
本报讯 近日，为进一步完善老年

人健康支撑体系，提升老年医学医疗

服务能力，满足老年人医疗服务需

求，国家卫生健康委办公厅发布《关

于提升老年医学医疗服务能力的通

知》（以下简称《通知》）。

《通知》表示，一要规范老年医学

科设置建设。建立完善管理制度，保

障医疗安全，提高医疗服务质效，为

老年患者提供就医便利。到 2027 年

末，力争二级以上综合医院规范设置

老年医学科的比例达到 80%。

二要加强老年医学人才队伍建设。

二级以上综合医院要定期开展老年医

学相关专业培训，使医护人员熟练掌握

老年医学服务理念，提升服务意识。合

理确定老年医学科医护人员薪酬水平，

充分调动医护人员积极性，形成稳定的

老年医学科医护团队。

三要规范开展老年医学诊疗服

务。强化老年人群重点疾病的早期筛

查与早诊早治，以最大限度维持或改

善老年人功能状态、提高其独立生活

能力和生活质量为工作目标，强化老

年综合征管理与共病处理，关注老年

人心理健康。

四要丰富老年医学服务模式。主

动吸纳内科、肿瘤、中医、康复、精神

心理、护理、药学、营养等

团队组建多学科团队，开

展具有老年医学科专科特

色的多学科联合诊疗服

务，推动老年医疗服务从

单病种模式向多病共治模

式转变。

五要强化老年医疗资

源上下联动。完善首诊负

责及转诊机制，为老年人

提供疾病预防、个体化治

疗、康复护理和安宁疗护

等连续性、系统性服务。大

力发展延续性护理、“互联

网 + 护理服务”、上门护

理、老年护理等服务。

《通知》要求，地方各级

卫生健康行政部门要高度

重视老年医学科规范建设

工作，在系统摸清区域老年

医学医疗资源现状基础上，

支持并规范老年医学科建

设发展，补齐老年医学医疗

资源和服务能力短板。要加

强与医保等部门的沟通协

调，最大限度争取有利于老

年医学科发展的政策，推动老年医学

医疗服务能力持续提升。 （陈祎琪）
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复旦团队揭示流感全球传播“密码”
本报讯 复旦大学公共卫生学院教

授余宏杰团队联合牛津大学教授

Moritz Kraemer、比利时鲁汶大学教授

Philippe Lemey、英国皇家兽医学院教

授 Oliver Pybus 等在季节性流感的传

播动态方面取得新进展。相关研究成

果近日发表于《科学》。

在历史长河中，流感病毒凭借其抗

原性易变、宿主生态多样性等特质无数

次威胁人类健康。研究季节性流感的

全球传播模式对于制定流感防控措施

具有重要科学意义。余宏杰课题组整

合全球流感流行病学监测数据、基因序

列数据和人群航空流量数据，将全球分

成 12个区域，在贝叶斯系统动力学的

框架下重构了大流行前期、大流行期的

急性阶段、大流行期的转变阶段和大流

行后期的季节性流感传播模式，并估计

了传播的相关参数和潜在驱动因素。

研究发现，季节性流感的活动水平

和区域间航空流量均经历了“下降后恢

复”的过程。在时间异质性的系统动力

学模型框架下进一步结合基因序列数

据，研究发现区域间航空流量是四个时

期全球季节性流感传播的主要驱动因

素。通过估计地理进化树中的主干区

域，科研人员发现大流行期间，南亚和

西亚分别是维持 A型流感和 B/Victoria

循环的关键区域。

为评估大流行期间不同流感季的

传播强度和传播模式相似性，团队又进

一步运用多维尺度分析方法研究了季

节性流感传播的恢复，发现大流行后期

全球季节性流感传播的模式和强度已

基本恢复至大流行前水平。

研究进一步以亚型流感病毒 A

（H3N2）为例，估计了非洲、东南亚和

南亚地区的毒株循环持久性，发现其在

大流行期间显著升高，提示相对独立的

进化和循环。通过构建分层贝叶斯回

归模型，研究发现抗原漂移和区域间人

群移动与大流行期间循环持久性的升

高显著相关。最后，研究人员评估了近

年来每种季节性流感的基因多样性和

选择压力，并探讨了 B/Yamagata 谱系

“消失”的潜在原因。

期刊同期邀请美国佐治亚大学教

授 Pejman Rohani 和 Justin Bahl 撰写了

观点性述评。述评指出：“此研究强调

非药物干预措施对病毒传播、病毒多样

性和抗原进化方面的影响，也指出了大

流行对流感生态学和进化可能产生的

长期影响。” （张明伟）

相关论文信息：

余宏杰指

导团队成员开

展实验。

研究团队供图

在mRNA的洪流中，成为驾马车的人
（上接第 2版）

在这个领域，杭州医学所开发了

业界首个核酸适体抗原 POCT检测试

剂盒及核酸适体传感芯片，针对新冠

病毒、猴痘病毒的检测试剂盒，实现感

染者的快速筛查；成功进行了全球首

个核酸适体核素造影剂进入临床试

验，对漏检微小病灶进行特异性检出，

“点亮”了人体内肿瘤。

杭州医学所凝练了重大攻坚项目

“肿瘤 mRNA 疫苗研发”，旨在研发出

个性化 mRNA肿瘤疫苗，打造 mRNA

疫苗研发共性技术平台，推动研发管

线。揭示抗原进化、mRNA 结构与翻

译表达、序列优化与高效合成及疗

效、安全性的基本规律，为未来开发

mRNA 药物与疫苗奠定基础。同时，

基于核酸适配体组学，凝练重大攻坚

项目“单细胞分子图谱技术”，利用核

酸适体将高通量测序的能力转变为

对细胞关键分子（蛋白质、糖类、代谢

物等）的高通量表征，能够推动肿瘤

精准分型分治。针对三阴性乳腺癌难

诊难治的临床问题，杭州医学所利用

核酸适体测序技术，整合现有单细胞

组学，发展基于表面蛋白的三阴性乳

腺癌分型分治性体系，取得了极好的

临床效果。

与此同时，杭州医学所正在推动

杭州核酸药谷的建设。核酸药物是全

球性质的战略新兴产业，承载着巨大

的市场潜力和发展前景。凭借在核酸

分子领域的深厚积累和技术优势，杭

州医学所积极推动打造以核酸药物

为特色赛道的产学研医用高地———

核酸药谷，聚焦六大前沿技术领域，

包括小核酸药物、靶向核酸适体药

物、mRNA 药物与疫苗、核酸基因疗

法、核酸诊断技术以及核酸组学技

术，努力实现从核酸药物领域科学到

技术的转化，抢占全球核酸技术的制

高点。

站在 mRNA 技术历史与未来的

交汇点上，杭州医学所的全体科研人

员想要成为驾马车的人，把握分子医

学在中国的前进方向。这份“冲动”并

非为了金钱与名利，而是想要从分子

的层面真正地、彻底地解除中国人民

乃至人类的疾苦。

这是责任，亦是使命。

（作者系中国科学院院士、杭州医

学所所长，本报记者赵广立编辑整理）
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