
中国工程院院士陈香美在会议总结时强调：“血管

是人体器官中最为重要的组成部分之一。”

血管结构和功能的异常与多种疾病密切相关。解

剖学层面，血管壁的增厚、扩张或狭窄等病理性重塑可

导致血管结构失稳或器官灌注异常；生物力学层面，血

流异常剪切应力和湍流等流体动力学紊乱通过机械转

导影响内皮功能，促进炎症因子释放、氧化应激及细胞

外基质重构；病理生理学层面，血管可通过黏附分子表

达、白细胞募集等免疫调控参与血管相关炎症的发生。

正因为血管在不同器官和疾病中扮演复杂多样的

角色，单一学科已难以全面揭示其作用机制。祁小龙指

出，血管组学的提出正是为应对这一挑战———它将基

础研究、临床应用和技术工具整合在同一平台，通过汇

聚多学科专家的智慧，血管组学能够系统性地解析血

管特征与疾病发生、发展及治疗之间的关联，不仅为科

学研究与临床实践提供战略支撑，也为未来技术推广

与跨领域协作奠定坚实基础。

如何推进血管组学从理念走向实践？祁小龙表示，

未来血管组学专家组将聚焦三大核心方向：技术创新

研发、临床应用转化、国际开放合作。团队将依托数字

医学工程全国重点实验室建立内部项目平台，推动血

管组学研究落地临床。此外，专家组还将积极开展科普

宣传，提升公众与医务人员对血管研究的认知水平，并

计划在血管健康日举办国际血管组学研讨会，扩大国

内外影响力，推动血管科学与医学迈向新阶段。

陈香美指出，当前血管组学仍面临诸多技术挑战，

尤其是深层脏器血管难以直接观测的问题。她举例说

明，眼科领域借助 OCTA技术已能够清晰呈现视网膜

毛细血管及微循环状态，甚至监测血流动力学变化，但

肝脏、肾脏等深层器官的微血管成像仍存在技术瓶颈。

她同时强调，血管组学既是科学研究的前沿阵地，也是

临床实践的重要突破口。

陈香美期望，通过产学研用多方协同、国内外跨学科

专家的深度参与以及企业的创新技术支撑，血管组学有

望加速临床转化，服务于早期诊断、精准干预和个体化治

疗，为中国学者在血管组学领域取得重大突破奠定基础。
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血管系统作为人体最庞大、最复杂的功

能网络之一，贯穿各个器官与组织，在物质运

输、能量供应、免疫调控以及细胞信号转导

等关键生理过程中发挥核心作用。几乎所有

重大疾病，包括动脉粥样硬化、脑卒中、肝硬

化、肾小球硬化、恶性肿瘤乃至糖尿病等代

谢性疾病，都与血管结构异常或功能障碍密

切相关。

全球疾病负担数据显示，心血管疾病每

年导致约 1941万人死亡，占全球总死亡人数

的 29%；恶性肿瘤相关死亡约 988 万（占

15%）；肝病约 321 万（占 5%）；糖尿病约 165

万（占 2%）；肾脏病约 153万（占 2%）。当前严

峻的血管相关疾病负担状况反映了目前诊疗

手段在应对复杂血管病变时的局限性，也凸

显了血管相关研究在医学领域的重要价值。

中国科学院院士滕皋军在致辞中指出，

学界普遍认同血管与多种疾病密切相关，但

对血管整体性的理解仍显不足。近年来成像

技术的进步使无创、微创观察血管成为可能，

但现有研究多是零散的，缺乏系统性。

近年来，“组学”思维在医学研究中的普

及，为血管学研究提供了新的突破口。从基因

组学、蛋白组学到代谢组学、影像组学等，研

究者逐渐认识到，只有将不同层面的数据进

行系统整合，才能真正把握生物体系的整体

规律。在这一背景下，血管组学应运而生，旨

在整合不同器官和疾病的血管研究，为临床

和基础科学提供统一的分析框架。

今年 3月 6日， 在线发表的

一文首次提出了血管组学概念，

并系统阐述了其在肝脏疾病中的应用潜力。

文章指出，血管组学以多模态、跨尺度的血管

表征为核心研究对象，融合生物学、基础医

学、临床医学与计算机科学等多学科力量，构

建可解释模型，以系统解析血管的结构、功能

及其在疾病发生发展中的动态变化。其最终

目标是推动血管相关疾病在预防、诊断及治

疗中的范式创新。

上述工作由 CHESS肝脏健康联盟创始人

祁小龙发起，数字医学工程全国重点实验室提

供学术支持，复旦大学人类表型组研究院副研

究员王成彦担任第一作者，滕皋军等多位国

内外院士专家共同参与。

研究团队将肝脏血管表征划分为五

类———解剖学、生物力学、生物化学、病理生

理学及复合表征，其中复合表征能够更全面

地反映疾病相关的血管变化。通过整合多模

态影像、血管功能评估、病理图像及多组学

数据，该研究揭示了血管在疾病发生、进展

及治疗中的关键作用，为临床提供了新的诊

疗思路。

在具体临床应用方面，多中心门静脉高压研究为

血管组学提供了典型示例。祁小龙团队联合王成彦团

队基于 973例患者数据构建了血管组学模型，可在 CT

及 MRI影像中实现高精度诊断。

据王成彦介绍，该模型在内部测试中准确率达 0.9，

外部验证中心测试准确率约为 0.85，显示出较强的泛化

性和鲁棒性。模型分析揭示了门脉高压患者特有的血管

表型特征，包括远端血管丰富度增加、入肝处血管僵直

及密度降低等，同时结合 30余个关键指标的机器学习

建模，在研究阶段实现了对传统有创测量的无创替代，

为临床手术及药物治疗提供了可参考的决策依据。

王成彦表示，尽管血管组学在疾病诊断、疗效评估

及健康管理中展现出广阔应用前景，但其发展仍面临

若干挑战。首先，基础设施建设仍不足，包括数据库、标

准化术语体系及分析工具不完善；其次，多模态测量及

数据整合存在技术复杂性，需要跨学科协作解决时空

特性、数据标准化及质量控制问题；最后，临床转化仍

需验证模型在多中心、多设备及不同人群中的稳定性

和可靠性。

滕皋军强调，血管组学的发展关键在于数据积累，

其价值不仅依赖复杂算法或计算能力，更在于高质量

的数据。精准的血管表征和充分的数据积累，是人工智

能及大模型得以有效应用、推动学科发展的基础。这一

观点得到与会专家认同，专家们认为，血管组学本质上

是一门建立在精准测量基础上的学科，测量的准确性

决定了其研究与应用的价值。

与会专家表示，在此基础上，结合大数据资源与人工

智能技术，不仅可以优化算法和分析方法，还能够推动跨

疾病应用队列的构建，促进研究成果向临床实践转化。

这将极大拓展血管组学在肝脏及其他器官疾病的诊断、

治疗、健康监测与个体化医疗中的应用潜能，为其在精准

医学领域发挥更深入、更广泛的作用提供坚实支撑。

当前，超声血流成像技术不断发展，一系列新方法

相继涌现，以应对传统彩色多普勒超声在临床应用中

的诸多局限。传统彩超虽然在临床中应用广泛，但存在

无法显示血流方向、对细小血管分辨率和灵敏度较低，

以及无法对复杂血流进行定量测量等问题。为弥补这

些不足，深圳迈瑞生物医疗电子股份有限公司超声影

像团队先后研发了超声向量血流成像、超微血流成像、

显微造影成像，并逐步推动其临床应用。

据该团队成员杜宜纲介绍，首先是 2015 年发展

的超声向量血流成像技术。该技术通过多角度速度

分量计算生成速度向量，实现血流的方向性可视化，

并能进一步定量分析血管壁剪切应力、血流离散度

等参数，这对于动脉粥样硬化及血流异常评估具有

重要意义。与传统彩超相比，向量血流成像在复杂血

流环境下提供了更加精确的定量信息，并已在颈动

脉狭窄评估等临床研究中显示出优于传统方法的诊

断精度。

其次是以超微血流成像技术为代表的微血管可视

化进展。主要针对微小血管如肾脏叶间动脉和小叶间

动脉，实现高分辨率血流可视化。该技术结合平面波多

角度发射与时空滤波处理，可在多个位置同时进行脉

冲多普勒测量，显著提高微血管血流的灵敏度和定量

精度。

再次是显微造影成像技术。近年来，其成为超声领

域的前沿技术。该技术基于微泡定位原理，能够突破光

学衍射极限，实现数十微米级别的微血管超分辨率成

像，不仅可用于微血管结构分析，如血管密度、灌注指

数及分形维数提取，还在对肝脏肿瘤及急性肾损伤等

患者的治疗中显示出显著临床价值。例如，微血管密度

与血肌酐水平呈显著负相关，为早期肾损伤的诊断与

疗效评估提供了可靠依据。

最后是该团队正在研发的无造影剂成像技术。该

技术通过红细胞定位替代微泡定位，实现不依赖造影

剂的超高分辨率血管成像，预计不久将投入临床应用。

杜宜纲表示，这些技术能够覆盖不同尺度的血管

表征。宏观血管可通过向量血流成像实现血流方向及

血管壁剪切应力的可视化，适用于颈动脉狭窄等大血

管疾病的评估；微观血管则可借助超微血流和显微造

影成像实现更高分辨率的观察，用于反映肝脏、肾脏等

器官微循环及肿瘤血管生成情况。通过从宏观到微观

的连续观察，这些技术实现了血流动力学与血管结构

部分关键表征的可视化。

此外，越来越多的研究发现，几乎所有重大慢性疾

病都伴随着血管的重构与功能障碍，通过对人体血管

系统性建模，整合多模态、跨尺度血管数据，可以对疾

病的发生发展机制和过程进行整体性的研究，从而推

动慢病治理领域范式的革新。

然而，研究人员在对多模态、跨尺度血管组学特征

进行研究的过程中，仍然存在着诸多难点：其一，以

CT、MR为代表的血管成像方法数据量大、不同影像和

部位血管特征异质性高、人工标注效率低且难以标准

化；其二，血管三维结构走行复杂，缺乏自动化的表征

体系；其三，对血管的系统性分析需要融合解剖结构、

功能特性、病理生理表型等多模态跨尺度表征，缺乏有

效的分析和应用工具。

为此，商汤医疗与 CHESS 合作，以其在 AI 领域的

深厚积累赋能血管组学，构建 AI 驱动的血管表征和预

测体系。该体系基于多模态医学基模型群，可以实现

头、颈、胸、腹、盆、四肢等全身常见部位血管成像类型

的全覆盖，并对图像中的血管结构进行体素级的高精

度提取和命名。

在此基础上，该体系构建了自动化的血管表征体

系，在数分钟内即可完成血管表征的全链路处理，包

括质控、期相识别、组织定位、血管分割命名、血管特

征提取，无缝融入临床工作流程。基于血管组学特征，

该体系应用混合专家模型进行特征筛选和建模，实现

多模态跨尺度的血管表征集成与优化，应用于多种临

床下游任务，并对特征进行重要性评价和可解释性分

析。此外，基于商汤医疗独有的大模型智慧中枢“大

医”，结合血管组学体系和临床知识库，可构建血管组

学大模型智能体，服务于血管组学的基础研究和临床

转化。

近日，由中国科学报社、中国人体健康科技促进

会主办，《医学科学报》编辑部承办的“大医·论道”

沙龙第三期活动在京举行。本期沙龙以“血管组学

（Vasomics）”为主题，特邀相关领域院士专家，围绕

血管组学的概念溯源、技术进展与临床应用展开了

深入讨论。会上宣布成立血管组学专家组，标志着该

新兴交叉学科步入组织化、体系化发展的新阶段。

血管组学：
从精准测量
走向临床前沿

组学思维革新血管研究范式

数据质量奠定学科发展基石

多维技术解析血管复杂系统

交叉融合开拓临床转化前景
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