
近代科学的发展经历了从贵族式

“私密科学”到建制化“公开科学”的

嬗变，如今正在多主体的博弈和碰撞

中，向倡导平等自治和成果共享的

“开放科学”前进。变局之下，全球科

技创新格局面临重塑，世界科学中心

正从太平洋西岸向东岸转移，“一超多

强”的全球科学中心多元化格局逐步

形成，中国“科技强国”建设迎来重

要机遇。党的十八大以来，以习近平

同志为核心的党中央高度重视科技创

新发展，指出“科技兴则民族兴，科

技强则国家强”“我国科技实力正在从

量的积累迈向质的飞跃、从点的突破

迈向系统能力提升”，要“加快建设科

技强国，实现高水平科技自立自强”，

并明确了“到 2050 年建成世界科技创

新强国”的战略目标。值此全球科技

创新格局重塑的关键时局，我们应紧

紧把握全球开放科学变革契机，以自

信、开放姿态向世界展示中国科学创

新成就，参与全球科学治理，利用新

一轮的科技革命、产业革命的历史机

遇和互动效应，实现“世界科技强

国”的“中国梦”。

开放科学：内涵、理
念与全球实践进展

20 世纪 90 年代兴起的“开放获取

运动”在与随后的“开放数据”“全球

开放科学治理”浪潮的交融与碰撞

中，形成了现有“开放科学”框架。

2021 年联合国教科文组织发布的 《开

放科学建议书》 中，开放科学被定义

为“一个集各种运动和实践于一体的

包容性架构，旨在实现人人皆可公开

使用、获取和重复使用多种语言的科

学知识，为了科学和社会的利益增进

科学合作和信息共享，并向传统科学

界以外的社会行为者开放科学知识的

创造、评估和传播进程”。作为一种科

学范式革新，开放科学既是对科学

“开放性”这一本质属性的回归，实现

了各种形式的科学知识在生产和传播

过程中的免费共享和自由获取；同

时，开放科学也让科学从“空中阁

楼”走向社会生活，服务政策制定、

社会发展、公民科学意识和素养提

升，强化了科学推动人类社会进步、

促进文化繁荣的基本功能。

开放科学以“透明、开放、自

由、合作、共享”为理念，倡导建立

全球开放知识系统，促进知识跨越种

族、地区、国家与文化的对话与流

通。事实上，开放科学之所以能在全

球掀起科研体制和科学交流机制变革

之风，正是因为其强调科学获取与参

与的平等性、公平性，即任何性别、

国家、职业、社会地位的个人，均享

有平等权利获取和使用科学知识，参

与科学研究。因此，开放科学在缩小

甚至消除知识生产、获取壁垒的同

时，实现了人类平等的科学权利。开

放科学理念也为原本处于科学国际传

播边缘的国家、地区、群体走向世界

科学舞台中央提供契机，使撼动霸权

统治下的学术体系和话语体系成为

可能。

2021 年 11 月，联合国教科文组织

193个成员国共同签署《开放科学建议

书》，标志着开放科学迈入全球共识新

阶段。欧盟各国、美国、英国、日本

以及部分非洲、西亚、拉丁美洲国家

等多国和地区已发布专门政策、法

案、行动计划，明确支持开放科学

实践。

以欧盟为例。作为“开放科学”

的发起者，欧盟早在 2007 年便发布

“第七框架计划”，总预算投入 500 亿

欧元支持 7 个试点领域研究成果的开

放 共 享 。 如 今 ， 在 “ 地 平 线 计 划

2020”“S 计划”等一系列框架计划的

有力支持下，欧盟开放科学云、Ope-

nAIRE 等开放科学基础设施已投入使

用；开放科学政策平台、开放出版平

台、公民科学平台以及开放科学课程

项目逐步成熟，可持续发展和全民普

及已奠定坚实基础。

总之，开放科学惠及全人类社会

进步与发展，在应对气候问题、食品

安全问题等全球挑战中发挥关键作

用，已成为全球科技发展的重要共

识。如今，全球开放科学政策制度和

规范体系、基础设施建设、配套措施

布设以及相关评价体系、公民科学项

目设置等均已在发展和磨合中趋于成

熟。这为中国开放科学发展与实践提

供诸多有益经验。

中国开放科学发展
现状、挑战与未来图景

中国始终是开放获取与开放科学

的积极拥护者与参与者。2014 年，国

家自然科学基金委员会以及中国科学

院发布关于支持公共资金资助发表的

论文实行开放获取的声明；2018 年，

国务院办公厅印发 《科学数据管理办

法》 支持数据开放共享。 2021 年 12

月，《中华人民共和国科学技术进步

法》 修订发布，指出国家要“推动开

放科学的发展，促进科学技术交流和

传播”。实践方面，2020年，中国科学

院计算机网络信息中心与“欧洲开放

科学云”核心机构合作启动“中国科

技云”建设项目，推进了“中国科技

云”与国际开放科学基础设施之间的

互联互通；以科技部、国家自然科学

基金委员会、中国科学院等为代表的

科研管理部门、科研机构整合自有资

源，建立了多个开放科学资源平台。

从全局上看，中国已踏出探索开放科

学实践的第一步。然而，相较国外如

火如荼的行动计划与实践发展，中国

开放科学发展仍面临严峻挑战。

第一，参与主体未就开放科学达

成共识，极大阻碍了开放科学实践活

动开展。中国的“开放科学”仍只是

少部分图书情报、科技出版等领域管

理部门、科研部门和科研人员的“游

戏”，并未真正走进中国学术共同体，

走向社会和人民群众生活。这主要源

于当前尚未发布专门性政策明确支持

开放科学，且未对“开放科学”定

义、实践规范进行系统界定。在中国

“自上而下”的管理体制下，开放科学

发展缺少关键推手。第二，开放科学

将对中国国家安全、科研体制、评价

机制等带来冲击，中国尚未建立完备

的风险防范系统。开放科学对中国科

技强国建设、科学发展以及社会文化

建设无疑具有关键积极作用，但随着

中国开放科学进入深水期，数据、信

息安全问题，以及新的市场竞争、科

学伦理与科研评价变革等将冲击中国

国家安全和科研体制机制。然而从目

前来看，开放科学的风险防范问题在

中国尚未受到重视与关注，相关防范

体系建设缺失，这为中国开放科学实

践带来隐患。第三，开放科学基础设

施建设相对滞后，资源整合、共享、

使用困难重重。中国现有开放科学基

础设施建设多停留于“存储”和“发

布”层面，未触及更高阶的知识结构

化处理、知识开放协议等核心内容，

因而并未能真正实现对任何人的开放

获取与使用。另外，现有基础设施分

散于不同组织机构，缺乏标准化运行

规范。这不仅导致资源浪费，且未来

进行资源整合和使用时将产生诸多

问题。

开放科学是中国迈向世界科技强

国的战略机遇，也是让世界看到中国

科学成就和科学精神的重要契机。开

放科学关乎人类社会和文明进步，因

而并不只是科学共同体内部的“游

戏”，需要政府、科研管理部门、出版

单位、图书馆、科研人员和公众的共

同参与。首先，相关主体亟需就开放

科学达成共识，在把握开放科学机遇

的同时，共同应对开放科学对中国科

技创新发展带来的风险与挑战。其

次，相关主体需就中国使用的开放科

学概念、范畴、模式和边界等关键问

题进行磋商，厘清主体定位与职能，

制定系统行动方案，稳步推进开放科

学在中国的实践与发展，并在摸索中

发展具有中国特色的开放科学实践模

式，为推动全球开放科学发展，参与

全球科技治理贡献中国智慧与中国方

案。最后，通过多方协作强化基础设

施建设，共同打造具有影响力的大容

量、多服务、高安全性的开放科学平

台，为科学知识存储、加工、转化、

展示和使用提供基础支撑。
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徐兵河，中国工程院院士，国家新药 （抗肿瘤） 临床研究中心主任。他长

期致力于乳腺癌关键技术研究与抗肿瘤新药研发，建立了个体化诊疗新方法、

新模式和新策略，显著提高了患者生存率，引领我国乳腺癌实现个体化精准医

疗的重大转变，推动我国抗肿瘤新药创制进程走向国际。曾荣获国家科学技术

进步奖二等奖、何梁何利基金科学与技术进步奖、全国创新争先奖状。

□ 徐兵河
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党的二十大报告指出，要推进健

康中国建设，把保障人民健康放在优

先发展的战略位置。10 年来，在健康

中国的建设中，一些关键核心技术实

现突破，生物医药等领域取得重大成

果，为阻击困扰群众多年的各类顽症

提供了有力支撑。2022 年 2 月，国家

癌症中心发布了我国最新的癌症统计

数据。报告说，每天有超过 1 万人被

诊断出癌症，平均每分钟 8 例。根据

2022 年世界卫生组织国际癌症研究机

构发布的数据，乳腺癌、肺癌、结直

肠癌是全球癌症发病率最高的三种癌

症。为了对抗癌症这一“人类公敌”，

2011 年，精准医疗的概念在国际上首

次提出，它建立在了解人体个体基

因、周围环境及生活方式的基础上，

是一种新兴的疾病治疗及预防方法。

2015 年 3 月，科技部召开我国首次精

准医学战略专家会议，提出了中国的

精准医疗计划，明确到 2030 年前，我

国将在精准医疗领域投入 600 亿元。

那么，对癌症来说，精准医疗比以往

的治疗手段好在哪里？它能否让我们

不再谈癌色变？

精准医疗的优势明显

肿瘤精准医疗是指通过生物学、

遗传学、分子影像等现代技术，结合

病人的内外环境和临床大数据，实现

精准和实时动态的肿瘤分类与诊断，

制定个性化的预防和诊疗方案。

精准医疗像一个精确的制导炸

弹，可以指到哪儿，打到哪儿。精准

医疗最常用的一种药就是靶向治疗

药。精准医疗实际上是从乳腺癌开始

的，以乳腺癌做一个例子，来给大家

介绍一下精准医疗。乳腺癌主要分为

四个亚型，根据不同的分子亚型进行

个性化治疗，能有效改善治疗效果。

比如人类表皮生长因子受体 2 阳性乳

腺癌，就是一种容易发生转移，并且

对化疗反应较差的癌症，这类患者约

占乳腺癌患者的 1/4。在过去的 20多年

里，针对抗人类表皮生长因子受体 2

的靶向药不断问世，虽然让这类患者

的治疗情况不断改善，但是其耐药性

仍然是个难题。而且，之前的靶向药

都是国外公司的产品，特别贵，我国

的病人要承受病痛与经济带来的双重

压力。能否在技术上取得突破，研制

出属于自己的新靶向药呢？

吡咯替尼成为中国创新药的一个

分水岭，差不多接近 20 年的时间，都

是国外的靶向药统治中国的市场。靶

向药的价格是非常昂贵的，比如说曲

妥珠单抗，当时的价格是每支 25800

元，一个病人大概一年需要 16 支左

右，一年差不多就要用接近 40 万元人

民币，10 年以前，一个病人要自己负

担几乎是不可能的。自从我国自己生

产的药上市以后，国外的药物价格一

下就降下来了，慢慢地退出了中国市

场。我个人感觉这是非常有成就的一

个研究成果，既给病人降低了治疗费

用，医保也减轻了负担。最关键的

是，给病人提供了一个有效的治疗选

择，挽救了无数人的生命。

精准医疗的优势明显，15—20 年

前，肺小细胞肺癌唯一的治疗方法是

化疗，晚期肺小细胞肺癌病人的中位

生存期，老是徘徊在 10—12 个月，没

有超过 12 个月。现在，肺小细胞肺癌

晚期病人的中位生存期，平均可以达

到 4年左右，很多病人超过 5年。过去

的乳腺癌中位生存期是 2—3 年，现在

精准医疗开展的时间不长，但还是显

示出一些优势，乳腺癌的 5 年生存率

在全国范围可以达到 83%左右，我所

在的医院，比这个数据还要高 10 个百

分点，乳腺癌基本成为可治愈的疾

病了。

精准医疗面临的挑战

实现精准医疗，不仅需要创新靶

向药品的研发，更包括对疾病的早期

筛查、医生对病人综合情况给出准确

的临床决策，比如合理用药、精准调

控等等，这一系列个性化的服务，大

大提升了癌症治疗的效果，为众多癌

症患者带来了生存的希望。但是，癌

症的精准医疗目前依然存在很大的局

限性，无法为所有种类的癌症患者服

务。面对凶险的癌症，我们还面临哪

些问题和挑战？

精准医疗也面临着一些问题，首

先是肿瘤耐药。只要是药物治疗可能

免不了产生耐药，癌细胞又是非常聪

明的，在治疗过程中，随着时间的推

移，肿瘤会出现耐药的突变，导致对

抗肿瘤治疗不敏感。特别是对晚期的

肿瘤病人，经过很多治疗以后，基本

上病人再用药的时候都很难，所以我

们不断地研发一些新药来对抗耐药性。

其次，精准医疗还面临早期诊断

困难，诊疗价格比较昂贵。肿瘤可以

发生在身体的任何部位，也可以到处

转移，临床表现也是非常多变，有时

候造成误诊，在临床是非常多见的。

再次，虽然靶向治疗的效果比较

好，但是只针对一些肿瘤的治疗效果

好，这是临床上亟待解决的问题。另

外有些治疗的价格非常昂贵，比如

CAR-T 疗法治疗血液系统肿瘤的效果

是非常好的，但是治疗一个疗程一般

需 要 40 万 —50 万 美 元 ； 国 内 两 款

CAR-T 疗法，治疗一个疗程下来也需

要 120 万元人民币，对一般的家庭来

说负担还是非常大的。

最后，并不是所有的靶标都对应

有相应的靶向治疗药物，有的靶标虽

然已经有对应的药物开发，但是治疗

效果不太好，这还有待于作进一步的

基础研究和转化研究。

与癌魔的缠斗仍需
不断深入

世界卫生组织国际癌症研究机构

发布的 2020 年全球最新癌症负担数据

显示，2020 年全球新发癌症病例 1929

万例。中国新发癌症病例 457 万例。

在全球范围内，肺癌、结直肠癌、肝

癌、胃癌和乳腺癌的死亡率位列前

五位。

党的二十大报告将“健康中国”

作为我国 2035 年发展总体目标的一个

重要方面，并“把保障人民健康放在

优先发展的战略位置”，我们与癌魔的

缠斗仍需不断深入，创新突破。那

么，全球“癌症地图”还揭示了目前

癌症发病的哪些特点？癌症研究还有

什么新的发现？有没有什么预防手段

可以让我们远离癌魔？

乳腺癌发病率超过肺癌跃居全球

第一。根据 2020 年的统计，乳腺癌就

已经超过了肺癌，成为全球发病率第

一位的恶性肿瘤。

乳腺癌发病率每年以 3%—4%的

速度增长，我个人感觉生活方式是造

成增速的最重要原因。过去我们的饮

食比较清淡，以粗粮为主，现在以精

细食物，高脂、高热量的饮食为主。

高脂饮食会导致体内激素水平发生比

较大的紊乱。同时由于生活方式的改

变，更多的女性生活压力增加，情绪

波动大、缺乏运动，导致内分泌紊

乱。所以增生、癌变的可能性也增

加。同时由于压力、生活方式改变，

免疫功能下降，多方面的原因导致乳

腺癌发病率不断增加。另外，筛查和

早诊技术的提高，发现了更多的早期

病人，也是增速的原因之一。

癌症不只是成人病，儿童癌症也

要重视。中国人口占了全球 20% 左

右，全球新发癌症患者数是 1929 万，

中国超过了 400 多万，特别是食管

癌，全球发病的人数一半以上都在中

国，占了 53%以上。其次鼻咽癌、肝

癌和胃癌都超过了 40%，这些肿瘤在

中国发病率都很高。

肺癌总体的发病率在国外是下降

的，下降的原因可能是吸烟人群大大

减少。国外对吸烟有严格限制，吸烟

后在医疗保险各方面都受到限制，导

致很多人不吸烟。我国还是应该尽量

减少吸烟造成的危害，因为吸烟不仅

和肺癌的发病率密切相关，还和其他

肿瘤有密切的相关性。

普及乙肝疫苗、不吃变质食品降

低肝癌发病率。过去我国肝癌发病率

很高，现在小孩出生以后都接种乙肝

疫苗，发病率就开始下降了。食物发

霉以后导致产生一些黄曲霉素，黄曲

霉素高度致癌，可能导致包括上消化

道和肝脏肿瘤的发生。所以，千万不

要吃发霉的食物。

另外，狙击幽门螺杆菌，改变不

良饮食习惯能够预防消化系统癌症。

直肠癌，其实通过肛诊，也叫指诊，

是可以发现的，很多人可能抗拒，对

医生来说它是一个检查的手段，大家

没必要抗拒。过去上消化道肿瘤发病

率比较高，有地域性的关系，比如河

南林县食管癌的发生率很高，研究显

示可能与生活方式有关。当地人喜欢

吃一些滚烫的食物，特别热的食物，

造成对食管黏膜反复损伤，导致食管

癌的发生，当然可能还跟一些微量元

素环境有一定的关系。

精准医疗的未来，早期精准诊断

是非常关键的。所有的疾病只要早期

诊断，都有获得治愈的机会。晚期肿

瘤病人，虽然目前还不能根治，但是

我们希望病人能够带瘤生存，让肿

瘤、癌症成为像高血压、糖尿病一样

的慢性疾病，不再使大家恐惧。

总体来说，有了国家政策的高度

支持和社会方面的积极投入，加上我

们医疗工作者，还有肿瘤患者的积极

配合和共同努力，精准医疗一定会有

光明的未来，最终我们能够实现健康

中国的目标。

精准医疗：如何让人谈癌不色变


