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大数据（big data）是指由于容量太大和过于复

杂，无法在一定时间内用常规软件对其内容进行抓

取、管理、存储、检索、共享、传输和分析的数据集。

大数据具有“4V”特征：①数据容量（Volume）大，常

常 在 PB（1 PB＝250 B）级 以 上 ；② 数 据 种 类

（Variety）多，常常具有不同的数据类型（结构化、半

结构化和非结构化）和数据来源；③产生和更新速度

（Velocity）快（如实时数据流），时效性要求高；④科

学价值（Value）大，尽管利用密度低，却常常蕴藏着

新知识或具有重要预测价值［1］。人类已进入大数据

时代。国际数据公司的研究结果表明，2011年全球

产生的数据量高达 1.82 ZB［2］。2012年 5月，联合国

发布了《大数据与人类发展：挑战与机遇》白皮书，指

出大数据是一个历史性机遇，人们可以使用极为丰

富的数据资源对社会经济进行前所未有的实时分

析，帮助政府更好地响应社会和经济运行［3］。

大数据受到越来越多的重视。欧美国家许多

高校纷纷成立了数据科学研究机构，开设了数据科

学课程。Nature 和 Science 也分别于 2008 年和 2011

年推出了大数据专刊，对大数据带来的挑战进行讨

论［4］。作为最活跃的科学研究领域之一，生物医学领

域的大数据也备受关注。

1. 生物医学大数据的来源：以下因素促进了生

物医学领域大数据的出现。①生命的整体性和疾病

的复杂性。例如，严重威胁人类健康的慢性病多为

复杂性疾病，其发生具有复杂的遗传和分子机制，受

到基因、环境及其交互作用的影响，其病因学研究将

产生大量的数据［5］。②高通量技术的发展和基因组

测序成本的下降。高通量测序技术可以对数百万个

DNA进行同时测序，使得对一个物种的转录组和基

因组进行细致全面的分析成为可能［6］。随着人类基

因组计划的完成和计算能力的快速发展，每个基因

组的测序成本已从数百万美元降低至数千美元（并

且还将继续降低）［7］。这将产生海量测序数据（每个

人的基因组就需要 3 G的数据存储量）。③医院信

息化和 IT业的迅速发展。人体本身就是生物医学

大数据的一个重要来源，随着医院信息化和 IT业的

迅速发展，越来越多的人体数据能够获得储存和利

用。例如，X线、3D核磁、乳腺X线、3D CT扫描分别

包括 30 M、150 M、120 M 和 1 G 的数据量，至 2015

年美国平均每家医院需要管理665 T的数据量［8］。

生物医学大数据广泛涉及人类健康相关的各个

领域：临床医疗、公共卫生、医药研发、医疗市场与费

用、个体行为与情绪、人类遗传学与组学、社会人口

学、环境、健康网络与媒体数据（表1）［9］。

2. 生物医学大数据的应用：生物医学大数据可

应用于以下方面。①开展组学研究及不同组学间的

关联研究。从环境、个体生活方式行为等暴露组学，
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表1 生物医学大数据的主要来源

数据来源

临床医疗

公共卫生

医药研发

医疗市场与费用

个体行为与情绪

人类遗传学与组学

社会人口学

环境

健康网络与媒体

具体类型

电子病历、医学影像、医疗设备监测等

疾病与死亡登记、公共卫生监测、电子健康档
案、食品销售、营养标签等

临床试验、药物研发、医疗设备研发等

医疗服务费用、医疗设备销售记录、药店销售记
录、医疗保险等

实时视频、个体行为、健身记录、体力活动记录、
缺勤记录、传感器等

基因组学、转录组学、蛋白质组学、代谢组学等

性别、年龄、婚姻状况、经济收入等

休闲场所、污染、犯罪、交通等

健康网站、搜索引擎、通讯运营商、微博、微信、
论坛、即时通讯等

··617



中华流行病学杂志2014年6月第35卷第6期 Chin J Epidemiol，June 2014，Vol. 35，No. 6

至个体细胞分子水平上的基因组学、表观组学、转录

组学、蛋白组学、代谢组学、宏基因组学，再到个体健

康和疾病状态的表型组学等。利用大数据将各种组

学进行综合及整合，既能为疾病发生、预防和治疗提

供全面、全新的认识，也有利于开展个体化医学，即

通过整合系统生物学与临床数据，可以更准确地预

测个体患病风险和预后，有针对性地实施预防和治

疗［7，10］。②快速识别生物标志物和研发药物。利用

某种疾病患者人群的组学数据，可以快速识别有关

疾病发生、预后或治疗效果的生物标志物［11］。在药

物研发方面，大数据使得人们对病因和疾病发生机

制的理解更加深入，从而有助于识别生物靶点和研

发药物；同时，充分利用海量组学数据、已有药物

的研究数据和高通量药物筛选，能加速药物筛选

过程［7］。③快速筛检未知病原和发现可疑致病微生

物。通过采集未知病原样本，对病原进行测序，并将

未知病原与已知病原的基因序列进行比对，从而判

断其为已知病原或与其最接近的病原类型，据此推

测其来源和传播路线、开展药物筛选和相应的疾病

防治［12］。④实时开展生物监测与公共卫生监测。公

共卫生监测包括传染病监测、慢性非传染性疾病及

相关危险因素监测、健康相关监测（如出生缺陷监

测、食品安全风险监测等）。此外，还可以通过覆盖

全国的患者电子病历数据库进行疫情监测［13］，通过

监测社交媒体或频繁检索的词条来预测某些传染病

的流行［14］。例如，Google Trends 通过找寻“流感症

状”和“流感治疗”之类搜索词的峰值，在医院急诊

流感患者增加之前就能对某些地区的流感做出预

测［15，16］。⑤了解人群疾病谱的改变。这有助于制定

新的疾病防治策略。全球疾病负担研究是一个应用

大数据的实例［17］，该研究应用的数据范围广、数据量

巨大，近 4 700台并行台式计算机完成了数据准备、

数据仓库建立和数据挖掘分析的自动化和规范化计

算。其有关中国的研究发现：与 1990年相比，2010

年造成中国人群寿命损失的前25位病因中，慢性非

传染性疾病显著上升，传染病则显著下降，说明慢

性非传染性疾病已经成为我国人群健康的主要威

胁［18］。⑥实时开展健康管理。通过可穿戴设备对个

体体征数据（心率、脉率、呼吸频率、体温、热消耗量、血

压、血糖、血氧、体脂含量等）的实时、连续监测，提供实

时健康指导与建议，更好地实施健康管理［9，19，20］。⑦实

施更强大的数据挖掘。数据挖掘的任务包括关联分

析、聚类分析、分类分析、异常分析等。大数据挖掘

能够增加把握度和发现弱关联的能力［13］。

3. 生物医学相关的大数据计划：近年来国内外

一些生物医学相关的大数据计划见表2。

4. 生物医学大数据面临的主要问题与发展趋势：

作为一个新兴领域，大数据也伴随着一些争议［27，28］：

①既然数据总是不断增加，是否有必要区分大数据

与传统数据？②大数据更多意义上可能是一种商业

上的宣传？③大数据中变量类型更多、更复杂，而随

着变量的增加，获得假阳性关联的概率也会增加；④

更大的数据未必意味着更好的数据，必须考虑数据

的代表性和数据纯度；⑤在未告知个体的情况下使

用来自人群的数据是否符合伦理学要求？这些争议

是大数据在未来发展中必须关注的。

从流行病学角度来看，生物医学大数据具有以

下优势：①具有大样本的特点，能够解决流行病学

研究中的样本量问题，大样本能够提高结果精度

高、降低随机/抽样误差；②客观的采集途径能够减

少信息偏倚。大数据的采集途径往往比较客观，还

能全程动态地记录个体行为，相比传统流行病学调

查通过询问、回忆某些行为的状况，能够减少信息

偏倚。然而，相对于传统概率随机抽样而言，大数据

表2 近年生物医学相关的大数据计划

名 称

大数据研究和发展
计划［21,22］

“从数据到知识再到
行动”［23］

“全球脉动”［24］

人口与健康科学数据
共享平台［25］

上海推进大数据研究
与发展三年行动计划［26］

制定机构
（发布时间）

美国政府
（2012年3月）

美国政府
（2013年11月）

联合国
（2009年）

中国科技部
（2010年）

中国上海市科技
委员会
（2013年7月）

主要目的

提高从大数据中获取知识和观点的能力，用
以解决国家面临的重大挑战

可视为大数据研究和发展计划的第二期

通过早期预警、实时反馈，更及时地追踪和
监测全球和地区社会经济危机

通过科学数据汇交、数据加工、数据存储、数
据挖掘和数据共享服务，为创新型人才培养
和健康产业发展提供科学数据共享服务

加速大数据资源的开发利用，支撑智慧城市
建设

生物医学相关的内容

发布生物医学大数据科研招标
资助以确定蛋白结构和生物学
路径为目的的研究

疾病大流行预测项目“从大数据
到知识”计划

预测疾病暴发
监测食品安全问题

整合全国健康领域数据资源提
供健康数据共享服务

建立全民医疗健康服务平台
建立食品安全大数据服务平台

产出代表

国 际 千 人 基 因 组
计划

癌症基因组图谱、
心血管研究网络

全 球 脉 动 实 验 室
网络

脑卒中专题服务、
农村卫生专题服务

-
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可能存在选择偏倚问题，其收集途径常常覆盖的是

具有某些特征的人群（如医保患者、使用可穿戴设

备的人群）。

生物医学大数据面临的主要问题：①如何实现

生物医学数据的标准化和规范化。数据标准化是数

据共享的前提，只有标准化的数据才能有效融合与

整合，从而发挥大数据的价值［29］。②如何打破数据

孤岛，实现生物医学数据共享［25］。应避免数据只为

少数人或单位使用，数据共享是应用生物医学大数

据的前提。许多公共资助机构已开始要求所资助研

究的数据必须在一定范围内共享［30］。③生物医学大

数据的存储和管理。生物医学领域数据特别庞大，

产生和更新速度更快，其存储方式不仅影响数据分

析效率，也影响数据存储的成本［4］。④如何实现生

物医学大数据的高效利用。我国已积累了海量的生

物医学数据，如何利用才是关键，这在一定程度上也

依赖于大数据技术的发展［31］。⑤生物医学大数据的

分析、整合与挖掘。特别是对半结构化和非结构化

数据（如心电图、医学影像资料）和对流数据（实时视

频、传感器数据、医疗设备监测数据）的处理，是生物

医学大数据分析面临的重要挑战［32］。⑥生物医学和

信息科学的复合型人才缺乏。这是国内外生物医学

大数据面临的一个困境，需要推动计算机科学和生

物学交叉学科的教育予以解决［4，17］。

未来生物医学大数据的发展趋势［33］：①从“概

念”走向“价值”，成为“智慧健康”的基础。生物医学

大数据将能够产生新的知识，用信息改变医学实践，

最终改善人类健康和公共卫生［11］。②医学科学证据

的整合、转化和循证科学证据的产生。生物医学大

数据有助于循证科学证据的生产，例如通过大数据

可以对大量健康数据进行整合，进而获得更加可靠

的证据［9］；还可以通过网络实时数据，开展“虚拟的

临床试验”生产证据［34］。③数据安全与隐私保护的

技术发展。在对海量数据进行挖掘的同时，隐私泄

露存在巨大风险。数据安全与隐私保护日益受到关

注和重视，相关政策和立法亟待加强，相应的技术发

展将发挥重要作用［9］。④大数据为导向的人群队列

研究成为热点。超大规模队列研究具有大样本（数

十万人群）、前瞻性（数十年长期随访）、多学科（基

础、临床、预防、信息等多学科合作）、多病种（能够对

多种疾病进行研究）、多因素（能够探讨多种危险因

素）、整合性（监测系统、信息系统、医保系统的整

合）、共享性（生物标本和数据资源的共享）等特点，

经过长期随访能够产出大量人群数据［35］。⑤生物医

学大数据的可视化。可视化与信息图像、信息可视

化、科学可视化以及统计图形密切相关，能够更清晰

有效地传达与沟通大数据包含的信息［13，36］。⑥基于

生物医学大数据的个体化健康管理逐步流行。一方

面，利用实时的传感器（可穿戴设备），能够对个体进

行实时的、连续的健康监测与评估，为个体提供实时

健康指导［31］；另一方面，随着以生物医学大数据为基

础的个体化医学发展，个体化预防、诊断和治疗将得

以实现［11］。⑦生物医学大数据成为战略性产业。许

多国家已经将大数据上升为国家层面战略，生物医

学大数据产业化已经初现［4］。

5. 展望：人类已进入大数据时代。大数据科学

作为一个横跨信息科学、社会科学、网络科学、系统

科学、生物医学、心理学、经济学等诸多领域的新兴

交叉学科方向正在逐渐形成，并已成为科学研究热

点［4］。生物医学领域具有海量数据，如何共享、规

范、管理和利用是关键。同时，生物医学大数据专业

人才培养亟待解决。生物医学大数据将改变医学实

践模式，改善医药卫生服务质量，最终有利于实现个

体化治疗和群体性预防的医学目的。
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