附件三：
2017年度广东省科学技术奖项目公示

	项目名称
	 难愈性创面处理的现代实践与机制探索的系列研究


	主要完成单位
	单位1  中山大学附属第一医院

	
	单位2  中山大学附属第三医院

	
	单位3  中山大学孙逸仙纪念医院

	主要完成人

（职称、完成单位、工作单位）
	1. 朱家源
职称：教授、主任医师

工作单位：中山大学附属第一医院

完成单位：中山大学附属第一医院

主要贡献：

项目负责人，全面指导课题设计，基金申报和研究工作的具体实施，对本项目所有创新点均有突出贡献，是第1-10篇代表性论文的作者。发现感染是难愈性创面难愈的重要原因，并利用MSC重组转染IL-10介导炎症抑制细菌感染；另外，在感染导致的创面异常愈合病理性瘢痕形成中，发现了TIEG1调控Smad7的新机制，另外反义核酸、积雪草苷可抑制瘢痕增生。在此基础上，总结出一套难愈性创面的处理规范，包括强调外科清创，创面负压吸引、细胞移植、复合皮和新型海藻酸钠敷料的应用。提出将病理性愈合模式改变为生理性愈合模式。并且获得国际指南收录，国家专利授权，从而为临床规范化诊疗奠定了基础。

	
	2. 唐冰

职称：主任医师

工作单位：中山大学附属第一医院

完成单位：中山大学附属第一医院

主要贡献：

1、指导科研基金申报及项目的具体实施。
2、总结难愈性创面的处理规范，尤其在创面负压吸引、细胞移植和复合皮应用上有突出贡献。
3、是第1-10篇代表性论文的作者，涉及1-5创新点。

	
	3. 胡志成

职称：主治医师

工作单位：中山大学附属第一医院

完成单位：中山大学附属第一医院

主要贡献：

1、指导科研基金申报及项目的具体实施。
2、总结难愈性创面的处理规范，尤其在创面负压吸引、细胞移植和复合皮应用上有突出贡献。
3、是第1-5、8篇代表性论文的作者，涉及2、4-5创新点。

	
	4. 陈东
职称：副教授，副主任医师

工作单位：中山大学附属第一医院

完成单位：中山大学附属第一医院

主要贡献：

1、指导科研基金申报及项目的具体实施。
2、总结难愈性创面的处理规范，尤其在创面负压吸引、细胞移植上有突出贡献。
3、是第1-2、10篇代表性论文的作者，涉及2-5创新点。

	
	5. 郭栋

职称：主治医师

工作单位：中山大学附属第三医院

完成单位：中山大学附属第三医院

主要贡献：

1、参与科研基金申报及项目的具体实施。
2、总结难愈性创面的处理规范，尤其在创面负压吸引、细胞移植、复合皮应用上有突出贡献。
3、是第1-2、5篇代表性论文的作者，涉及2、4-5创新点。

	
	6. 张剑

职称：医师

工作单位：中山大学孙逸仙纪念医院

完成单位：中山大学孙逸仙纪念医院

主要贡献：

1、参与科研基金申报及项目的具体实施。
2、总结难愈性创面的处理规范，尤其在创面负压吸引、细胞移植、复合皮应用上有突出贡献。
3、是第1-2、5篇代表性论文的作者，涉及2、4-5创新点。

	
	7. 梁月英

职称：副主任护师

工作单位：中山大学附属第一医院

完成单位：中山大学附属第一医院

主要贡献：

1、参与科研基金申报及项目的具体实施。
2、总结难愈性创面的处理规范，尤其在细胞移植、复合皮应用上有突出贡献。
3、是第1、3-5篇代表性论文的作者，涉及2、4-5创新点。

	
	8. 谢春玲

职称：副主任护师

工作单位：中山大学附属第一医院

完成单位：中山大学附属第一医院

主要贡献：

1、参与科研基金申报及项目的具体实施。
2、总结难愈性创面的处理规范，尤其在感染影响难愈性创面的机制探索上有突出贡献。
3、是第6篇代表性论文的作者，涉及1、4-5创新点。

	
	9. 朱斌

职称：副主任医师

工作单位：中山大学附属第一医院

完成单位：中山大学附属第一医院

主要贡献：

1、参与科研基金申报及项目的具体实施。
2、总结难愈性创面的处理规范，尤其在感染影响难愈性创面的机制探索、创面负压吸引、复合皮应用上有突出贡献。
3、是第3-4、6-10篇代表性论文的作者，涉及1-5创新点。

	
	10. 张伟

职称：主治医师

工作单位：中山大学附属第一医院

完成单位：中山大学附属第一医院

主要贡献：

1、参与科研基金申报及项目的具体实施。
2、总结难愈性创面的处理规范，尤其在感染影响难愈性创面的机制探索、复合皮应用上有突出贡献。
3、是第6、10篇代表性论文的作者，涉及1、4创新点。

	项目

简介
	难愈性创面是各种原因导致皮肤完整性和正常组织的破坏以及皮肤功能的丧失。近年来，随着全球人口老龄化的发展、糖尿病、血管性疾病和老年慢性病的多发，难愈性创面发病率日益增高，目前已经成为严重影响人民生命健康的重要慢性疾病，是全球性难题。据统计，全球约有1%的难愈性创面患者，其医疗费用高达医疗总费用的5%。因其经久不愈，严重影响患者原发病康复和生活质量，也给家庭带来沉重的护理与经济负担，少数可发生恶变。若发生感染扩散，可导致脓毒症等并发症，不但加重原发病，而且将危及患者生命。国家卫计委主持并发起“重大疾病防治行动计划”的六大专项中，难愈性创面纳入“创伤修复专项”，是目前我国重大疾病的重点研究内容。

难愈性创面呈“难以愈合”或“异常愈合”的病理性愈合模式。创面难以启动愈合程序，或以病理性瘢痕形成的方式进行异常愈合。但其具体机制尚不清楚，临床上也缺乏有效的治疗手段。

为此，本研究团队围绕“难愈性创面难愈机制的研究以及规范化治疗”开展了系列性研究，取得的创新性成果如下：
1、明确感染是难愈性创面难愈的重要原因，提出骨髓间充质干细胞重组腺病毒IL-10可通过NF-κB信号通路抑制炎症，深入阐明了难愈性创面的难愈机制，为临床治疗提供了新的思路；

2、明确感染导致难愈性创面微环境改变，胶原沉积，导致病理性瘢痕形成，创新性提出TIEG1抑制Smad7介导病理性瘢痕形成的新机制，并且利用反义核酸、积雪草苷可以抑制病理性瘢痕增生；

3、强调外科清创清除感染的重要性，避免了间中态组织不愈的并发症，打断其病理性愈合过程，将病理性愈合模式转变为生理性愈合模式，从而启动创面愈合的过程；

4、针对感染导致难愈性创面微环境改变，临床上应用表皮基底细胞治疗，创面负压吸引，复合皮移植，海藻酸钠水凝胶支架等多种方式综合处理难愈性创面，提高了创面愈合率，改善了愈后的质量，相关成果转化应用，获得国家专利授权，被国际指南收录；

5、建立了难愈性创面临床规范化治疗的新策略，并通过学习班等多种形式进行推广，惠及广大患者。

    本成果发表论文71篇，其中SCI收录7篇，获国家实用新型专利授权1项，申请4项。其中1篇SCI论文收录在国际指南。举办了两期国家级继续教育学习班，国际学术会议大会报告1人次，全国学术年会大会报告12人次。该成果应用前景广阔，适用范围大，而且切实可行，已在全国多家医疗单位应用，显著提高了难愈性创面愈合率，减少了并发症，改善了愈后创面功能，患者生活质量得到明显提高，住院事件及相关医疗费用明显减少，取得了良好的社会效益和经济效益。
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	专利3：<名称>（专利授权号）
快速构建组织工程皮肤的器械包，发明专利，专利号：ZL 201410245651.7，申请日期：2014.06.04，授权日期：2016.05.11，发明人：朱家源，唐冰，胡志成
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