
在 本 次 ATS 大 会

上，复旦大学附属中山医

院 李 善 群、 吴 旭 教 授 团

队 提 交 的 睡 眠 监 测 研 究

成 果 入 选。 该 研 究 基 于

新 型 便 携 式 睡 眠 监 测 设

备 PM50-B， 评 估 其 在

成人阻塞性睡眠呼吸暂停

（OSA）筛查中的准确性，

并开发优化后的血氧算法

模型，为资源有限或传统

检测不耐受人群开展大规

模 OSA 筛查提供新工具。

研 究 团 队 针 对 疑 似 

OSA 患 者， 同 步 使 用 

PM50-B 设 备 与 标 准 诊

断 方 法 进 行 检 测， 依 据

美国睡眠医学学会推荐标

准分析呼吸暂停低通气指

数，对 OSA 严重程度进

行定义与分类。研究人员

利用 Python 编程，对 设

备采集的数据深度挖掘，

生成一系列血氧指标及参

数，并通过多种统计学方

法对这些参数进行评估，

同时建立诊断模型，利用

氧减指数的截断值来识别 

OSA，确定其他血氧测定

指标的最佳截断值。

在参与研究的 499 例

可疑 OSA 患者中，氧饱和

度下降幅度 ≥ 4% 且持续时

间达 8 s 与 呼吸暂停低通气

指数（AHI） 展现良好相关

性，检测中重度 OSA 的灵

敏度和特异性较高。对比

发现，夜间最低 1% 血氧饱

和度值的平均值在特定截

断值时，检测中重度 OSA 

的灵敏度和特异性较好。

PM50-B 设备的血氧

测定指标展现出良好的灵

敏度和特异性。研究发现

氧饱和度下降幅度 ≥ 4% 

且持续时间达 8 s 有望替

代传统 AHI，并可通过血

氧 饱 和 度 低 于 90% 的 累

计时间百分比和夜间最低 

1% 血氧饱和度值的平均值

两个参数，从氧减时间和

幅度角度对 OSA 严重程

度进行多维度综合评估，

为 OSA 精准评估提供新思

路。未来研究可进一步验

证这些参数的临床应用价

值，探索将其整合到现有

的 OSA 诊断和治疗流程

中，以提高 OSA 诊疗水平，

改善患者预后和生活质量。

重庆医科大学附属第

一医院杨丽教授等人研究

成果入选 2025ATS 研究摘

要，该研究分析了机会性

筛查发现的偶发 T1 期肺

癌（肺原发病灶≤ 3 cm）

患者的临床特征及预后。

结果显示，机会性筛查发

现的早期肺癌患者预后更

差。该研究共纳入 2019—

2023 年，前瞻性加入重庆

医科大学附属第一医院肺

结节与肺癌数据库数据的

无 呼 吸 系 统 症 状、T1 期

肺癌患者。根据发现肺结

节的原因，将患者分为机

会性筛查组（研究组）与

常规体检组（对照组）。

机会性筛查定义为因偶然

的机会，比如肺外系统性

疾病、外伤等原因行胸部

薄层 CT 检查。常规体检

组 为 主 动 采 用 胸 部 薄 层

CT 进行体检人群，无论

是否合并肺癌高危因素。

主要结局是比较两组的总

生存率。

研 究 共 纳 入 1444 例

患 者， 平 均 58.82 岁，

83.73% 为 0~Ⅰ期。 其 中，

机 会 性 筛 查 组 359 例

（24.86%），常规体检组

1085 例（75.14%）。研究

组平均年龄、吸烟指数及

结节大小均高于对照组。

此 外， 研 究 组 FEV1/FVC

比值、腺癌比例及 0~ⅠA

期占比均低于对照组。研

究组总生存率显著性低于

对照组，并且在纯实性及

纯实性ⅠA期亚组中亦有

相似趋势。
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2025 美国胸科学会年会召开

中国力量驱动全球呼吸医学创新发展
医师报讯  （融媒体记

者  刘则伯）5 月 16 日至

21 日，2025 美国胸科学会

年会（2025ATS）在美国旧

金山召开。大会共设置 542 

场教育项目与学术会议，

收录 7 千 余篇研究摘要，

汇聚逾 2 万位演讲专家，

为全球参会者搭建广阔的

知识交流与前沿探讨平台，

全面展现呼吸、重症、睡

眠等领域的最新科研成果

与发展趋势。专家学者现

场分享专业洞见与临床经

验，推动全球呼吸医学持

续创新与进步。160 余项国

人研究在本次会议中亮相，

更有“中国专场——China 

Day”在2025ATS期间举办。

感染

睡眠呼吸暂停

肺癌特发性肺纤维化
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钟南山 卓超  钟南山 卓超  多元干预降低基层抗生素处方率

李善群  吴旭   李善群  吴旭   便携设备有效提升睡眠呼吸暂停检出率
▲复旦大学附属中山医院  吴旭

杨丽杨丽 机会性筛查发现的无症状肺癌结节预后更差李锋 李锋   AI 助力特发性肺纤维化预后精准评估
▲上海市胸科医院呼吸与危重症医学科  李锋

日 前， 广 州 医 科 大

学附属第一医院钟南山院

士、卓超教授团队与多伦

多大学公共卫生学院魏晓

林教授团队合作研究入选

2025ATS “Late-Breaking 

Abstract”。 研 究 显 示， 在

基层医疗机构中，通过多元

干预可大幅降低急性呼吸道

感染的抗生素处方率，且无

安全隐患，研究为基层抗生

素应用管理提供重要依据。

研究纳入广东省 34 家

基层医疗机构，按照 1:1 的

比例随机将医疗机构分至干

预组或对照组，干预措施包

括，基于循证指南的半日培

训、基于电子处方的同行审

核与反馈、电子处方系统的

提醒插件以及面向患者的相

关教育，对照组未接收任何

干预。主要结果为 12 个月

试验期内抗生素处方率的变

化。安全性指标为在基层医

疗机构门诊就诊后 30 d 内因

呼吸系统疾病或败血症住院

的患者比例，以评估减少抗

生素使用是否带来风险。

研究收集了基线期以及

干预期内所有 0~75 岁患者

的处方数据，被诊断为肺炎

的急性呼吸道感染除外。干

预组的抗生素处方率从 83%

降 至 26%， 对 照 组 从 84%

降至 71%，干预未显著影响

30 d 住院率。

团队在 2025ATS 发布研

究摘要显示，借助人工智能

（AI）技术，构建多模态的

特发性肺纤维化（IPF） 预

后模型，为这一难治性疾病

的治疗和管理带来新希望。

团队从上海、浙江、河

南、安徽、广西等 20 家教学

医院收集具有代表性的 285

例患者，涵盖临床信息、血

液检测指标、肺功能以及高

分辨率计算机断层扫描影像

等多模态数据。运用先进的 

AI 技术和数据分析方法，借

助影像组学、3D 卷积神经网

络等技术挖掘影像中深度信

息，筛选出年龄、D- 二聚

体、中性淋巴比、用力肺活

量、一氧化碳弥散量等重要

临床预后变量，通过融合多

模态数据，明显提高对患者

1~3 年生存率预测的准确性，

训练集的 AUC 表现为 0.86，

0.88，0.89，在验证集与多个

外部测试集中也取得较为稳

定而出色的结果。同时，模

型能够实现对患者纤维化区

域的自动分割与定量，基于

纵向数据跟踪不同肺叶的纤

维化区域的动态进展。

本研究构建的多模态

预后模型为 IPF 的个体化管

理和干预提供了有力工具，

可以依据模型预测结果，为

不同风险的患者制定更具针

对性的治疗方案。在未来，

研究团队将围绕 IPF 的精准

诊疗展开进一步的探索研

究：开展多中心的前瞻性研

究，验证 IPF 预后模型的效

果；挖掘 IPF 的临床表型与

内型，指导临床分层分级诊

疗；探索 IPF 的自然病程，

关注早期 IPF 的早诊早治，

为广大患者带来更好的生存

希望。

中国专场部分专家合影（前排左4宋元林教授、左5白春学教授）中国专场部分专家合影（前排左4宋元林教授、左5白春学教授）

这项综合性

抗生素管理干预

在中国农村基层

医疗机构中大幅降低了急

性呼吸道感染的抗生素处

方率，为全国抗菌药物管

理政策提供了有力的循证

支持。

在推广时，应注意以

下几点：首先，要充分评

估 当 地 基 层 医 疗 机 构 的

信息化水平，确保电子处

方 系 统 与 手 机 应 用 等 数

字 化 工 具 能 够 根 据 干 预

策略稳定运行，并确保患

者信息安全；其次，应结

合 当 地 医 疗 人 员 和 患 者

的实际需求，共同参与方

案设计，提高干预的可接

受性和可持续性；最后，

培训与监督同等重要，需

建 立 定 期 处 方 点 评 和 反

馈机制，强化医生沟通技

巧与指南应用，并建立对

基 层 医 疗 机 构 抗 生 素 使

用的定期监督考核制度。

优 化 偶 发

肺 结 节 管 理 是

一 种 可 以 更 早

地发现肺癌、提高生存

率的有效策略，也是对无

症状高危人群行低剂量

胸部 CT 筛查之外的有效

补充。此项研究主要得出

的结论是：机会筛查发

现的肺癌结节年龄更大、

吸烟史更长、结节更大、

纯实性密度肺结节更多、

分期更晚，这类人群存

在筛查不足、早诊不足。

未来的工作需要进

一步重点强调“主动筛

查”与“机会筛查”并

重的策略。在推广低剂

量 CT 筛查的同时，需提

升各科医师对机会性筛

查已发现的肺结节的早

诊意识。对于高风险肺结

节，应尽早推荐至专科

就诊，必要时进行多学

科团队协作。尽可能实

现提高肺癌早诊早治率，

降低死亡率的目标。
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