
近日热映的科幻电影《猩球崛起 2：黎明之
战》中，一种猿类流感的流行，导致人类数量急
剧下降，这种突如其来的病毒可在短时间内消
灭绝大部分对该病毒没有免疫力的人群……

早在 1995 年达斯汀·霍夫曼主演的好莱
坞大片《极度恐慌》中，片中从白脸猴传播人
的“Motaba”病毒即被描述为一种比埃博拉病
毒还要恐怖的病毒，并使用了一张变型的埃
博拉病毒图片。而今天，在非洲肆虐的埃博拉
病毒疫情仍在恶化，世界卫生组织（WHO）助
理总干事 Bruce Aylward 9 月 16 日透露，埃博
拉已导致 2461 人死亡，4985 人感染 （其中过
去 21 天内感染者占 50%），“这场公共卫生危
机是当代史上空前的，我们不知道数字会增
加到多少”。

病毒会不会摧毁人类？这个假设在今天听
来已非危言耸听。在经历了 SARS、禽流感等大
规模传染病的威胁后，人们逐渐感受到，地球
没有那么安全，人类社会也并非无坚不摧。

“大健康”的概念也应运而生。9 月 10 日在
深圳开幕的国际 BT（Biotechnology 的缩写）领袖
峰会上，科学家、企业领袖们用一个多小时的时
间，共同探讨大健康产业时代的挑战和机遇。

“在物质贫乏的农耕时代人们都是为了物
质奋斗，而今天已经发展到了信息经济的顶
峰，人类开始利用科学技术向生命科学、向人
类对健康的最大需求发展。”华大基因董事长
汪建说，这是一个了不起的变化。

“健康是大家共同的需求，首先这个需求
是巨大的：有很多病人需要得到治疗，健康人
也希望生活品质更好、活得更长。而今天技术
的发展，能够很大程度上满足这种种需求，解
决过去传统医学解决不了的很多问题。”中国
国家干细胞和再生医学产业技术战略创新联
盟副理事长、深圳市北科生物科技有限公司董
事长胡祥认为，生物技术是大健康“非常重要
的引擎”，这些技术的应用将推动整个健康市
场的形成，“这就是大健康”。

美国国家生命科学集团共同主席约翰·韦
瑟雷尔认为，“大健康”是以生命体各器官、各系
统的健康为基础的，并且随着技术的进步，人
们无需花费高昂的成本就能获得绿色的药品和
诊疗方案，比如今天花 3000 美元就可以测整个
基因组———这种机制的健康“能够给我们带来
愉悦的生活感受”。

还应该去做些什么开创性的工作？约翰·
韦瑟雷尔认为还需对生命各个循环系统的机
制有更多的认识，在新的研究水平上，能够得
到更多更绿色的诊疗方案和产品，“很多大学
都在开设生命健康的研究室”。

“从健康的角度，技术的发展———比如对
生命起源微观方面的研究，带来了很多新型药
物和诊疗方式。”2009 年诺贝尔生理学或医学
奖获得者、哈佛大学医学院终身教授杰克·绍
斯塔克说，而我们每个人都需要新技术来加快
新药的研发流程，为健康带来福音。

不过杰克·绍斯塔克认为，在这（加快新药
或新型诊疗的研发流程）方面，需要解决监管
的问题：新技术能够减少新药带来的风险（尤
其是在新药测试中），此外采用更好的模式进
行必要测试，可以帮助加快新药研发的流程。

万通集团董事长冯仑是座上唯一一位非生
物技术领域的“大佬”，他对大健康的看法也颇有
万通集团“站在未来安排现在”的理念：“大家把
大健康叫得越来越多的时候，看病支出比例就越
来越小，非病状态支出就越来越大。”冯仑认为，
大健康时代看病将只占健康投资的 1/3, 病前预
防和保健占 1/3，病后康复调养占 1/3。

大健康时代：挑战与机遇并存
姻本报见习记者 赵广立 李勤
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何为“大健康”

关于大健康的探讨，“生物技术”是当之
无愧的关键词，也无怪乎胡祥将生物技术视
为大健康“非常重要的引擎”。不过胡祥认为，
信息技术、互联网和大数据等新技术是大健
康的“另一个引擎”。

“信息技术、大数据大大提高了社会效率，
已经渗透到每一个领域，同时，他们在健康领
域也会发挥很大作用。”胡祥举例说，未来更方
便、更精确的数据采集，包括基因检测的数据、
包括各种各样的可穿戴设备采集到的数据，以
及一些医学知识库的建立收集的数据，这些数
据能够更好地反馈、帮助我们预防疾病，“大数
据和预防是大健康的标志”。

汪建在接受记者采访时介绍说，一个人
的基因组测出来就有几百 GB 的原始数据，

再加上蛋白质组，加上影像系统，一个人就有
几个 TB 的数据。

“我们现在一年做几十万人的测序，产生
的数据跟腾讯差不多。这还不是大人群的，这
是真正的大数据。”汪建说，健康信息的大数
据是诠释生命生老病死的核心内容，是“大科
学”。

美国国家科学院和美国医学科学院两院
院士、中国工程院外籍院士、美国芝加哥大学
医学院终身教授伯纳德·罗兹曼提出，生物等
科技诚然对大健康而言非常重要，但在目前
很多技术已经发展到一定阶段的情况下，如
何在现有水平上作出更大的创新？

同样地，在企业家眼中，生命健康产业在
中国的研究和发展也非常引人瞩目，很多企

业希望能够把资源综合起来，把产学研和市
场结合起来。

美国赛默飞世尔科技公司致力于服务
生命科学领域研究，已进入中国 30 余年。其
医疗事务副总裁迈克尔·诺兰认为，上述问
题“首先最基本的就是合作”，大健康需要很
多行业的共同合作，包括跨行业、跨专业的
合作。

“合作能够给我们带来很好的思想和视
野，从而帮助我们提升。”迈克尔·诺兰说，“我
们需要得到更多所需的信息，以及获得这些
信息的基础设施，但我们还需要能够很好地
掌控和应用这些信息的专业人士，以很好地
为患者诊断选择最佳的治疗。‘三个臭皮匠，
赛过诸葛亮’，这就需要大家共同的努力。”

“现在如果孩子有遗传病
和罕见 病 问题，用华 大 的
trans-omics 系统，有 60%以上
的机会能够一次找到他的基因
缺陷，这在过去一点办法都没
有。”在 9 月 10 日深圳国际 BT
领袖峰会的开幕式上，华大基
因创始人汪建在致辞中提到，
现在通过非损伤性检测，我们
可以及早地发现和防治这些疾
病，然而“这是一个全新的领
域，怎么样突破政策法规，更有
机地整合民生需求，依然是一
个巨大的挑战”。

他指出，目前生命科学的
发展正堪当大用，如果能够突
破政策与法规壁垒，今天的基
因科技可以毫不费力地做到对
先天残疾的防控。汪建有一大
堆的例子可以列举：

“唐氏综合征的产前筛查
我们现在已经做了近 40 万例
了，准确度是 99.9%。 如果我
们能够在全市广泛推广这样的
项目，深圳市将成为全世界第
一个没有唐氏综合征的城市。”

“儿童矮小症在过去能
够 找 出 病 因 的 不 到 15% ，2
年时间内，我们跟中国最好
的医院合作，准确率现在可
以到 90%。”

“地中海贫血完全是可以预防的———地中
海地区已经没有地中海贫血了，中国变成了世
界上最大的地中海贫血的国家：我国两广地区
有超过 10%的携带率，3%~4%的孩子有或轻或
重的地中海贫血。地中海国家能做到，我们做
不到吗？”

“因聋致哑完全是可以预防的。千手观音
看起来很美，听起来很辛酸，我们该不该把这
些疾病早早地预防掉？聋哑人的千手观音还要
演下去吗？”

“中国有 8000 多万残疾人，许多通过基因
检测可以防控得住，一些肢体残疾通过超声波
检测也是可以预防的。”汪建说，这在国外已经
有实践证明。

泰萨二氏病是 15 号染色体上面的基因突
变，犹太人群体中比其他群体高近 90 倍的发病
率。研究发现使用一个简单的方法就可以检测
出这种病变。世界范围内的犹太人通过非政府
组织，在 10 多个国家 100 多个城市经过 40 年
的努力，基本上控制住了泰萨二氏病对犹太人
的“特别关照”。

“我们希望有更多的家庭、更多的地方、更
多的医院能够享受这种科学进步带来的社会
福祉，降低和控制我们国家的出生缺陷率，这
是千秋万代的大事。”汪建还表态将从华大开
始做起，“华大的几千名员工不允许有一个已
知的常见出生缺陷，不让一个华大的后代输在
妈妈的肚子里。”

9 月 12 日是“中国预防出生缺陷日”，早在
7 月 8 日，华大医学就在北京宣布启动“千万家
庭远离遗传出生缺陷”计划，面向粘多糖病患
者、地中海贫血、鱼鳞病等进行基因检测并进
行治疗指导。

“除了怀孕早期（的产前检测），我们还试
图解读整个妊娠过程中所有分子变化，这是一
个浩大的工程。”汪建透露，华大提出“百万罕见
病的计划”，将从大型的研究开始，“承担全
球 30%以上的任务，贡献 30%以上的疾病
研究相关数据，为控制出生缺陷，为人类健
康共同努力。”
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新技术是大健康的引擎

然而，就像所有的革新一样，大健康产业
时代下的新技术要发展，还要面临“政策关”。

汪建感触颇深：“这一任政府倡导把‘创
新驱动’变成国家的主旋律，从总书记到总
理，关键词就是‘创新’和‘改革’———这对我
们而言其实是‘绿灯’。然而当我们想要向前
走的时候，法律法规和监管却给我们亮了

‘红灯’，当‘红灯’‘绿灯’同时亮着的时候，
我们到底走还是不走？”

“实际上法律法规和标准的阻碍在创新
领域也不是个案，因为知识在进步，科学在
进步，但是法律法规和标准还是根据以前的
认识拟定的，所以这些都需要突破。”胡祥认
为，眼下的关键是如何建立一个好的机制，
能够更快地去更新落后的法律法规和标准。

在这一点上，胡祥认为美国 FDA 做得

很好。他介绍说，2013 年美国 FDA 为推动生
物医疗整个产业的发展新开了三条绿色通
道，能救命的新技术可以用很少的病例临床
试验和很短的时间内就能在临床上推广。

杰克·绍斯塔克以对病毒的防御为例，
指出大健康事业需要前赴后继的投入，政策
监管也应“因变而变”。“今天的很多病毒变
化得非常快，如何去应对日益出现变异的病
毒对我们的科研是很大的一个挑战。包括
FDA 在内的很多监管部门也应认识到这一
点。”他说，“科研要跟着变，当然我们的立法
也要跟着变，这样才能够让我们确保出现变
异病毒的时候，不会突然让大家手足无措，
使我们大受影响甚至丢掉生命。”

“这是值得我国思考和学习的，如果没
有好的法律法规和标准，技术的发展也将寸

步难行。”胡祥说，即使是为了让整个产业更
规范的严格的监管，也应该有，让大家“知道
方向在哪儿”。

汪建认为，目前困难不仅仅来自于政策
监管，还有生物医药界同行间的恶性竞争和
排斥。“这些年我们的成果得到了全球和中
国政治家和中国投资界，乃至中国企业家的
认可，却很少得到中国同行的认可，他们把
我们当作反叛、麻烦制造者，这是一个很大
的问题。”

此外，胡祥还提出，公众的观念对技术的
进步也起着举足轻重的作用。“从科学的角度
看转基因是好事情，可以解决很多问题，但是
公众由于不了解把这个事情变得很艰难。”他
说，“创新更多需要社会和公众的理解和包容，
没有这种理解和包容，创新也是非常难做的。”

挑战重重

据约翰·韦瑟雷尔介绍，美国政府在支
持生命健康技术的发展上，通过了一些新的
法案，支持大学等机构在新技术上的研发，
同时也鼓励企业家从经济上支持这些机构。
而对于新技术，政府也加快了审批步伐，比
如一批新技术只要得到美国 FDA 的许可
证，就可以应用到临床上。

这并不意味着美国的监管不严格。约
翰·韦瑟雷尔说，美国整个监管体系是非常
严格的，特别是新的治疗方案和药物推出之
前的测试，往往也会有很长时间。“因此建议
政府在面对新药的推出和申请专利时，可以
给予 3 个月到半年时间的通过，然后在有代
表性的病例上进行测试———当然测试应在
政府监管范畴之下保障病人的合法权益，然
后据此判断该方案或药物是不是根本上的
创新。”

“现在最重要的是我们采用现有的技
术，如何在临床上有更好的机制。”迈克尔·
诺兰认为，目前美国已经走过了传统初期的
步骤，而中国需要进展快一点，可以“更加快

速的飞跃”。
“30 年前生命科学正式开创的时候，研

究水平是比较低的，以我个人的经验，要开
发一种新药和新的技术需要花费很长时间，
需要数年乃至几代人的努力。而今天我们看
到有些公司确实希望用短期时间，很快发表
出新的结果。”伯纳德·罗兹曼说，“我们相信
新药开发需要一段时间，不过技术上更大的
投入相信可以加快从研究到最后的转化。”

“从我们的历史经验来看，科学进步会
解决很多问题。”胡祥认为，科学的进步会越
来越快，呈现加速发展的趋势。“基因测序就
是一个例子，今天只要一台机器在很短时间
内就能完成，就像我们的手机，小小一块就
拥有很高性能，如果在电子管时代，我们要
用整栋建筑都装不下的原材料才能制造。”
胡祥说，“我们要对几万的基因贴上标签，了
解功能，知道细胞如何分化，把所有疑问都
弄清楚以后，很多困扰我

们的问题就会得到解决。”
汪建主张在合法范围内作尝试，比如他

提出先从华大基因员工自己做起预防出生
缺陷，预防肿瘤。

此外，“定制化医疗是未来的趋势，特别
是基因这方面，基因化的治疗更适合定制化
医疗，所以很多今天存在的问题未来都会通
过技术解决掉，而且在诊断和治疗方面，某
种药是否能够在某个特定病人身上取得很
好的疗效，需要去认真测试。”伯纳德·罗兹
曼认为，未来只需要“很好地看看某位患者
在使用某种药物时候有什么
样的反应”，这需要医疗界的
共同努力。

科技进步创造机遇

在 9 月 10 日开幕的 2014 深圳国际 BT 领
袖峰会上，2009 年诺贝尔生理学或医学奖获
得者、哈佛大学医学院终身教授杰克·绍斯塔
克受邀为大会致开幕词。在致辞中，杰克·绍
斯塔克以“科学和艺术”为切入点，谈及大健
康时代的挑战：“生物技术我们好像已经了解
了很多，其实我们还有很多不了解。”

凭借“发现端粒和端粒酶是如何保护染色
体的”这一成果，杰克·绍斯塔克和其他两位
科学家共享了 2009 年诺贝尔生理学或医学奖
的殊荣。他称自己“事业大部分都包含在非常
基础的学术研究方面”，同时“在生物技术相
关的医药行业中有 30 多年的经验”。他认为，

“基础的研究最终是能够转化成生产力的”，
目前生物技术已经到了变革的时代，能够为
人们的健康带来变革性的进展。

杰克·绍斯塔克从他和同事在合成有机化
学领域上遇到的挑战谈起。“当我画一个非常
简单的生物分子的图形的时候，比如核苷酸，
我改变其中一个原子，有时候就算最伟大的

化学家也无法告诉我这个新分子是怎样的。
有时候要花几个月甚至一年的时间，经过无数
的错误、优化，最后得到一个可接受的分子形
式。”他说，“在这个过程中需要用到艺术天
分，想办法找到最合适的方式，或是搜集很多
信息———人们并不了解这些，所以在设计的时
候必须想办法做得更好。”

他认为生物技术也是如此，一项新的治疗
技术、研发一种新药，不仅需要科学家对分子
成分的直觉，还需要很多人们所不了解的生物
知识。杰克·绍斯塔克说，对于好像已经了解
很深刻的生物技术，“其实还有很多不了解”。

“借助基因组学，我们可以做任何我们想
要做的抗体，能够把我们任何想要做的目标
分子整合起来，我们能够做多肽，这在过去都
是史无前例的。”杰克·绍斯塔克话锋一转，

“但我们了解这些就够了吗？还远远不够，这
就是为什么我们在研发新药方面会遇到很多
挑战。”

“我们还不知道大部分人类基因的作用，

不知道这些基因是怎么运作的，不知道遗传
学是怎样正确产生影响的，有时候不知道如
何在正确的时候把药品打到人体正确的部
位，还有一些副作用我们也不知道。”杰克·绍
斯塔克一口气用了 5 个“不知道”阐述人类在
基因组学和药学领域的未知，并举例：“人们
在抗癌治疗方面已经有很大的成就了，但仍
然需要经过几十年的努力，在分子基因组学
上面做得更好。”

“所以今天我们必须把所有的信息整合起
来，把这些看上去似乎毫无关联的知识整合起
来，并且在这些方面发挥我们的艺术天分，大
胆地尝试，大胆地创新，而且希望我们能够更
好地把所有的合成分子整合起来，让它成为最
好的成果。”杰克·绍斯塔克说，“因此我同意在
生物技术中我们既是科学家也是艺术家，我们
必须能够更好地检验一个病人，能够更好地收
集有效的信息，作出正确的诊断，能够优化我
们诊断的程序，优化我们的治疗程序，这是我
们未来的挑战。” （赵鲁）

诺奖得主：人类还有许多未知

早在 1995 年一部名为《极度恐慌》的好莱坞电影中，一种可经白脸猴传播人的
“Motaba”病毒使用了一张变型的埃博拉病毒图片，并被描述成为比埃博拉病毒还要
恐怖的病毒。今天，埃博拉病毒正在非洲肆虐，疫情仍在恶化……


