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** 请注意：虽然这项挑战内容的开始日期（10 月 15 日）和结束日期（12 月 5 日）与第二十二轮

大挑战的其他机会不同，但获资助方仍然属于这轮挑战中的一组。 
 

机遇 

为了有效地鉴别和治疗现有的以及新出现的传染性疾病，临床医生和全球卫生界必须能掌握准确、

及时的疾病负担和分布预测。传统上，各国卫生部汇集地方医疗中心收集的地区性临床数据，并

据此人工报告这些数据汇总。但是，地方机构在利用现有手段准确评估所处社会的新兴需求方面，

面临着诸多挑战。例如，大多数临床试验均基于以往鉴别的常见或易于检测的病原体，会遗漏一

些未知的和/或新出现的病原体。此外，在多地/多个平台上集展大规模的病原体数据既耗时又成

本高昂，不能方便地将个体患者层面的诊断数据整合到地区和国家层面的更广泛的病原体整体情

况中。 
 
最近，病原体测序技术在软硬件方面取得突破，从而可以将患者样本的快速深度测序与所得序列

映射到一个不断更新的定制参比数据库结合起来，提供接近实时的病原体检测。但是，仅有这些

进步不足以向生活在资源匮乏或有限环境下的患者提供最有益于他们的元基因组测序，这很大程

度上是由于以下基本要素缺乏或有限所致：a) 昂贵的设备/试剂；b) 专业的生化培训；c) 准确的

参比病原体序列数据库；以及 d) 先进的计算分析。   
 
挑战  
 
认识到全球卫生机构在采用下一代测序方面的障碍，比尔及梅琳达·盖茨基金会与陈扎克伯格生物

中心和陈扎克伯格计划合作，以使生活在资源匮乏或有限环境下的患者能够受益于先进的病原体

检测和发现技术。这项合作将向获奖全球医疗中心的技术员提供高度专业的生物样本制备和测序

培训。受训技术员将学习使用由陈扎克伯格生物中心为全球卫生界研发的开源、开放使用的 
IDseq 软件来上传和分析患者的测序数据。因此，盖茨基金会与陈扎克伯格生物中心的这项合作

旨在向选中的申请者提供现场下一代测序和快速病原体检测，以更好地了解他们当地的病原体整

体情况。我们具体征求的项目是，在原有的以当地情况为重的基础上，致力于通过各机构的数据

共享和病原体数据对比，为今后根据数据对整体人口作出决策贡献力量。  
 
获资助方将到旧金山参与由陈扎克伯格生物中心提供的实践性密集指导，进行试点样本分析，获

资助方从家乡到旧金山的交通和食宿费用都将由盖茨基金会通过本挑战奖金负担。这项为期两周

的指导将包括测序生化样本制备和使用 IDseq 软件平台进行生物信息分析。具体而言，这项对科

研人员进行的实践培训将包括样本处理、DNA 和 RNA 提取、文库准备以及在全球 IDseq 软件平

台上进行数据分析的最佳做法和标准。完成了陈扎克伯格生物中心的培训后，我们希望实验团队

http://www.idseq.net/


将剩余的大挑战奖金主要用于以下项目：1) 适用于全球卫生环境的测序仪 1,2 2) 专职测序技术员；

以及 3) 获奖期间使用的测序试剂。密集培训与分子、固定设备、试剂和人员支持相结合，是为了

让受训人员回到当地后充分发挥可持续、前瞻性的现场分析患者样本的潜力。适合全球卫生机构

使用的兼容测序仪清单见此处。  
 
在各个全球机构生成的分子数据旨在关联并自动汇集到 IDseq，供所有参与项目的诊所和相关机

构参比。这种当地测序分析外加机构间交叉比对的方法可以成为一种处理模式，最终构成一个病

原体检测节点网络，从而准确、及时地了解各地区的病原体分布，提高全球透明度。  
 
深入见解可包括：  

1) 破解未知医学病例 
2) 鉴别新病原体  
3) 发现地区性爆发 
4) 确定当地病原体整体情况特征，包括病媒携带的疾病 
5) 对抗体介导的排除反应 (AMR) 标志物进行检测和分析，可能对抗生素治疗的弊病提供见

解 
6) 根据数据进行医疗和资源分配 

我们期待的机构须笃信通力合作和数据共享。希望获资助方与科学家和工程师密切合作并提供反

馈意见，以帮助引导云计算软件开发。还希望各机构与网络中的其他实验室共享数据并合作。  
 
我们将考虑以下机构：  
 

• 提供一个范围明确的初始项目，证明这些技术为什么能提供当前不可能得出的见解。 
• 提供培训、试剂、测序仪和专用计算机后，有空间和能力在全球适用的基本且可靠的测序

仪上运行样本。 
• 有持续的电力供应，能至少每天一次通过互联网将数据上传到指定的云服务器。 
• 愿意通过安排的视频电话、电子邮件或其他信息交流服务，提供产品反馈并与工程团队合

作。  
• 致力于开放科学、预印本和数据共享。  
• 已经获得或者可快速取得必要的 IRB 审批，以交流共享患者的病原体 DNA 和 RNA 序列。  
• 将新生儿和婴儿患者作为整体采样的一个重要部分 
• 代表更广泛的地理区域 

 
我们将不考虑以下机构： 
 

• 没有清晰阐述如何利用下一代测序的价值来影响医疗结果。  
• 仅对全基因测序感兴趣  
• 并不打算分享其病原体数据和发现。  
• 互联网接入能力极其有限。  
• 仅限使用先前存储的样本，没有进行未来样本采集的巨大潜力。  

                                                 
1 我们知道，测序仪的运输费用和关税可能大大削弱项目的预期作用，所以允许获资助方将这些

费用的发票提交给基金会报销。 
2 为了确保测序仪继续用于符合本基金会慈善宗旨的用途，我们也许会要求除了慈善机构、大学

之类的机构以外，其他受资助申请人在项目的 18 个月期满之后，将用奖励资金购买的测序仪捐

献给慈善机构或大学。 

https://d1rjb0mbpus5s2.cloudfront.net/GCE+Compatible+Sequencers.pdf

