
基于跨模态融合的

宫颈病变无创筛查方法

流程图。

宫颈癌是全世界女性第二高发癌

症，2020年全球有超过 50 万妇女罹患

宫颈癌，约 34.2万人因此死亡。

中科院苏州生物医学工程技术研究

所研究员高欣团队提出了一种跨模态融

合细胞学检查、H PV 检测和阴道镜图像

检查结果的宫颈病变无创筛查新方法。

相关成果发表于国际医学信息学协会官

方 期 刊

。

无创筛查方法有误差

当前，虽然接种 H PV 疫苗能够显

著降低宫颈癌的发病率，但是 H PV 疫

苗的覆盖面有限，特别是在高龄妇女人

群和发展中国家未得到有效接种。

为此，世界卫生组织在 2020年提出

加速消除宫颈癌全球战略，呼吁适龄女

性定期接受宫颈病变筛查，从而有效预

防或及时治疗宫颈癌。

“虽然宫颈区域组织活检是确诊宫

颈病变的金标准，但病理活检有创，不仅

体验不佳，而且还可能引起宫颈出血、感

染等并发症，不适用于大规模人群的定

期筛查。”高欣告诉《中国科学报》，宫颈

病变无创筛查成为首选方法。

细胞学检查、H PV 检测和阴道镜图

像检查是临床常用的宫颈病变无创筛查

方法，但每一项检查均可能存在误差。

高欣解释道：“细胞学检查需要从宫

颈区域刮取细胞，在显微镜下进行细胞

学检查，但可能会存在没有刮取到特定

细胞的情况，导致取样失败。另外 H PV

病毒感染比较常见，但是 H PV 病毒持

续感染才会引发病变，如果用 H PV 检

测结果是否阳性去判定病变程度，会带

来比较高的假阳性。”

他还同时指出，被检查者如果发现细

胞学检查或 H PV 检测阳性，那么就会去

做阴道镜图像检查，但现在阴道镜图像的

诊断主要依靠医生目视检查，诊断标准是

主观定性的，不同经验的医生可能会给出

不同的诊断结果，可重复性较弱。

“实现客观、精准的早期筛查，有助

于临床建立全覆盖的宫颈癌筛查体

系。”高欣表示，该团队在 2020年开始

了这项研究，希望能够为《健康中国行动

（2019—2030）》中妇幼健康促进行动的

落实贡献一份力量。

跨模态构建筛查模型

高欣团队与同济大学医学院附属上

海市第一妇婴保健院合作开展了此项研

究。据悉，宫颈癌前病变分为三个等级

（C IN I、C IN II和 C IN III），“高低级别病

变的治疗方式有所不同，低级别病变往

往只需要定期观察或药物治疗，但高级

别病变需要做宫颈锥切等有创手术进行

治疗。”高欣说，对患者的病变程度进行

有效诊断很重要。

为此，高欣团队分析了 2016—2019

年在上海市第一妇婴保健院参加宫颈检查

的女性的数据，共纳入 2160名接受宫颈病

变筛查的受试者，其中正常或低级别病变

1718例，高级别病变或宫颈癌 442例。

高欣介绍，团队利用深度学习方法

构建了阴道镜图像自动筛查模型，输出

患者病变概率，实现阴道镜图像客观定

量的解读。团队还对细胞学检查结果和

H PV 检测结果进行类别编码，采用逻辑

回归方法将类别编码与阴道镜图像自动

输出的病变概率跨模态融合，从而构建

综合筛查模型。

相关研究结果表明，基于跨模态融合

的综合筛查模型的准确率达到 92.1%，显

著优于单一筛查方法。“细胞学检查、H PV

检测和阴道镜图像检查的准确率分别为

74.9%、74.2%和 75.1%。”高欣说，“我们的

研究证明现有筛查方法所反映的疾病特

征具有较好的互补性。”

检查费用不会增加

如何将结构形式不同的数据有机整

合？这是高欣团队在研究中遇到的最大

困难。他们的解决方案是，利用深度学习

方法实现阴道镜图像客观定量的解读，将

非结构化的阴道镜图像数据转化为结构

化的病变概率值，与结构化的细胞学检查

结果、H PV 检测结果进行融合建模。

如今，我国宫颈癌高发态势仍未扭

转，特别是基层医疗机构的宫颈癌筛查

能力较弱。高欣表示：“通过信息深度融

合实现筛查效率的提升，不仅为客观、精

准的宫颈病变无创筛查提供了一种更加

完备的手段，还有助于提升我国基层医

疗机构的宫颈癌早期筛查能力。”

基层医疗对费用比较敏感，高欣透

露，对于检查者来说，检查费用不会增

加。因为新方法不需要增加额外的检查

项目，可以在不改变现有宫颈病变筛查

流程的情况下，有效整合现有临床检查

手段，弥补单一检查的局限性，通过信息

深度融合实现筛查效率的提升。

据悉，上述研究得到山东省重大科

技创新工程、国家自然科学基金委等项

目资助。
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92.1%！大数据提升宫颈癌筛查准确率
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学术

本报讯（见习记者荆淮侨）华中科

技大学公共卫生学院教授刘刚团队基

于维生素 D 与糖尿病患者心脑血管死

亡风险的前期研究成果，发现维生素 D

缺乏作为可改变的风险因素，或许可

应用到糖尿病前期及糖尿病患者的心

脑血管并发症及痴呆的预防策略中。

该系列研究成果为 2 型糖尿病患者的

健康管理提供了重要的科学依据。相

关研究近日在线发表于《科学公共图

书馆—医学》。

近年来的研究表明，维生素 D 除

了调节人体中钙、磷元素的代谢，还与

血糖控制、心脑血管事件、认知功能的

发生显著相关。然而，机体维生素 D 水

平是否会影响 2 型糖尿病患者的痴呆

发生风险，目前尚不清楚。

在此项研究中，研究团队共纳入了

13486 名 60 岁以上的 2 型糖尿病患

者，其中 61.7%的患者为维生素 D 缺

乏。在平均随访 8.5年后，通过对多种

混杂因素（年龄、性别、生活方式、用

药、血糖控制状态、遗传因素等）进行

控制和分层分析发现，体内较高浓度

的血清 25—羟维生素 D 水平与全因痴

呆、阿尔茨海默病及血管性痴呆发生

风险的下降显著相关。与维生素 D 严

重缺乏 （血清 25—羟维生素 D < 25

nm ol/L)的糖尿病患者相比，血清 25—

羟维生素 D≥50 nm ol/L 的糖尿病患

者全因痴呆发生风险下降 59% ，阿尔

茨海默病发生风险下降 50%，血管性痴

呆风险下降 59%。

剂量—反应分析提示，血清 25—

羟维生素 D 对痴呆的保护作用在

50nm ol/L 达到阈值。此外，研究还发

现，相比于非糖尿病患者，维生素 D 与

痴呆的保护关联关系在糖尿病患者中

更强。因此，为了降低痴呆的发生风

险，2型糖尿病患者，特别是维生素 D

缺乏的患者，可以适量补充维生素 D。
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适量补充维生素 D降低“糖友”痴呆风险


