
附件 3

“脑科学与类脑研究”国家科技重大专项
2025年度项目申报指南

“脑科学与类脑研究”国家科技重大专项 2025年度围绕脑基

础与脑疾病研究、脑机接口研究、脑基础与类脑计算研究 3个方

面开展资助工作，常规项目共部署 11个指南方向（方向 1-11），

青年科学家项目共部署 14个指南方向（方向 12-25），国拨经费

概算 6.00亿元。

该重大专项所有涉及人体被试和人类遗传资源的科学研究，

须尊重生命伦理准则，遵守《中华人民共和国生物安全法》《中

华人民共和国人类遗传资源管理条例》《涉及人的生物医学研究

伦理审查办法》《人胚胎干细胞研究伦理指导原则》等国家相关

规定，严格遵循技术标准和伦理规范。涉及实验动物和动物实验，

要遵守国家实验动物管理的法律、法规、技术标准及有关规定，

使用合格实验动物，在合格设施内进行动物实验，保证实验过程

合法，实验结果真实、有效，并通过实验动物福利和伦理审查。

一、脑基础与脑疾病研究

1. 孤独症的神经机制与基因编辑治疗研究

研究内容：构建新型模拟孤独症高频致病/易感基因突变的

动物或类器官模型，聚焦孤独症核心症状（社交障碍、刻板行为

等）相关的神经发育异常和神经环路异常，结合分子遗传、光遗

传、化学遗传、活体成像及时空多组学等技术，揭示关键神经环

路失调机制；基于多模态、多维度正常人群和患者数据（包括脑

电、脑影像、眼动、语音及行为学数据等），挖掘孤独症早期诊
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断及病症发展预测标志物，运用机器学习技术开发人工智能辅助

诊断系统；开发靶向孤独症高频致病/易感基因突变位点进行精

准修复的基因编辑技术，优化腺相关病毒载体（AAV）递送系统，

实现全脑靶向治疗；开展研究者发起的临床研究（IIT）及推动

国内新药临床试验申请（IND），探索基因编辑临床治疗孤独症

的安全性与有效性。

考核指标：揭示 3-4个与孤独症核心症状（如社交障碍、刻

板行为）直接相关的神经发育和神经环路异常机制，阐明 2-3个

高频致病/易感基因突变导致的神经发育、突触功能特性及神经

递质系统异常的分子细胞机制；鉴定 2-3 个灵敏度和特异性

均>80%的孤独症早期诊断生物标志物，建立 1-2种人工智能驱

动的辅助诊断系统（准确率>80%）；开发 2-3种具备自主知识产

权的新型基因编辑工具，针对孤独症高频致病/易感基因实现精

准编辑修复，并在哺乳动物模型中验证安全性和有效性；完成

2-3项具备自主知识产权的孤独症基因编辑治疗研究者发起的临

床研究（IIT）或 1项具备自主知识产权的新药临床试验申请（IND）

获批。

本指南方向国拨经费概算参考数约 5000万元。

2. 帕金森病等运动障碍性神经疾病致病机制与干预治疗研

究

研究内容：开发应用新型细胞、类器官及动物模型（包括人

鼠嵌合体模型和非人灵长类动物模型等），结合神经科学前沿技

术，研究帕金森病、亨廷顿舞蹈症、肌萎缩侧索硬化症等 1-2种

运动障碍性神经疾病的发生、发展机制和新型干预治疗策略。具
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体包括：解析遗传、环境、代谢、免疫、肠道菌群等多种调控因

素在致病过程中的核心作用机制；揭示α-Synuclein、polyQ或

TDP-43等特征性生物标志物异常聚集及传播的分子细胞机制，

研发可用于相关疾病早期诊断的特异性生物标志物示踪剂；研究

运动障碍性神经疾病发生、发展进程中运动相关神经环路异常及

其与认知、情绪等高级功能环路之间交互协同异常机制；建立至

少涵盖下列两种治疗体系：基于基因治疗的靶向治疗体系、基于

靶向降解技术的小分子新药筛选和治疗体系、基于 iPSC细胞治

疗的精准细胞谱系高效诱导分化和细胞移植治疗体系，推动并验

证相关疾病临床药物治疗的安全性与有效性。

考核指标：揭示 3-4个调控运动障碍性神经疾病发生、发展

的核心作用机制；阐明 2-3个相关疾病特征性蛋白病理作用及传

播的核心新机制，开发 1-2种特异性早期诊断生物标志物示踪剂

并开展临床试验验证；解析 4-5个相关疾病运动调控和高级功能

神经环路异常表征及功能紊乱的新机制；开发具备自主知识产权

的 2-3个基于基因治疗药物、靶向降解技术的小分子药物或细胞

治疗药物的创新性干预治疗策略，并实现其中 1-2个药物进入 II

期临床试验。

本指南方向国拨经费概算参考数约 5000万元。

3. 躯体感受疾病机制与干预治疗研究

研究内容：开发应用新型细胞、动物模型，并结合临床研究，

从分子、细胞、神经环路到在体水平研究疼痛（包括但不限于难

治性神经痛、偏头痛、癌痛等）或瘙痒等躯体感受疾病发生、发

展机制；研究阿片类镇痛药物的药效与副作用机制；探索可替代
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阿片类镇痛药物的新型镇痛药物和药理机制；研究疼痛或瘙痒发

生、发展过程中相关神经环路的异常表征和功能紊乱机制；针对

现有药物尚不能满足的临床需求，开发可用于哺乳动物模型和临

床评估的新型镇痛或抗瘙痒候选药物，并研究其作用机制；开展

新型镇痛或抗瘙痒候选药物的临床研究。

考核指标：揭示 3-4个介导疼痛或瘙痒发生、发展的新机制，

并鉴定 3-4个可干预的潜在新靶点；开发 2-3个具备自主知识产

权和临床测试潜力的镇痛或抗瘙痒先导药物分子；推进 2个候选

药物完成研究者发起的临床研究（IIT），或 1个候选药物完成 I

期临床试验。

本指南方向国拨经费概算参考数约 5000万元。

4. 睡眠障碍致病机制与干预治疗研究

研究内容：构建节律紊乱与睡眠障碍动物模型，聚焦节律中

枢（视交叉上核）与睡眠觉醒相关脑区的功能性连接，结合电生

理、光遗传、化学遗传、活体钙成像及时空多组学等技术，揭示

节律失调性睡眠障碍的致病机制；基于组学分析技术、头皮和颅

内电生理信号及脑脊液循环动力学特征，发现调控睡眠觉醒和脑

代谢产物清除的关键分子及其调节机制；结合神经科学前沿技术，

研究无创方式对生物节律或睡眠觉醒调控脑区的调控机制，寻找

调控睡眠障碍有效手段和调控模式；开发新型睡眠障碍调控治疗

装置，评估其安全性与有效性。

考核指标：绘制节律中枢（视交叉上核）与睡眠觉醒调控脑

区的全脑功能连接图谱；鉴定 2-3个调控睡眠觉醒和清除脑代谢

产物的关键分子并阐明其作用机制；筛选 1-2种昼夜节律失调性
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睡眠障碍临床诊断标志物；鉴定 2-4个改善昼夜节律失调性睡眠

障碍的调控新靶点；开发并评估 2-3种可用于临床治疗的昼夜节

律失调性睡眠障碍的药物或无创调控手段；完成 1-2项具备自主

知识产权的干预手段的研究者发起的临床研究（IIT）。

本指南方向国拨经费概算参考数约 5000万元。

以上公开竞争项目申报团队在同等条件下满足下列 1项或

以上条件的优先考虑：

I. 研究者发起的临床研究（IIT）已有病人入组；

II. 新药 I期临床试验申请（IND）获批；

III. 以改变疾病临床诊疗指南为目标的多中心随机对照临床

试验（RCT）研究，已有病人入组；

IV. 通过型检的三类医疗器械开始临床研究，已有病人入组。

上述申报资格要求仅限于公开竞争项目，青年科学家项目不

受此要求限制。此处和上述指南中所述 IIT、IND、RCT和医疗

器械临床研究均需在国内完成。

二、脑机接口研究

5. 长期植入脑机器件的脑环路重塑机制研究

研究内容：针对运动障碍性神经疾病和精神障碍类疾病的脑

机融合干预，覆盖至少各 1种疾病，研究长期植入脑机器件重塑

脑环路的机制。开展相关临床研究，方法需同时涵盖脑机接口和

神经调控，器件须包括硬膜外、皮层表面、皮层插入式和脑深部

电极，从临床水平揭示不同脑机参数对神经环路重塑的作用，以

及在植入不同时期的神经环路变化规律，提出脑机诱导环路重塑

的新干预方法。同时利用非人灵长类等动物模型，从宏观微观两
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个层面深度探索重塑机制，从宏观层面描述神经元和胶质细胞改

变、微循环改变、突触重塑、神经环路或脑网络修复；从微观层

面描述神经递质/调质、生长因子/受体、基因表达或代谢组学改

变等。

考核指标：临床上开展 30例以上 1-2种运动障碍性神经疾

病全植入脑机接口手术和 50例以上 1-2种精神障碍类疾病神经

调控手术；揭示 2-3种脑机器件诱导环路重塑的微观或宏观新机

制；提出 2种以上优化脑机参数、促进环路重塑的新方法。

本指南方向国拨经费概算参考数约 3500万元。

6. 脊髓-外周神经接口技术研究

研究内容：针对中风、脊髓损伤等导致的运动功能障碍治疗

手段少、功能恢复差的难题，研发脊髓与外周神经融合精准调控

技术，实现瘫痪病人运动功能重建。解析脊髓硬膜外电刺激与外

周神经刺激促进运动功能恢复的神经生物学机制；研发具备精准

时空刺激编码的脊髓-外周神经调控系统，构建多通道时空电刺

激与肢体肌群激活状态的多参数控制模型，研究肢体连续自然运

动的精准调控方法；研发脊髓硬膜外电刺激、外周神经刺激和智

能康复技术结合的个性化中枢-外周神经干预技术，构建一体化

治疗与康复方案，验证其安全性与有效性；开展针对瘫痪患者上、

下肢运动等临床综合症状的一体化脊髓电刺激应用研究，推动临

床验证与推广。

考核指标：研发 1套适用于瘫痪患者肢体精细运动重建的脊

髓硬膜外电刺激设备，刺激通道数不少于 64通道，具备电刺激

时空编码能力，完成医疗器械型检；建立多通道电刺激与肌群激
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活状态对应的参数控制模型与优化方法，开发 1套肌群协同运动

精准时空电刺激编码调控软件，实现单肌肉力度可控与至少 3个

关节动作的协同控制；建立 1套脊髓-外周神经调控运动功能的

智能康复方案，面向瘫痪病人的功能恢复需求，完成不少于 10

例临床试验，实现瘫痪被试下肢自主站立、连续步行，以及不少

于 3类的手指精细动作重建。

本指南方向国拨经费概算参考数约 3000万元。

7. 高时空分辨率超声脑机接口技术研究

研究内容：针对目前超声神经活动成像与精准干预能力不足

的科学技术问题，研发超声高精度脑动态观测与靶向调控技术，

形成临床示范应用。开发新型超声换能器阵列，实现百微米级成

像与毫米级靶向调控；研发高时空分辨率超声成像算法，解析全

脑血流与功能网络动态关联，在非人灵长类等动物模型中实现基

于超声成像的运动脑机接口技术验证；建立基于脑活动记录与聚

焦超声的闭环神经调控系统，实现人工智能驱动的自适应动态干

预与实时闭环调控；在 1-2种精神障碍类疾病患者中，开展高时

空分辨率超声脑机接口技术临床试验。

考核指标：研发出高时空分辨率超声全脑神经信息解析与调

控一体化系统，超声换能器阵元数≥1024个，脑神经信息解析和

调控深度≥8cm，脑神经信息解析空间分辨率达到 100μm，超声

回波采集时间间隔≤20msec；在非人灵长类模式动物中实现脑控

光标和机械臂，成功率>95%，反应时间≤200msec；在 1-2种神

经精神疾病患者中开展 10例以上超声脑机接口临床试验，验证

其安全性和有效性。
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本指南方向国拨经费概算参考数约 3000万元。

8. 基于大模型与脑机接口的阿尔茨海默病早期评估、监测

和干预研究

研究内容: 针对阿尔茨海默病亟需早诊断、早干预的需求，

研究用于社区人群阿尔茨海默病的早期大模型评估、多模态监测

和干预技术。结合虚拟现实等认知实验新范式，研发特定行为状

态下无创脑机接口的阿尔茨海默病多模态生理信号快速采集和

检测技术；围绕阿尔茨海默病发生、发展中的生理病理特征及演

变规律，开发大模型技术用于提升高通量多模态生理病理数据解

析能力，在早期评估和病程监测过程中建立与血液标志物匹配的

定量关系；研究基于脑机接口的认知训练方法与脑网络干预靶点，

开发无创电、磁或光等神经调控方法；构建可配置于社区或家庭

的阿尔茨海默病早期快速评估、监测和干预的技术体系，实现患

者病情状态的动态监测与智能化干预。

考核指标：构建 1套融合虚拟现实认知实验和无创脑机接口

的多模态信号采集与检测系统，用于阿尔茨海默病的快速评估

（单次不超过 30分钟），发现可有效识别阿尔茨海默病早期认知

功能障碍的脑电与生理信号新型标志物不少于 1种，性能与已确

认的血液标志物相当，并在不少于 2000人中进行验证；建立至

少 1套融合认知训练和物理刺激的干预系统；获得不少于 2项二

类医疗器械注册证；早期评估和干预系统在不少于 200个社区或

家庭中进行示范应用。

本指南方向国拨经费概算参考数约 3000万元。
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三、脑基础与类脑计算研究

9. 类脑计算基础软件研究

研究内容：类脑计算基础软件是类脑计算系统的核心枢纽，

承载跨学科应用开发与硬件高效驱动双重使命，在技术快速迭代

与多元探索的背景下，成为融合研究力量、构建类脑生态的关键

支撑。针对类脑计算应用的高效表达、转换与运行需求，研究高

抽象层次的类脑计算编程范式、可扩展的类脑芯片功能原语集以

及两者间的多层次中间表示；研究针对类脑计算特征优化的应用

开发框架关键技术；研究支持多种类脑芯片的可复用编译框架关

键技术；研究类脑计算系统资源管理、分配、任务映射等关键技

术。开发体现上述关键技术的应用开发框架、编译框架与计算系

统资源管理器，整合为支持多种应用类型、多种芯片的类脑计算

基础软件工具链，并部署至类脑计算云服务平台，支撑类脑智能

大模型等示范应用。

考核指标：研发类脑计算编程范式与应用开发框架软件，支

持不少于 4类类脑计算应用（包括但不限于人工智能任务类、脑

神经网络仿真类、通用计算类以及认知模型类），支持多种典型

类脑学习算法与主流人工智能算法；研发类脑计算编译框架软件

与可扩展功能原语集，支持通用处理器、通用图形处理器以及不

少于 3种类脑计算芯片，编译生成的程序在目标芯片上的平均运

行性能不低于其原生编译器生成的程序性能；研发类脑计算系统

资源管理器，支持参数量至少为 10B的类脑智能大模型。

本指南方向国拨经费概算参考数约 4100万元。

10. 类脑感知多模态触觉芯片研究
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研究内容：类脑感知多模态触觉是具身智能的核心基座技术，

通过多模态复合触觉信号，突破单一模式感知局限，为智能系统

构建全维度环境认知，实现高效感知与决策，推动机器人、医疗

等领域的智能化发展。研究类脑感知多模态触觉芯片的信号采集、

处理与编码等关键技术，触觉感知类型包含但不限于多维力、温

度、滑觉和物质种类；建立感知单元模型，探索其输入输出响应

特性与编码规则；设计并构建多模态触觉集成的类脑感知传感单

元和阵列；探索面向具身智能及类脑智能的新型触觉传感原理、

信息处理方式、模型和算法；研究类脑触觉感知与计算协同系统

架构，设计多模态融合、高能效的信息处理方式，以及高鲁棒的

决策机制，开展具身智能典型应用示范研究。

考核指标：研发类脑感知多模态触觉芯片，具备多模态触觉

感知能力，包括多维力、温度、滑觉和物质种类识别等；该芯片

实现多维力感知，法向力测量范围 0-30N，最小检测下限 0.01N，

切向力测量范围－5N-5N；温度感知测量范围 0-50℃，分辨率

0.1℃；滑觉感知最小检测下限 0.05mm/sec，响应时间≤5msec。

研发类脑触觉感算协同系统，实现处理延迟≤20msec；系统实现

物质种类感知≥30种，识别准确率≥95%；典型应用示范不少于 3

种，包括工业精细操作、家庭服务、医疗健康等。

本指南方向国拨经费概算参考数约 4100万元。

11. 面向多智能体交互的类脑社会智能算法及系统研究

研究内容：解析多智能体互动中社会信号编码与推理的脑机

制，构建对他人意图推理的社会决策类脑算法；解析情感加工和

社会共情的脑机制，开发在人机协作和多智能体交互中社会情感
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加工与适应的类脑算法；解析道德判断和社会价值评估的脑机制，

构建具有跨场景泛化能力的对齐人类社会道德推理和价值判断

的类脑算法；聚焦多智能体在协作与对抗博弈场景中的策略优化、

问题解决和价值对齐，开发复杂动态环境中多智能体的自适应决

策与行为协同的类脑算法；构建支持多智能体社会交互实验的类

脑仿真平台，实现社会智能类脑算法在自主无人和人机协同多智

能体系统中的应用。

考核指标：开发 1-2个基于社会推理的类脑算法，实现对社

会互动中他人意图的有效推理；开发 1-3个基于情感加工和适应

脑机制的类脑算法，实现人机协作和多智能体交互中的情感理解

和共情；开发 1-2个具备社会价值判断和道德推理能力的类脑算

法，具备跨场景泛化能力并与人类社会道德推理和价值判断对齐；

建立 1套社会智能类脑算法的评估标准，涵盖社会推理准确度、

情感辨别准确度、共情响应水平、道德推理一致性等核心指标；

构建 1个类脑计算仿真平台，支持多智能体社会交互实验，验证

类脑算法在典型应用场景（如自主无人系统、社交机器人、团队

协作、教育、健康医疗等）中的有效性和适用性。

本指南方向国拨经费概算参考数约 4300万元。

四、青年科学家项目

12. 认知障碍类神经退行性疾病的病理机制及新型诊疗策

略研究

研究内容：围绕阿尔茨海默病、额颞叶痴呆等重大神经退行

性疾病，研究认知障碍发生的神经分子细胞机制，发掘核心致病

靶点及相应的干预机制，开发候选药物；研究病理情况下神经元
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-胶质细胞协作失调的机理，解析神经细胞微环境失稳态在疾病

发生、发展中的作用；研究病理情况下脑脊液循环在脑代谢物质

清除中的作用，从脑-体代谢角度阐释神经退行性疾病代谢异常

机制；研究慢性炎症在神经退行性疾病中的作用；挖掘疾病早期

诊断特异性生物标志物，鉴定其在临床诊断应用中的可行性。

13. 运动障碍类神经退行性疾病致病机制解析与新型治疗

策略研究

研究内容：综合利用蛋白、细胞、动物模型结合人类遗传学

信息，从分子、细胞、神经环路或在体水平探索帕金森病、肌萎

缩侧索硬化症、亨廷顿舞蹈症或小脑共济失调等运动障碍类神经

退行性疾病核心病理蛋白异常聚集、传播及其致病机制；开发可

用于临床前药物研究的新型哺乳动物疾病模型或类脑器官模型；

寻找可用于临床干预的潜在药物新靶点并进行药物开发。

14. 精神障碍类疾病致病机制解析与新型诊治策略研究

研究内容：围绕重度抑郁症、双相情感障碍、精神分裂症等

常见精神障碍类疾病，刻画相关疾病特异性脑区细胞图谱和环路

结构，并解析其异常的致病机制；从临床具有明确药效的药物机

理出发，反向验证疾病的致病机制；挖掘具有临床应用价值的精

神障碍类疾病早期诊断生物标志物；以社会心理因素和神经科学

交叉模式，研究社会性应激创伤及心理辅导在精神障碍类疾病发

生、发展与转归中的作用与机制，探索精神障碍类疾病药物与社

会支持相结合的新型治疗模式。

15. 脑发育疾病致病机制解析与新型诊疗策略研究

研究内容：综合利用多种研究手段和体系，结合人工智能工
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具，从分子、细胞、神经环路到在体水平解析孤独症、注意缺陷

多动症或智力障碍等脑发育疾病的致病机制；研究现有脑发育异

常类疾病治疗药物有效性和副作用的机制；开发可用于临床前药

物测试的新型哺乳动物疾病模型或类脑器官模型；研究可用于临

床干预的新潜在药物靶点，并针对其进行小分子药物、基因治疗

或细胞治疗的开发或优化。

16. 常见重大慢性疾病中“脑-体”互作调控机制及新型干预

策略研究

研究内容：围绕肿瘤、心血管疾病、代谢疾病和呼吸系统疾

病等临床常见难治性疾病，以“脑-体”互作模式，研究脑和脊髓

对外周脏器、组织和细胞多层级调控的神经基础，揭示病理情况

下中枢神经系统对外周的调控模式和致病机理；研究外周组织、

细胞微环境改变对中枢神经系统的调控模式，阐明外周对中枢影

响的新途径和新介质，揭示“外周-中枢-外周”互作在重大慢性疾

病发生、发展中的作用，并挖掘新的关键干预靶点。

17. 睡眠与觉醒的神经机制及其功能障碍的病理机制及诊

疗策略研究

研究内容：利用脑科学与认知科学前沿技术手段，研究睡眠

与觉醒启动的神经生物学基础；研究影响睡眠-觉醒节律形成的

分子、细胞与神经环路机制；研究睡眠障碍发生、发展的神经机

制，及其诱发其它相关疾病发生、发展的病理机制，如重度抑郁

症、焦虑症等；挖掘评价睡眠质量的客观指标及检测方法，研发

具有应用价值的睡眠质量改善方法和手段。

18. 感知觉障碍或异常的神经机制解析及新型治疗策略研
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究

研究内容：综合利用神经科学研究手段，从分子、细胞、环

路和在体水平探索视觉、听觉、嗅觉、味觉、痛痒觉等感知觉发

生机制；探讨现有感知觉障碍或异常性疾病治疗药物的有效性和

局限性机制；基于机制研究寻找可用于疾病干预的潜在新型药靶

或药物优化的新机制；针对新靶点和新思路进行候选药物筛选或

优化，使用动物模型和先导药物验证新靶点或新思路的可行性。

19. 成瘾的神经机制解析及戒断干预策略研究

研究内容：以临床需求为目标，从分子、细胞、环路和在体

水平探索不同药物成瘾和戒断发生、发展机制；研究现有戒断药

物的机制和局限性，基于机制研究寻找更好的干预策略并进行初

步的药物开发和优化，在哺乳动物模型中对先导药物的有效性进

行评估；系统研究游戏或赌博成瘾和戒断的认知心理、计算过程、

脑区活动模式、跨脑区互作和神经环路机制；探索游戏和赌博成

瘾戒断的创新性药物、物理或心理干预策略。

20. 应用脑机接口系统的大脑可塑性机制研究

研究内容：研究应用脑机接口系统后，大脑感知、运动神经

康复、脑疾病改善中的神经环路、脑网络与功能可塑性机制；研

究意识和认知在生理和功能障碍状态下的全脑网络机制，阐明脑

机接口提升脑认知、改善脑疾病症状的理论基础。

21. 脑信号记录技术研究

研究内容：研发高安全性的浅表、深层或介入式脑信号记录

新技术，实现高通量脑电信号的长期记录；研究高精度、自适应

贴附的无创脑电记录技术，大幅提升头皮脑信号的质量与分辨率；
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研究低功耗、高安全的记录、刺激、计算或一体化脑机接口芯片；

研发多模态脑信号记录技术与便携式装置；研究面向临床转化的

光学脑机接口关键技术，开发面向人体应用的光学接口技术；研

究其它颠覆性脑信号记录新技术。

22. 脑神经编解码原理与技术研究

研究内容：研究复杂精细运动与语言的脑神经编码机制与解

码模型，研发高精度、实时解码技术，实现高精度、低时延、低

功耗、大带宽、多场景的灵活脑控系统，支持机械臂、外骨骼、

机器人等外设的精细操作或语言等交互；研发融合神经动力学模

型与人工智能算法的脑信号编解码新方法，大幅提升大脑状态与

脑疾病的识别精度；研究生物视觉处理的编码方法与解码模型，

为视觉假体提供计算原理支撑；研发基于大模型的脑信息解码技

术。

23. 神经调控与脑机闭环交互技术研究

研究内容：面向视觉、听觉、触觉、体感等感觉功能，研究

高安全性、高精准性、低时延、高带宽的刺激技术与编码刺激方

法；研究感觉输入与运动操控协同的脑机接口系统；研究神经递

质/调质接口界面的调控机制和方法；研发术中在体神经损伤鉴

别新技术；面向帕金森病、难治性癫痫、重度抑郁等神经精神类

疾病，研究神经标志物解码、刺激靶点与参数优化、自适应反馈

调控等原理、技术与方法；研究多靶点、多环路刺激策略与干预

方法。研究无创性刺激干预技术、脑机动态交互协同演进机制以

及可穿戴闭环调控装置；研究不同认知障碍亚型的皮层-皮层下

动态环路电磁联合闭环调控技术等。
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24. 基于神经计算机制的类脑大模型研究

研究内容：聚焦生物智能与人工智能信息处理的对比与融合，

借鉴大脑结构和认知功能原理，构建多层次神经网络计算理论框

架，发展可解释建模方法；设计新型网络结构和训练框架，优化

人工智能系统的学习与推理能力。研究内容可包括以下任意一项：

借鉴多脑区或全脑尺度刻画的大脑连接图谱，研究新型类脑神经

网络结构，提升模型可解释性、鲁棒性和可泛化性；借鉴大脑多

模态整合机制，研究多维度类脑感知多模态大模型，及其在边缘

计算、智能体控制等场景的部署优化方案；借鉴大脑记忆、推理

与决策等机制，研究具备组合泛化能力的类脑推理模型，突

Transformer架构的分布外泛化差的限制。

25. 面向具身智能的神经机制及类脑计算研究

研究内容：基于不同自由活动物种，采用多行为学范式，整

合计算机视觉、多感觉追踪（视觉、听觉、前庭觉、本体感觉）

及机器学习技术，构建自然情景下的行为图谱；研究生物体大脑

构建对自我状态（个体模型）与外部环境（空间智能）的表征机

制，解析生物体在与环境交互过程中通过感知-运动循环理解物

理规律、建立世界模型的神经机制。借鉴大脑感觉-运动整合和

身体-环境交互机制，研究高效率和高精度类脑个体和环境状态

建模新方法，实现低数据密度、高信息密度新型感知压缩编码技

术，提升长时活动预测的精度与灵活性，提高类脑环境感知信息

更新速度和系统实时性。
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“脑科学与类脑研究”国家科技重大专项
2025年度项目申报指南形式审查条件要求
申报项目须符合以下形式审查条件要求。

1. 推荐程序和填写要求

（1）由指南规定的推荐单位在规定时间内出具推荐函。

（2）申报单位同一项目须通过单个推荐单位申报，不得多

头申报和重复申报。

（3）项目申报书内容与申报的指南方向相符。

（4）项目申报书及附件按格式要求填写完整。

2. 申报单位应具备的资格条件

（1）申报本次重点专项的项目（课题）牵头单位和参与单

位应为中国大陆境内注册的科研院所、高等学校和企业等（以下

简称内地单位），或由内地与香港、内地与澳门协商确定的港澳

特别行政区单位（以下简称港澳单位）。内地单位应具有独立法

人资格，注册时间为 2024年 4月 1日前。

（2）项目（课题）牵头单位和参与单位应具有较强的科技

研发能力和条件，运行管理规范。

（3）中央和地方各级国家机关不得作为项目（课题）牵头

单位或参与单位。

（4）项目（课题）牵头单位和参与单位无在惩戒执行期内

的科研严重失信行为记录和相关社会领域信用“黑名单”记录。

3. 项目（课题）负责人和参与者应具备的资格条件

（1）项目（课题）负责人应具有高级职称或博士学位，每

年用于项目的工作时间不得少于 6个月。
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（2）常规项目（课题）负责人应为 60周岁以下（1965年 1

月 1日以后出生）。

（3）青年科学家项目A类，男性项目（课题）负责人应为

45周岁以下（1980年 1月 1日以后出生），女性项目（课题）负

责人应为 48周岁以下（1977年 1月 1日以后出生）；青年科学

家项目B类，男性项目（课题）负责人应为 38周岁以下（1987

年 1月 1日以后出生），女性项目（课题）负责人应为 40周岁以

下（1985年 1月 1日以后出生）。原则上团队其他参与人员年龄

要求同负责人。

（4）港澳单位的项目（课题）负责人和参与者应遵守《中

华人民共和国香港特别行政区基本法》《中华人民共和国澳门特

别行政区基本法》和国家重点研发计划管理的相关规定，爱国爱

港、爱国爱澳。

（5）项目（课题）负责人应为该项目（课题）主体研究思

路的提出者和实际主持研究的科研人员。

（6）中央和地方各级国家机关的公务人员及港澳特别行政

区的公务人员（包括行使科技计划管理职能的其他人员）不得牵

头或参与申报项目（课题）。

（7）参与重点专项实施方案或本年度项目指南编制的专家，

原则上不得牵头或参与申报该重点专项项目（课题）。

（8）项目（课题）负责人和参与者无在惩戒执行期内的科

研严重失信行为记录和相关社会领域信用“黑名单”记录。

（9）项目（课题）负责人和参与者满足限项申报要求。
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4. 本重点专项指南规定的其他形式审查条件要求

项目执行期一般为 5年。常规项目须覆盖相应指南方向的全

部研究内容，除特殊说明外，每个常规项目下设课题数不超过4

个，项目（课题）牵头单位和参与单位总数不超过7家。常规项

目设1名负责人，每个课题设1名负责人，项目负责人可担任其

中1个课题的负责人，项目（课题）负责人和项目骨干不多于8

人。

青年科学家项目申报不需要覆盖指南方向的全部研究内容。

每个项目牵头单位和参与单位总数不超过2家，鼓励学科交叉和

联合申报。指南方向下设2个课题，两位课题负责人的研究方向

应属于脑认知原理解析、脑重大疾病研究、脑机接口、类脑计算

等方向中的任何两个不同方向。本专项形式审查机构：高技术中

心（联系电话：010-68104484）
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