项目建设需求
（一）智能病理产品建设
建设统一的智能病理应用平台，支持数字切片接入和调阅、AI分析任务发起、分析状态查看、可疑区域定位、热力图及细胞标记展示、定量结果查看、医师复核和结果回传等功能。平台可与医院现有数字病理诊断系统兼容，并根据医院接口规范与PIS实现必要的数据交互。
（2） 多模态AI辅助诊断平台
多模态AI辅助诊断平台覆盖组织HE智能分析、免疫组化定量判读、细胞学筛查三大核心场景，支持不同模块的智能判读能力。
	序号
	模块
	主要功能

	1
	甲状腺细胞学
	识别甲状腺细胞形态特征，定位可疑异常细胞及重点区域，为Bethesda分类和良恶性判读提供辅助提示。

	2
	细胞DNA倍体
	识别并分割细胞核，定量分析DNA含量及倍体分布，筛查异常非整倍体细胞并提供可视化定位。

	3
	肺组织HE
	定位肺组织可疑病灶，提供病变区域标注、面积分析及常见病变类型的辅助提示。

	4
	前列腺组织HE
	通过热力图展示可疑癌变区域，提供癌区面积分析以及Gleason评分和分级分组辅助提示。

	5
	淋巴结组织HE
	定位淋巴结中的可疑转移癌病灶，通过热力图和病变标注辅助医师开展初筛和复核。

	6
	泛癌种组织HE
	对多器官组织HE切片进行广谱筛查，区分癌、非癌及可疑病变，并通过热力图定位可疑区域。

	7
	Ki-67
	识别阳性和阴性肿瘤细胞，支持热区或选定区域计数，计算Ki-67指数并提供可视化复核。

	8
	ER
	识别并区分阳性、阴性肿瘤细胞，支持选定癌区及多区域计数，为ER定量判读提供参考。

	9
	PR
	识别并区分阳性、阴性肿瘤细胞，支持选定癌区及多区域计数，为PR定量判读提供参考。

	10
	HER2
	分析膜染色完整性和表达强度，对不同表达类型肿瘤细胞进行分类统计，为HER2分级判读提供辅助依据。

	11
	PD-L1
	识别相关阳性细胞，支持区域分析和细胞计数，计算适用的TPS或CPS等指标，为PD-L1定量判读提供参考。



（三）医院优势专病库及AI模型协同建设
以医院优势亚专科和重点病种为先导，利用医院积累的病理切片及相关病例数据，开展病理图像、文本和临床数据的整理、标注与标准化，逐步构建高质量的优势专病数据集，为AI模型训练、验证和持续优化提供数据基础。
依托病理专科大模型，建立“临床问题—数据标注—模型训练—临床验证—成果转化”的协同建设路径，结合医院临床重点需求，推进特色病种AI分析模块的研发与优化，逐步形成具有医院专科特色的AI分析能力，促进临床数据价值挖掘和科研成果转化。
（四）系统集成与部署
与数字病理诊断系统对接，调用符合要求的数字切片开展AI分析。
[bookmark: _GoBack]与PIS进行病例基础信息、分析任务状态及辅助分析结果等必要数据交互。
遵循医院统一身份认证、用户权限、网络安全和日志审计要求。
优先采用满足医院数据安全要求的院内部署或本地化运行方式；具体服务器及算力配置待技术论证后确定。

