区的高年资外籍医师来我院进修，当地学会主席、科室主任、顾问医生占比1/3，其中11名为长期进修fellow，最长进修1年半；应邀于欧美亚非13国胸外科年会进行20次胸腔镜手术演示全球直播，包括2016年欧洲胸心外科年会（EACTS）首次开辟专场手术直播，国内外累计网络收看手术直播32123人次，视频播放84622次。主办国家级学习班23次，主办国际学术会议7次。培训医生超过8000人次，成果在国内外百余家单位推广应用。国际化推广提高了中国胸外科的影响力。自主研发的胸腔镜手术器械包，被应用于国内外数百家医院，受到国内外同行广泛好评。
项目组所在单位被国际上公认为治疗各类肺部疾病的微创中心之一，手术治疗水平达到国际领先。
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	中国发明专利
	中国
	ZL201410013779.0
	2015-09-30
	一种应用于单孔胸腔镜微创肺部手术中的牵引线固定装置
	赵晓刚、陈昶、费苛、朱余明

	2
	中国发明专利
	中国
	ZL201410013694.2
	2015-09-30
	应用于单孔胸腔镜肺癌根治术中的淋巴结周围组织推开钳
	赵晓刚、陈昶、费苛、朱余明

	3
	中国发明专利
	中国
	ZL201410013858.1
	2015-10-21
	应用于单孔胸腔镜肺癌根治术中的拉绳式淋巴结活检钳
	赵晓刚、陈昶、费苛、朱余明

	4
	中国发明专利
	中国
	ZL201410013717.X
	2015-09-30
	一种应用于单孔胸腔镜肺叶切除术中的拉绳式肺部牵引钳
	赵晓刚、朱余明

	5
	中国发明专利
	中国
	ZL201310337131.4
	2015-11-18
	胸腔镜手术用电磁铁操作装置
	杨晨路、姜格宁、赵德平

	6
	中国发明专利
	中国
	ZL201210422884.0
	2015-07-22
	可充气式双开叶保护型胸腔镜用穿刺器
	姜超、姜格宁、宋楠

	7
	中国发明专利
	中国
	ZL201410134484.9
	2016-06-29
	胸腔镜下肋骨咬骨钳
	宋楠、姜格宁、姜超、许唯伟、郁永梅、张鹏、何文新、刘明、朱新生

	8
	中国实用新型专利
	中国
	ZL201520772335.5
	2016-03-30
	胸腔镜专用血管阻断器
	陈乾坤

	9
	中国实用新型专利
	中国
	ZL201420453938.4
	2014-12-24
	一种蛇头形双关节淋巴活检钳
	包敏伟、周晓、姜格宁

	10
	中国实用新型专利
	中国
	ZL201420786464.5
	2015-05-13
	一种胸腔镜下双关节肺钳
	包敏伟、谢冬、姜格宁、费苛
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	Choice of Surgical Procedure for Patients With Non-Small-Cell Lung Cancer ＜= 1 cm or ＞ 1 to 2 cm Among Lobectomy, Segmentectomy, and Wedge Resection: A Population-Based Study
	JOURNAL OF CLINICAL ONCOLOGY
	2016;50(6);1060-1066
	24.008
	何建行，陈昶
	7
	8
	否

	2
	Single-port video-assisted thoracic surgery in 1063 cases: a single-institution experience
	European Journal of Cardio-Thoracic Surgery
	2016;49;i31–i36
	3.759
	朱余明
	5
	5
	否

	3
	Uniportal video-assisted thoracoscopic bronchovascular, tracheal and carinal sleeve resections
	European Journal of Cardio-Thoracic Surgery
	2016;49;i6–i16
	3.759
	Gonzalez-Rivas, Diego
	3
	5
	是

	4
	Initial experience in uniportal subxiphoid video-assisted thoracoscopic surgery for major lung resections
	European Journal of Cardio-Thoracic Surgery
	2016;50(6);1060-1066
	3.759
	蒋雷
	7
	8
	否

	5
	Uniportal video-assisted thoracic surgery: a call for better evidence, not just more evidence
	EUROPEAN JOURNAL OF CARDIO-THORACIC SURGERY
	2016;50(3);416-417
	3.759
	Gonzalez-Rivas Diego
	4
	4
	是

	6
	Video-Assisted Thoracic Surgery for Bronchiectasis
	ANNALS OF THORACIC SURGERY
	2011;91(1);239-243
	3.7
	姜格宁
	19
	21
	否

	7
	Risk Factors Predisposing to Prolonged Air Leak After Video-Assisted Thoracoscopic Surgery for Spontaneous Pneumothorax
	ANNALS OF THORACIC SURGERY
	2014;97(3);1008-1014
	3.7
	张雷
	3
	5
	否

	8
	Video-Assisted Thoracic Surgery for Pulmonary Aspergilloma: A Safe and Effective Procedure
	ANNALS OF THORACIC SURGERY
	2014;97(1);218-223
	3.7
	姜格宁
	8
	9
	否

	9
	Easier Uniportal VATS Lobectomy Using a Clamp With a String and a U-shaped Direction Converter for Lung Traction
	ANNALS OF THORACIC SURGERY
	2016;102(3);E265-E267
	3.7
	朱余明
	0
	0
	否

	10
	Clinical and Radiological Features of Synchronous Pure Ground-Glass Nodules Observed Along With Operable Non-Small Cell Lung Cancer
	JOURNAL OF SURGICAL ONCOLOGY
	2016;113(7);738-744
	2.993
	陈昶
	3
	3
	否

	11
	Risk Factors for Major Adverse Events of Video-Assisted Thoracic Surgery Lobectomy for Lung Cancer
	INTERNATIONAL JOURNAL OF MEDICAL SCIENCES
	2014;11(9);863-869
	2.399
	姜格宁，费苛
	6
	9
	否

	12
	Uniportal video-assisted thoracoscopic left basilar segmentectomy
	JOURNAL OF THORACIC DISEASE
	2014;6(12);1834-1836
	2.365
	蒋雷
	1
	1
	否

	13
	Subxiphoid uniportal thoracoscopic extended thymectomy
	JOURNAL OF THORACIC DISEASE
	2015;7(9);1658-1660
	2.365
	蒋雷
	7
	7
	否

	14
	Uniportal video-assisted thoracoscopic bronchoplastic and carinal sleeve procedures
	JOURNAL OF THORACIC DISEASE
	2016;8;S210-S222
	2.365
	Gonzalez-Rivas Diego
	7
	8
	是

	15
	Complex uniportal video-assisted thoracoscopic sleeve lobectomy during live surgery broadcasting
	JOURNAL OF THORACIC DISEASE
	2016;8(6);
	2.365
	Gonzalez-Rivas Diego
	1
	1
	是

	16
	Uniportal video-assisted thoracic surgery resection of small ground-glass opacities (GGOs) localized with CT-guided placement of microcoils and palpation
	JOURNAL OF THORACIC DISEASE
	2016;8(7);1837-1840
	2.365
	陈昶
	6
	6
	否

	17
	Subxiphoid uniportal video-assisted thoracoscopic middle lobectomy and anterior anatomic segmentectomy (S3)
	JOURNAL OF THORACIC DISEASE
	2016;8(3);540-543
	2.365
	Gonzalez-Rivas Diego
	1
	2
	是

	18
	Bilateral bullectomy through uniportal video-assisted thoracoscopic surgery combined with contralateral access to the anterior mediastinum
	JORNAL BRASILEIRO DE PNEUMOLOGIA
	2013;39(1);32-38
	1.496
	姜格宁
	3
	3
	否

	19
	Subxiphoid uniportal video-assisted thoracoscopic surgery (VATS) for lobectomy: a report of 105 cases
	JOURNAL OF THORACIC DISEASE
	2016;8;S251-S257
	2.365
	赵德平
	4
	4
	否

	20
	Advances in Uniportal Video-Assisted Thoracoscopic Surgery Pushing the Envelope
	THORACIC SURGERY CLINICS
	2016;26(2);187-201
	1.89
	Gonzalez-Rivas Diego
	9
	9
	是


主要完成人和主要完成单位情况
	主要完成人情况
	姓名：姜格宁
排名：1
职称：主任医师,教授
行政职务：胸外科行政主任
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：项目总负责人，全面主持本项目工作的设计、开展、推广，对本项目五个创新点均作出创造性贡献。主导开创、完善多项微创新技术，制定多个微创胸外科诊疗领域规范、共识，开创多种微创胸外科继续教育新模式，首创国内首家外科全球手术直播、国际胸腔镜全术式培训基地，为国内微创胸外科技术向世界展示、并传向世界做出了巨大贡献，为中国胸外科领域在世界微创胸外科学术地位上的提升做出了卓越贡献。同时，培养了大批微创胸外科专业人才，共同服务于社会，造福于社会，获得同行广泛高度认可。
姓名：朱余明
排名：2
职称：主任医师
行政职务：胸外科行政副主任
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：项目第二负责人，整体设计及推动项目实施，对本项目创新点一、三、四、五做出了创造性贡献。全国最早开展该类手术，且术式最全的胸腔镜手术专家，也是单孔胸腔镜手术国际顶尖术者，获得国际胸外科界高度评价，多次受邀进行全球手术转播，并赴国外手术演示、带教，及讲授微创手术技术、经验，在微创高精尖手术技术持续创新、推广以及微创胸外科人才培养上做出了巨大贡献。
姓名：陈昶
排名：3
职称：主任医师,教授
行政职务：上海市肺科医院副院长
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：负责项目设计、推广及学术发展的推动，对本项目创新点一、三、四、五做出了巨大贡献。完成大样本观察性研究，补充并完善肺叶切除术和亚肺叶切除术在早期肺癌中的使用指征，指导精准手术治疗（相关论文发表于Journal of Clinical Oncology）。发现淋巴结微转移和肿瘤气腔扩散在早期肺癌中的复发预警作用，辅助高危复发人群的筛查（相关论文发表于Am J Surg Pathol, J Thorac Oncol）。建设并完善胸部肿瘤外科规范化培训体系，在全国范围内培养优秀青年胸外科医师。同时为应用推广提供了大力支持。
姓名：蒋雷
排名：4
职称：副主任医师
行政职务：无
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：参与项目整体设计、具体实施及推广工作，为本项目创新点一、二、三、四做出了巨大贡献。不断挑战并多次率先完成微创胸外科高难度手术，为微创胸外科创新技术、疑难技术的开创与突破做出巨大贡献，包括首创胸腔镜下血管阻断技术，获得国际公认并广泛推广。多次受邀进行全球手术直播，并赴国外手术演示、带教，及讲授微创手术技术、经验，积极培养国际微创胸外科人才。
姓名：谢冬
排名：5
职称：副主任医师,副教授
行政职务：无
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：为本项目一、三、四、五创新点的建立与完善，做出了巨大贡献，同时协助项目负责人对相关临床资料进行整理、总结，为项目的创新设计、学术交流、器械研发、学术展示、专科科普做出巨大贡献。参与建立了完善的临床数据库并进行资料整理分析。积极投入项目成果的学术发表及临床推广应用工作。
姓名：Diego Gonzalez-Rivas
排名：6
职称：其他,教授
行政职务：胸腔镜培训中心技术指导
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：作为单孔胸腔镜手术发明人，与项目完成人共同将单孔胸腔镜技术进行改良、优化，并不断发展、成熟，形成体系，使该技术为全球胸外科医师广泛推广。为本项目一、二、三、四创新点做出了重要贡献，应邀多次参加胸腔镜手术全球直播，与我院团队共同建立国际胸腔镜培训体系，将单孔胸腔镜手术传授于全世界，培养全球微创胸外科人才，服务于全世界。
姓名：赵德平
排名：7
职称：副主任医师,副教授
行政职务：无
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：参与项目整体设计、具体实施及推广工作，为本项目创新点一、二、三、四做出了创造性贡献。率先开展多项微创胸外科新技术，包括国内首创剑突下肺叶切除、双侧肺切除术、肺段切除术、全肺切除术和胸腺切除术等手术，为微创胸外科创新技术、疑难技术的精益求精做出巨大贡献。多次受邀进行胸腔镜手术全球直播，并赴国外学术会议演讲，积极推广微创新技术，培养国际微创胸外科人才。
姓名：司徒达琏
排名：8
职称：其他,副教授
行政职务：无
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：为本项目创新点一、三、四的完善与总结做出了巨大贡献，作为著名学者，传授微创胸外科技术理念与经验于全球各地，开展多项微创胸外科临床研究、培训研究，为微创胸外科技术更好地传播于全球胸外科医师、服务于全球患者做出重要贡献。
姓名：陈乾坤
排名：9
职称：副主任医师
行政职务：无
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：参与项目整体设计、具体实施及推广工作，为本项目创新点一、二、三、四、五做出了巨大贡献。开展多项微创胸外科新技术，为微创胸外科创新技术、疑难技术的开创、完善做出巨大贡献。积极推广微创新技术服务于患者，积极培养国际微创胸外科人才。
姓名：张雷
排名：10
职称：主任医师,副教授
行政职务：上海市肺科医院党委书记
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：参与项目整体设计、具体实施及推广工作，对本项目创新点一、三、四做出了创造性贡献。主要工作为微创胸外科技术在肺部良性疾病的应用，以及项目成果在国内、国际的推广和医师培训。
姓名：周晓
排名：11
职称：主任医师,教授
行政职务：上海市肺科医院副院长
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：参与项目整体设计、具体实施及推广工作，对本项目创新点一、三、四、五做出了创造性贡献，为项目的开展、推广提供平台支持及建设支持，积极培养优秀微创胸外科青年医师。
姓名：王海峰
排名：12
职称：副主任医师,副教授
行政职务：胸外科行政副主任
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：在本项目创新点一、三、四、五做出了创造性贡献，协助项目完成人对相关临床资料进行总结，并进行学术发表及国际学术交流，传授微创胸外科理念及技术，共同推动成果的临床应用。
姓名：包敏伟
排名：13
职称：主治医师
行政职务：无
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：在创新点一、三、四、五中的多项关键技术完善中做出了创造性贡献，并作为主要发明人完成了多项胸腔镜手术器械专利的设计与开发、成果推广，目前相应系列胸腔镜器械套装是国内外最受欢迎的胸腔镜器械套装之一，广受海内外好评。同时帮助进行微创胸外科医师培训。
姓名：张鹏
排名：14
职称：副主任医师,副教授
行政职务：科教科科长
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：参与项目整体设计、具体实施及推广工作，为本项目第一、三、四、无创新点的完善与总结进行了大量工作，参与建立了完善的临床数据库并进行资料整理分析。参与完成了多项新型手术器械的开发与设计。在微创胸外科手术应用于支气管扩张的治疗上做出了巨大贡献。
姓名：赵晓刚
排名：15
职称：副主任医师,副教授
行政职务：无
工作单位：同济大学附属上海市肺科医院
对本项目的贡献：为本项目第一、三、四、五创新点做出了创造性贡献。积极参与项目在不同人群中的科普工作，取得了良好的效果。以主要发明人身份进行多项发明专利的开发与设计。为项目成果在社会上的推广服务做出了巨大贡献。

	主要完成单位情况
	单位名称：同济大学附属上海市肺科医院
排名：1
对本项目的贡献：上海市肺科医院胸外科经多年努力,创建肺外科微创关键技术体系，并向全世界推广。科室是国内最早开展微创胸腔镜手术、单孔/剑突下单孔胸腔镜手术、单孔胸腔镜袖式肺切除术及全肺切除术等复杂微创胸外科手术的单位，现已成全球手术量最多的微创胸外科中心，胸腔镜术式最完整、数量最大（胸腔镜占90%；单孔胸腔镜手术逾1.5万，占全球50%以上）；也是世界顶尖疑难复杂微创胸外科中心，胸腔镜创新技术最多、疑难手术量最大（多次完成世界首例高难度微创胸外科手术）。科室目前已成全球最权威、最具影响力的微创胸外科医疗机构。国际三大胸外科杂志40%胸腔镜相关论文出自该中心；参与制定全国肺癌外科质控标准，最先推出国内唯一肺部磨玻璃结节外科诊疗规范，为广泛接受引用；自主研发胸腔镜手术器械包，应用于全球数百家医院，受到一致好评。近3年，科室开展22期“胸腔镜国际培训班”，招收76国430名外籍医师进修学习，学会主席、科室主任、顾问医生占1/3，11名高年资医师长期进修（fellow）。科室已成为全球最大、最有吸引力的微创胸外科培训中心。作为国内首家外科，应邀于欧美亚非13国胸外科年会行20次胸腔镜手术全球直播，2016年欧洲胸心外科年会（EACTS）首次开辟专场手术直播。将中国胸外科先进技术、理念、标准传向全世界。上海市肺科医院胸外科被公认为国际上治疗各类肺部疾病最好的微创中心之一，手术水平国际领先。


