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【摘要】人工智能（AI）与扩展现实（XR）的结合预示着生物医学工程（BME）领域新时代的到来，

为创新、诊断、治疗和教育提供了许多前所未有的途径。本研究探索了 AI、XR 和 VR 之间的协同关系，揭

示了它们共同变革医疗实践的可能性。AI 凭借其学习和适应能力，已超越其在数据分析领域的诸多应用，

成为医疗保健领域的重要工具。通过先进的算法，AI 可以预测各种疾病模式、增强医学成像并优化治疗方

案。XR 技术，包括虚拟现实（VR）、增强现实（AR）和混合现实（MR），将用户沉浸在虚拟环境中，促

进互动式和体验式学习及治疗方法。本研究还重点探讨了 AI、XR 和 VR 在生物医学应用中的整合，阐明了

它们在诊断、治疗和培训中的作用。人工智能驱动的图像分析增强了医学成像，加快了疾病识别并跟踪了治

疗进展。XR 凭借其沉浸式特性，使外科医生在手术过程中能够获得非常详细的解剖学信息，并通过引人入

胜的模拟辅助康复。AI、XR 和 VR 的协同结合也重新定义了医学教育，为医疗从业者提供了沉浸式的培训

体验，弥合了理论与实践之间的差距。随着这些技术的不断发展，伦理考量和挑战也随之而来。在这种动态

格局下，隐私问题、数据安全以及监管框架的需求至关重要。在创新与患者安全之间取得适当的平衡仍然是

一项至关重要的任务。在本研究中，从生物医学工程的角度来看，AI、XR 和 VR 的融合具有彻底改变医疗

信息学的潜力。随着 AI 不断改进诊断和治疗策略，AR、XR 和 VR 为沉浸式体验提供了一个可感知的平台，

可以增强培训和治疗干预。这项研究探索了这种变革性融合的前景，并阐明了其对 BME 和全球患者健康的

深远影响。 
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【Abstract】The conjunction of Artificial Intelligence (AI) and Extended Reality (XR) has foreshadowed a 
new era within the field of Biomedical Engineering (BME), offering many unprecedented avenues for innovation, 
diagnostics, treatment, and education. This research exploration delves into the synergetic connection between AI, 
XR, and VR, unscrambling their collective probability to reform healthcare practices. AI, considered by its ability to 
learn and adapt, has surpassed its role within many domains of data analysis to become a vital tool in healthcare. 
Through advanced algorithms, AI can predict various types of disease patterns, enhance medical imaging, and 
optimize treatment protocols. XR technologies, encompassing of Virtual Reality (VR), Augmented Reality (AR), and 
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Mixed Reality (MR), immerse users into virtual environments, facilitating interactive and experiential learning and 
treatment methods. This research investigation also focuses on the study that inspects the integration of AI, XR, and 
VR in biomedical applications, illuminating their role in diagnosis, treatment, and training. The AI-driven image 
analysis augments medical imaging, expediting disease identification and tracking treatment progress. XR, through 
its immersive nature, empowers surgeons with a very detailed anatomical insight during procedures and aids within 
rehabilitation through engaging simulations. The synergistic matrimonial of AI, XR, and VR also redefines medical 
education by offering immersive training experiences to healthcare practitioners and bridging the gap between theory 
and practice. Ethical considerations and challenges emerge as these technologies continue to evolve. Privacy 
concerns, data security, along the need for regulatory frameworks are paramount in this dynamic landscape. 
Conspicuous for the right balance between innovation and patient safety remains an imperative task. In the context 
of this research, the fusion of AI, XR, and VR from a biomedical engineering perspective holds the potential to 
revolutionize healthcare informatics. As AI refines diagnostics and treatment strategies, AR, XR, and VR provide a 
perceptible platform for immersive experiences that can enhance training and therapeutic interventions. This research 
navigates the landscape of this transformative convergence and shedding light on its profound implications for BME 
and the well-being of patients universally. 

【Keywords】Artificial Intelligence (AI); Augmented Reality (AR); Biomedical Engineering (BME); Computer 
Vision; Extended Reality (XR); Deep Learning (DL); Machine Learning (ML); Virtual Reality (VR) 

 
1 简介 
在不断发展的医疗保健领域，人工智能（AI）

与扩展现实（XR）的融合已成为一股变革力量，预

示着生物医学工程领域的范式转变[1]。这一跨学科

交叉有望重塑医学诊断、治疗和教育的方式，开启

一个对患者护理具有深远影响的创新新时代[2-4]。AI
与 XR 的协同作用为精准医疗和体验式学习领域带

来了前所未有的机遇，智能算法与沉浸式虚拟环境

的融合有望重新定义可能性的边界[5-7]。 
本研究深入探讨了这一革命性的交叉点，从生

物医学工程的角度进行了全面的探索，揭示了这些

尖端技术交汇时出现的复杂性、潜力和挑战[8-10]。本

研究采用精心设计的混合方法，既包括对人工智能

算法性能的定量分析，也包括对生物医学工程应用

设备外围视角的定性研究，旨在阐明如何利用人工

智能和扩展现实（XR）的协同力量来塑造未来的医

疗服务和教育。随着人工智能发展成为强大的诊断

工具，扩展现实（XR）成为沉浸式学习平台，它们

对生物医学工程的影响必将具有革命性，引发一波

超越传统医疗实践界限的进步浪潮。 
2 方法与实验分析 
本研究采用混合方法，从生物医学工程的角度

探索人工智能（AI）与扩展现实（XR）的交叉融合。

定量分析包括利用最先进的 AI 算法分析医学影像

数据集，评估其诊断准确性和治疗优化能力。定性

研究则包括从各类医疗专业人士收集信息数据，并

面向更广泛的受众开展调查，以深入了解 AI 和 XR
在医疗保健领域整合的实际意义和挑战。实施过程

包括使用机器学习技术开发 AI 算法，以及使用相关

软件工具创建 XR 应用程序。接下来，数据分析包

括对 AI 算法性能的定量评估，以及对各种信息数据

收集和调查回复进行定性主题分析。之后，所有伦

理考量也通过适当的知情同意程序和数据隐私措施

得到解决。本研究旨在促进理解 AI 和 XR 之间的协

同作用如何重塑生物医学工程实践，同时承认数据

集可用性和算法偏差等潜在限制。 
首先，让我们从人工智能（AI）开始。人工智能

（AI）代表机器和软件系统所展现的智能，它区别

于人类和动物的智能。AI 的应用领域非常广泛，包

括谷歌搜索等先进的网络搜索引擎、YouTube、亚马

逊和 Netflix 等平台使用的推荐系统、Siri 和 Alexa
等语音识别技术、Waymo 等自动驾驶汽车、ChatGPT
和 AI 生成艺术等生成工具，以及在国际象棋和围棋

等战略游戏中的卓越表现。 
人工智能作为一门学科的起源可以追溯到 1956

年。其历史轨迹经历了一段乐观的循环，随后是幻

灭和资金减少的时期。然而，在 2012 年之后，由于

机器学习和深度学习技术的成功超越了之前的人工
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智能方法，该领域经历了一次复苏，带来了大量资

金的涌入和人们日益增长的兴趣。人工智能研究涵

盖了一系列子领域，每个子领域都专注于特定的目

标并采用独特的方法。传统上，人工智能研究围绕

推理、知识表示、规划、学习、自然语言处理、感知

和机器人支持等目标展开。人工智能的首要目标之

一是实现通用智能，即能够解决各种问题的能力。

实现这些目标需要整合各种问题解决技术，包括搜

索算法、数学优化、形式逻辑、人工神经网络以及统

计、概率和经济学方法。人工智能并不局限于计算

机科学的界限，而是从许多学科的广泛领域中汲取

见解和灵感，涵盖心理学、语言学、哲学、神经科学

和其他各个领域。 
这种多学科方法凸显了人工智能演进及其在机

器中实现类人智能的历程的复杂性和互联性[1-15]。接

下来，让我们深入探讨生物医学工程（BME）。生

物医学工程（BME），也称为医学工程，是一个充

满活力的领域，它将工程原理和设计理念应用于医

学和生物学领域，其主要目标是通过诊断、治疗和

患者护理来推进医疗保健。这门跨学科学科不仅利

用工程专业知识，还融合逻辑科学，设计出创新解

决方案，从而改善医疗治疗和疗效。生物医学工程

师的职责多种多样，涵盖医疗环境中医疗设备的管

理，同时确保遵守行业标准。这涉及设备采购、常规

测试、预防性维护以及提供设备改进建议等任务，

这类职位通常被称为生物医学设备技术员（BMET）
或临床工程[16-20]。生物医学工程已发展成为一个独

特的领域，从一个跨学科专业领域转变为一个独立

的领域。这一演变过程与许多新兴学科的发展轨迹

相呼应。生物医学工程的核心活动围绕研发展开，

涵盖众多子领域。这些子领域涵盖了医疗器械创新、

生物相容性假体、诊断工具、从宏观临床设备到微

型植入物的治疗设备、广泛使用的成像技术（如核

磁共振成像（MRI）和心电图（EKG/ECG）机）、

再生组织生长的探索以及药物和治疗性生物制剂的

进步[21-23]。本质上，生物医学工程是连接前沿工程

原理和错综复杂的医疗保健领域的桥梁。该领域的

发展轨迹融合了创新、技术和生物学，旨在创造能

够增强患者护理、更准确地诊断疾病并设计出新颖

治疗方法的解决方案。生物医学工程的广泛应用凸

显了其对现代医学的深远影响及其在塑造未来医疗

保健服务方面发挥的关键作用[24,25]。 

现在让我们深入探讨 XR 的本质。扩展现实

（XR）主要指增强现实（AR）、虚拟现实（VR）
和混合现实（MR）领域。这项技术的主要目的是将

物理世界与“数字孪生世界”相结合或镜像，使用户

能够与其环境进行交互。自 2010 年以来，虚拟、增

强和混合现实（VR、AR 和 MR）设备的开发和应用

激增，已成为一个重要趋势，其应用领域涵盖商业、

教育和生物医学领域。虚拟现实的概念起源于 19 世

纪，但由于硬件和计算机图形学的进步，它在 20 世

纪 90 年代才开始流行。然而，笨重的头戴式设备、

缓慢的计算机以及晕动病等副作用等技术限制阻碍

了它在 21 世纪初的发展[26-28]。近年来，人们对 VR
技术的兴趣再次高涨。Oculus Rift、谷歌、HTC、Valve
和三星等现代 VR 设备提供了更广阔的视野、更高

的帧率，并有效减少了晕动症。除了 VR，增强现实

（AR）和混合现实（MR）体验也蓬勃发展。 
微软 HoloLens 是一款开创性的 MR 设备，于

2016 年推出，实现了不受束缚的混合现实体验。随

着 2016 年《精灵宝可梦 GO》等游戏的发布，增强

现实（AR）变得更加普及。然而，由于成本方面的

考虑，AR 眼镜的商业化发展受到限制。尽管这些扩

展现实（XR）设备广受欢迎，但全面分析其对生物

医学、外科和医学教育的影响仍然十分必要。本研

究通过定义 VR、AR 和 MR 的概念和功能来填补这

一空白。它重点介绍了 XR 在生物医学领域的当前

趋势，包括可视化、临床护理和研究。文中举例说明

了 XR 在交互式教育平台中的应用，并提供了展示

其应用的案例研究[29-36]。本研究还探讨了现有XR平

台面临的挑战、复杂性和成本。这份全面的概述旨

在让生物医学和医疗专业人士了解XR技术的潜力，

为该领域的交互式教育和探索项目开辟道路。随着

XR 设备继续塑造医疗保健和教育领域的格局，了解

其功能和应用对于有效利用其优势至关重要。 
扩展现实（XR）技术与医疗领域的融合带来了

大量机遇，彻底改变了医疗保健实践，并以多方面

的方式使医疗专业人员受益。这种转变体现在外科

医生在做出关键决策之前收集关键信息所需的时间

减少。XR 解决方案通过将外科医生沉浸在相关数据

中，有可能增强手术室内的决策能力[34-36]。此外，

XR 的应用范围还扩展到培训新医务人员，帮助他们

了解患者病情，从而提供更具同理心和更有效的护

理。XR 在医疗保健领域的应用多种多样，并在各种
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回顾中产生了深远的影响。为了更好地理解其概念

和功能，图 1 提供了相关的可视化表示。 
患者理解与疼痛缓解：XR 有望通过让患者在治

疗过程中沉浸在虚拟体验中来减轻疼痛。例如，虚

拟现实游戏已被设计用于在治疗过程中吸引癌症患

者的注意力，分散他们的注意力并缓解不适。通过

让医生体验与患者相似的体验，XR 能够增强医生的

同理心和信任感，从而改善医患关系。 
外科手术训练与模拟：沉浸式技术在培训医疗

专业人员进行外科手术方面发挥着关键作用。利用

XR 开发的外科手术模拟器，使医护人员无需活体患

者、尸体或动物即可练习外科手术。此类模拟器为

外科医生提供了一个安全的环境，让他们能够在实

际手术前磨练技能和技巧。此外，基于患者图像生

成的 3D 模型，结合 XR 沉浸式头显，使外科医生能

够更有效地可视化和规划复杂的手术。 
术前准备：XR 在医疗保健领域，尤其是在手术

培训和规划方面，开辟了无限可能。基于患者数据

创建的逼真 3D 模型，可帮助外科医生熟悉复杂的

解剖结构并练习手术操作。沉浸式 XR 平台还可以

促进外科医生之间的协作，使他们能够更高效地规

划和讨论手术方案。外科医生可以通过 XR 应用体

验手术器械的触觉，从而增强术前准备。 
医学教育与培训：XR 在医学教育中的影响巨

大，它使医学生和医生能够探索人体解剖学精准的

3D 模型。基于 XR 的教育应用程序通过提供沉浸式

环境来观察复杂的解剖细节并练习外科手术技能，

从而增强学习体验。这种沉浸式学习方法使医疗专

业人员能够更深入地了解各种系统，并提升他们的

外科手术专业知识。 
诊断与健康评估：XR 应用可让医疗专业人员扫

描患者身体并实时识别健康问题，从而彻底改变患

者诊断方式。这些技术利用 3D 模型和沉浸式体验

来检测疾病、骨折甚至癌症。患者可以通过 XR 程

序创建的分步可视化效果，了解即将进行的手术。

XR 技术在医疗领域的应用代表着医疗保健实践的

变革性转变。 
通过促进沉浸式培训、精准诊断、增强患者理

解以及协作式手术规划，XR 有可能重塑医疗专业人

员与数据、患者和手术流程的交互方式。随着 XR 应

用的不断发展，其集成有望提升医疗保健、教育和

患者治疗效果的标准。 

 
图 1  医疗系统中 XR 的视觉表示 

 
2.1 人工智能（AI）-扩展现实（XR）应用的进

步和创新 
人工智能（AI）与扩展现实（XR）的融合催生

了众多应用，涵盖医疗培训、武装部队训练、游戏、
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机器人技术和高级可视化等各个领域。在每一个领

域，AI 与 XR 的融合都带来了变革性的机遇和解决

方案，解决了各种挑战，并提升了用户体验。图 2 以

直观的设计视图和图表形式展示了 AI-XR 的适用性

及其全球统计数据。 
医疗培训：人工智能（AI）与扩展现实（XR）

的结合，为医疗培训开辟了新的维度。XR 提供沉浸

式、无风险的环境，帮助受训人员完成外科手术等

任务。为了充分利用 XR 数据的潜力并评估用户技

能，AI 技术应运而生。通过从 XR 生成的数据中提

取和选择特征，AI算法可以客观地评估用户的表现，

从而提高培训效果。这些技术的结合催生了虚拟患

者的诞生，使医学生能够在自然的互动中练习诊断

访谈技巧。 
武装部队训练：人工智能在交互式虚拟环境中

扮演代理角色，重新定义了武装部队训练。人工智

能代理旨在挑战参与者的技能水平，并相应地调整

其行为。利用高斯过程贝叶斯优化技术，人工智能

代理可以通过与智能对手的互动来提升其性能。这

种在扩展现实（XR）环境中的人工智能与人工智能

（AI-AI）交互能够实现有效的武装部队训练，帮助

参与者为动态场景做好准备。 
游戏应用：AI-XR 协同效应彻底改变了游戏领

域，使 AI 代理能够参与《星际争霸 II》和《Dota2》
等复杂游戏。这些应用提供了极具挑战性的环境，

可以快速训练和测试 AI 算法。此外，AI 代理已成

为游戏环境中不可或缺的非玩家角色，与用户进行

互动。尽管面临非自适应 AI 对手等挑战，AI-XR 的

结合仍在不断突破游戏体验的界限。 
机器人与自动驾驶汽车：人工智能（AI）与扩

展现实（XR）的融合解决了机器人设计和自动驾驶

汽车训练中的挑战。从传感器数据中提取特征并建

模与环境的交互是一项艰巨的任务。虚拟环境为训

练人工智能提供了一种经济高效的解决方案，使机

器人和自动驾驶汽车能够在没有先验知识的情况下

学习复杂的任务。扩展现实（XR）中的强化学习（RL）
技术使人工智能驱动的机器人和汽车能够在现实世

界中蓬勃发展。 
高级可视化：AI-XR 集成扩展至高级可视化，

增强了对复杂结构和系统的理解。AI 驱动的成像算

法通过自动可视化目标结构来优化 XR 显示。这种

协同作用促进了医疗应用中复杂解剖结构的可视

化，甚至支持深度学习结构可视化。AI 驱动的算法

与 XR 平台的结合丰富了高级可视化，使其更加易

于理解和直观。AI 与 XR 的协同作用推动了各行各

业的广泛应用。医疗培训受益于 XR 的沉浸式环境，

武装部队训练通过 AI-XR 交互获得适应性，游戏体

验因 AI 代理而丰富，机器人和自动驾驶汽车在经济

高效的虚拟环境中进行训练，而高级可视化则通过

AI 增强的 XR 显示变得更加易于实现。AI 与 XR 的

融合不断重新定义各种可能性，塑造这些领域的格

局，并为创新进步奠定基础[37,38]。 

 
图 2  AI-XR 适用性和全局统计数据的插图设计视图 
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2.2 各类医疗专业人士对 AI-XR 的概述 
“医疗保健中的扩展现实：研究与应用”的信息，

深入了解了扩展现实（XR）与医疗保健的交汇，迎

合了对这些领域融合感兴趣的读者。虽然审阅者主

要包括扩展现实技术专家、生物医学工程师、仪器

仪表和测量专家、计算机科学家以及医疗保健专业

人士，但本书内容与深入介绍 XR 及其在医疗保健

领域潜力的承诺是否一致，因读者的不同而有所差

异。本书包含 15 个类别，由 34 位来自不同领域的

人士检索，其中两位来自四大医学领域。最初的几

篇概述了 XR 的基本概念，包括虚拟现实（VR）、

增强现实（AR）和混合现实（MR），以及它们的应

用和平台。对这些技术的概述为后续的使用和适用

性奠定了基础。接下来，几篇针对 XR 临床应用的

具体文章深入探讨了心理健康、疼痛管理和物理治

疗等广泛领域。然而，一些观众似乎缺乏与该概念

核心主题的直接联系。例如，会议虽然涵盖了创新

远程医疗系统的讨论，但与 XR 在医疗保健领域的

应用有时却显得无关紧要。对远程医疗历史及其在

新冠疫情期间日益凸显的作用的概述，似乎与XR的

重点脱节。 
一些专家提供了宝贵的见解，尤其是在 XR 的

潜力与医疗保健需求紧密契合的领域。许多人正在

讨论 XR 对患者康复、健康和临床技能发展的影响，

尽管这些讨论仅基于现有文献和专利，但专家们对

XR 的应用进行了更详细的探讨。此外，专家们还阐

述了虚拟现实在医学教育和以患者为中心的教育中

的作用，强调了该技术在沉浸式和互动式学习体验

方面的潜力。少数专家偶尔也会深入探讨新兴技术，

例如 XR 与人工智能（AI）的融合，以增强远程医

疗和培训。XR 在智能医疗系统中的演变和贡献方面

的专家，全面探讨了 XR、AI 和以数据为中心的医

疗保健方法之间的协同作用。他们还提到，与该技

术的总体主题相一致，展示了 XR 在创建智能医疗

解决方案中的作用。虽然有些人可能被认为与主题

无关，但广泛的参与者最终提供了关于 XR 在医疗

保健领域潜力的多种视角。讨论涵盖了从临床应用

和患者健康到医学教育以及其他领域。尽管偶尔会

有偏差，但这些信息对于想要了解 XR 与医疗保健

之间日益增长的关系的读者来说仍然很有价值，尤

其是在探索 XR 与 AI、数据分析和不断发展的医疗

保健范式的融合时。 

2.3 生物医学工程（BME）VR-AR：案例研究分

析及其相关成本 
所提供的案例研究全面探索了扩展现实（XR）

在各种生物医学应用中的集成，展示了 XR 技术在

医疗保健领域的多功能性和潜力。 
案例研究 1 重点介绍了 XR 在单细胞内复杂蛋

白质图像可视化中的应用。头戴式显示器（HMD）

和 VR 应用的结合为沉浸式 3D 可视化提供了平台。

Confocal VR 是由 Immersive Science 开发的一款软

件，它能够帮助用户通过沉浸式可视化了解细胞结

构和蛋白质分布。该研究采用了通过对细胞标记物

进行多重成像获得的 3D 亚细胞共检测（CODEX）

图像。高分辨率 CODEX 数据集通过 Confocal VR 进

行可视化，从而加深了对细胞结构和分布的理解。 
案例研究 2 深入探讨了增强现实（AR）在神经

外科手术规划和执行中的应用。AR 的潜力体现在术

前血管神经解剖结构的可视化，旨在改善头部、颈

部和脊柱介入治疗的效果。一个示例侧重于脊柱固

定，其中采用了增强现实手术导航（ARSN）技术进

行螺钉置入。该研究结果表明，基于 AR 的导航技

术可以提高螺钉置入的准确性，并降低皮质骨缺损

的比例，从而提高脊柱固定手术的精准度。 
案例研究 3展示了一个涉及基于虚拟现实（VR）

的复杂心脏修复手术技术的案例。在本案例中，VR
技术被用于可视化一位患有心力衰竭和先天性心脏

畸形患者的复杂心脏解剖结构和手术策略。VR 环境

允许外科医生操纵典型和改变的心脏解剖结构的计

算模型，从而增强空间理解能力并规划手术干预。

该案例展示了 VR 如何成为复杂手术场景中宝贵的

规划工具。 
案例研究 4 介绍了如何在教育环境中使用

Google Cardboard 作为一种经济高效的 VR 体验方

式。本案例展示了如何使用 Google Cardboard（一款

适用于智能手机的简易 VR 查看器）创建多种沉浸

式学习环境。案例研究 4 的实验涉及使用 Google 
Cardboard观看一段描绘植物细胞内细胞器的 360度
视频，为学习者提供引人入胜且富有教育意义的体

验。为了便于理解调查分析，图 3 以可视化的方式

展示了进行探索性研究所涉及的案例研究及其设计

图。总的来说，这些案例研究强调了 XR 在医疗保

健领域的广泛适用性，从可视化细胞结构到增强手

术计划和医学教育。这些应用的多样性凸显了XR在
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医疗保健行业各个方面带来革命性变革的潜力，它

能够提供更佳的可视化效果、更佳的培训和更精准

的程序。扩展现实（XR）技术在生物医学应用中的

实施涉及各种复杂性和成本。实现方法的多样性使

其能够灵活地适应各种需求和资源。在更易于获取

的方面，可以选择使用 Google Cardboard 硬件搭配

Blender 等开源软件。这种组合使具有基本编程/脚本

技能的用户也能打造价格合理的 VR 体验。 
相反，复杂度和成本更高的专用 XR 平台，针

对特定医疗应用量身定制，可能需要大量投资，通

常高达数万美元。为了方便在多样化的 XR 实施环

境中进行探索和决策，图 4 提供了非常有用的商用

解决方案概览。数据按成本类别划分：无/低成本、

专业/消费者和专业/商用。 

每个成本类别又细分为三种实施类型：纯软件、

纯硬件以及包含硬件和软件组件的完整平台解决方

案。此分类系统使个人和组织能够找到符合其特定

需求和可用资源的 XR 解决方案。无论您是寻求经

济实惠的 XR 技术入门方案，还是寻求先进全面的

解决方案，此图都可以作为探索和比较各种方案的

起点。 
根据所选方案，可能需要编程和 3D 建模等特

定技能，这强调了选择既符合技术能力又符合预期

结果的方法的重要性。本质上，设计图中概述的一

系列 XR 实施策略凸显了这些技术的普及潜力。从

经济实惠且可进行适度定制的方案到专为专业和医

疗应用设计的复杂平台，XR 提供了丰富多样的解决

方案，可根据生物医学领域的独特需求进行定制。 

 

图 3  案例研究分析的直观表示 
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图 4  成本分析的表示 

 
2.4 AI-XR-VR 系统面临的挑战类型 
扩展现实（XR）在生物医学应用中的集成伴随

着各种技术挑战，需要解决这些挑战以确保这些技

术的有效性和可靠性[39,40]。计算限制、追踪问题以及

增强用户交互是首要关注的问题。由于计算带宽有

限，XR 体验可能会出现延迟，在使用沉浸式头戴式

显示器（HMD）时可能导致与物理对象发生碰撞。

此外，基于位置的增强现实（AR）系统可能会遇到

定位不准确的问题，导致虚拟世界和物理世界之间

出现错位。为了提高 XR 的可靠性，人们正在努力

改进追踪、计算和交互等方面。虽然 XR 潜力巨大，

但随着这些技术的普及，需要解决隐私、安全和道

德方面的重大问题。在移动 AR 应用中，未经授权

访问摄像头和 GPS 可能会泄露隐私，从而对用户数

据和体验构成风险[40]。麦克风和 GPS 等输入传感器

的复杂性引发了对潜在安全漏洞的担忧。在协作式

XR 环境中，知识产权盗窃和身份操纵是需要关注的

薄弱环节。混合现实（MR）系统也面临着一系列挑

战。实现图像采集组件、计算机视觉、追踪、图像融

合和显示的无缝集成至关重要，但过程复杂。必须

管理每个组件内的计算复杂性和延迟，以确保实时

性能，尤其是在医疗应用中。MR 眼镜的视场（FOV）

也是一个考虑因素，因为较窄的视场会限制这些系

统的可用性。内存存储和能耗是需要实时 3D 图形

渲染的移动 MR 设备的瓶颈。在虚拟现实（VR）领

域，仍然存在一些挑战。硬件修改和更新通常会导

致内容兼容性问题，从而影响 VR 体验的一致性。

开发高质量的 VR 内容耗费资源且耗时，而用户体

验取决于精心设计的硬件。然而，VR 设备也可能引

起晕动病、眼疲劳和恶心等副作用。此外，由于 VR
沉浸式体验和孤立感，人们越来越担心其成瘾的可

能性，尤其是在青少年群体中。这种现象会对身心

健康产生负面影响。在教育领域，VR 和 AR 的推广

也面临诸多挑战。缺乏专注力、掌握技术的时间有限、

高昂的实施成本以及稳定的互联网连接等基础设施

挑战，都可能阻碍这些技术在课堂上的有效整合。 
虚拟环境可能需要空间导航技能和技术素养，

这对年龄较小的学生来说尤其具有挑战性。尽管存

在这些挑战，VR 和 AR 在教育领域仍越来越受欢

迎。解决这些技术、隐私、安全和伦理挑战，对于

XR 技术在生物医学应用领域的持续发展和成功实

施至关重要[41-44]。这需要研究人员、开发者和政策

制定者的共同努力，确保这些技术为医疗保健、教

育等领域提供安全、有效且符合伦理的解决方案。 
2.5 人工智能革命对医疗信息系统的影响 
人工智能（AI）涵盖多种技术，每种技术都与
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医疗保健领域息息相关。这些技术支持不同的流程

和任务，提供广泛的应用[37-50]。机器学习，包括神经

网络和深度学习，是人工智能的一种常见形式。它

利用数据训练模型，以进行预测和决策。在医疗保

健领域，机器学习应用于精准医疗，根据患者属性

和背景预测治疗成功率。神经网络和深度学习是更

复杂的机器学习形式，用于疾病预测和放射图像分

析等任务。自然语言处理（NLP）是另一个人工智能

领域，专注于理解人类语言。它涉及统计和语义方

法，辅助临床文档分析和转录等任务。基于规则的

专家系统虽然用于临床决策支持，但正在被机器学

习等数据驱动的方法所取代。物理机器人的协作性

和智能化程度日益提高，应用于包括外科手术在内

的各种场景。机器人流程自动化（RPA）涉及用于行

政管理的结构化数字任务，可提高索赔处理和计费

等领域的效率。人工智能对诊断和治疗的影响巨大。

早期的人工智能系统基于规则，但机器学习、深度

学习和大数据领域的最新发展已带来基于概率和循

证的诊断和治疗预测。谷歌等人工智能技术提供商

和初创公司正专注于人工智能驱动的诊断和治疗应

用，而基于基因组的精准医疗也日益受到关注。然

而，将人工智能与临床工作流程和电子健康记录

（EHR）系统整合仍然是一项挑战。患者参与度和

依从性受益于人工智能、个性化和情境化护理。机

器学习和业务规则可用于提供细致入微的干预措

施，从而增强患者参与度。人工智能的管理应用包

括用于理赔处理的机器人流程自动化、用于交互的

聊天机器人以及用于理赔和支付管理的机器学习。 
3 结果和发现 
人工智能应用的快速扩张迫切需要制定全面的

指导方针和伦理框架，以规范其在研究、临床实践

和公共卫生领域的多方面应用。虽然现有法规可能

无法涵盖人工智能应用的全部领域，但仅仅依靠既

有的监管机制可能无法确保公众的信任和问责。为

了应对所有这些挑战，一种名为 AFIRRM（评估、

预见、创新、监管、责任和监测）的系统性监督方法

已被提出，作为可能的解决方案的治理蓝图。在人

工智能驱动的研究领域，这需要纳入伦理审查委员

会的反思性评估，以评估其科学和社会影响，并可

能引入社会科学家等新的专业人士。研究资助者可

以要求将监测机制作为研究计划的一部分，并建立

多学科委员会进行定期评估。对于涉及社区数据的

大型人工智能驱动项目，必须尝试包容性实践，以

确保在各个认知共同体中进行广泛的社会学习。在

患者护理方面，临床验证至关重要[37-49]。虽然量身

定制的证据标准对于负责任的临床创新至关重要，

但仅凭这些标准无法解决由此产生的一系列伦理问

题。医院可以设立“临床人工智能监督机构”，就技术

采用提供建议，监测其对患者旅程的影响，并确保

整个护理过程的参与度。随着人工智能驱动的诊断

方法日益普及，知情同意要求需要适应高度自动化

的数据处理。在公共卫生领域，人工智能在疾病监

测和健康促进方面提升的精细度，需要社区层面的

协商，以避免权力被剥夺并维护公众信任。全社区

的包容性协商对于定义可接受的数据收集和算法分

析的界限至关重要。这些举措体现了将人工智能打

造为一项具有社会稳健性的技术的步骤。尽管这一

变革之旅充满不确定性，但鼓励包括科研和临床机

构在内的社会利益相关者尝试建立治理框架，利用

人工智能在知识和健康方面的益处，同时应对新出

现的伦理挑战。与此同时，叙事转向了 XR（扩展现

实）技术，尽管该技术已经存在数十年，但最近却引

起了广泛关注。XR 应用，尤其是在生物医学工程领

域的应用正在兴起。 
本研究探讨了 XR 在医学和生物学领域的当前

趋势。XR，尤其是 VR，有助于实现从分子结构到

解剖学表现等各种尺度的 3D 模型的可视化和分析。

将 XR 工具融入教育领域可以增强学习效果，例如

在教学阶段教授细胞结构和解剖学。XR 还可应用于

远程医疗、治疗和手术规划，实现远程咨询和治疗。

尽管 XR 的潜力显而易见，但在被广泛接受之前，

必须解决软件、硬件、用户体验、价格承受能力和减

轻副作用等方面的挑战。该研究还探讨了 XR 技术

在生物医学领域的持续进展和潜力，并承认需要克

服一些障碍才能充分发挥其在公众中的应用潜力。

为了理解人工智能在医疗保健领域的影响和机遇，

图 5 和图 6 展示了相关问题的视觉概览。 
4 讨论 
人工智能将在未来医疗保健领域发挥重要作

用，尤其是通过机器学习和深度学习，推动精准医

疗的发展。尽管人工智能在诊断和治疗建议方面面

临初期挑战，但预计这些领域也将取得卓越成就。

人工智能在影像分析领域的快速发展表明，机器检

查放射学和病理学图像将变得普遍。 
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图 5  研究结果的直观表示 1 

 
图 6  研究结果的直观表示 2 

 
语音和文本识别在患者沟通和临床记录等任务

中的现有应用将得到扩展。人工智能在医疗保健领

域应用的主要障碍在于如何将其融入日常临床实

践。监管部门的审批、电子病历（EHR）系统兼容

性、标准化、临床医生培训、资金以及持续更新等挑

战需要时间来解决。 
5 结论 
虽然人工智能不太可能大规模取代人类临床医
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生，但它将增强他们的工作能力，使他们能够专注

于以人为本的技能，同时与人工智能技术协同工作。

预计未来几年，人工智能在临床实践中的应用将有

限，十年内将得到更广泛的整合。尽管 XR 技术历

史悠久，但近年来其普及率飙升，尤其是在生物医

学工程领域。尽管面临挑战，XR 应用仍在医学和生

物学领域蓬勃发展。该研究还强调了 XR 在这两个

领域应用的最新趋势。XR，尤其是 VR，用于可视

化和分析从分子到解剖尺度的 3D 模型。XR 与教育

的结合增强了学习效果，从高中到大学，XR 已被用

于教授生物学概念。该技术有望取代传统的医学生

尸体培训，并正在进入远程医疗和治疗领域，为远

程会诊和治疗提供支持。案例研究展示了 XR 的潜

力，包括使用 Google Cardboard 进行学习、可视化

单细胞蛋白质图像以及使用 AR 和 VR 进行手术规

划。虽然 XR 在生物医学中的应用日益广泛，但必

须解决软件、硬件、用户体验和可负担性方面的挑

战才能实现广泛的日常使用。 
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