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摘要：医疗健康数据的融合、开放共享，利用人工智能对碎片化医学信息进行整理分析，对医疗诊断过程提供辅助，可改善

医疗健康服务，促进政府决策合理化，缓解医疗卫生资源配置不均衡问题。本文选取健康医疗信息人机交互、数据智能中的

语义理解与医学影像分析等方面，简要阐述了人工智能在辅助诊疗问题上的发展方向与现状，讨论了智能诊疗技术发展与应

用的问题与挑战：一是医学信息的标准化表征和结构化整合构建术语标准是关键；二是利用海量医学知识，构建多模态数据

采集分析与结构化知识推理相结合的智能诊疗模型是重要的影像智能发展点。建议建立国家级的健康医疗开放大数据云平台，

开辟新的数据、信息整合、知识发现及服务市场；构建医疗健康信息的一些基础行业标准，加强国产高端医疗器械的研发力

度，推动智能化医疗器械和智能可穿戴式设备的研发，引导产业在人工智能与高端医疗器械的结合上开辟新的市场。
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Abstract: The integration, open accessing of healthcare data, and the use of artificial intelligence to organize and analyze fragmented 
medical information can improve medical and health services, promote the level of rational government decision-making, and reduce 
the inequality in the allocation of medical and health resources. This paper summarizes the current status of technologies and applica-
tions of artificial intelligence in the field of medical information semantic fusion and in the field of image analysis, and analyzes current 
problems and challenges. The first is the standardized representation and structural integration of medical information to merge nation-
al and widely-used clinical terminologies, which is key to realizing auxiliary diagnosis based on ‘big data’ artificial intelligent. The 
second is the use of massive medical knowledge to construct an intelligent diagnosis and treatment model with the ability to combine 
multimodal data analysis and structured knowledge reasoning. Thus, we propose a national-level healthcare open data cloud platform 
that can help open up new data markets, improve the integration of healthcare data, and provide the new service of knowledge dis-
covery and services. We also suggest to establish some basic industry standards for medical and health information, to strengthen the 
research and development of domestic medical devices, to promote the development of intelligent medical devices and smart wearable 
devices, and to guide the industry to open up new markets on the combination of artificial intelligence and medical devices. 
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一、前言

每年我国各类医疗机构诊疗总人次超过 70 亿

次，且存在医疗资源分配不均、布局结构不合理等

问题，医疗卫生行业面临巨大的服务需求压力。随

着医疗信息化的快速发展，电子病历和健康档案的

实行，产生了大量的文档、表格、图像、语音等多

媒体信息。利用人工智能技术辅助开展医疗过程，

对数据进行整合分析，为提升医疗卫生服务能力，

解决医疗资源紧缺带来了新契机。

2017 年 7 月，国务院印发的《新一代人工智能

发展规划》中提到，应深化人工智能在智能医疗领

域的应用，推广应用人工智能诊疗新模式、新手段，

建立快速精准的智能医疗体系。人工智能技术能够

对大规模开放式医疗数据的语义进行分析、挖掘和

理解，实现对医学语义网络和知识中心的自动构建。

通过对海量的医学文献、病例数据和诊疗方案进行

快速检索，分析数据之间的隐含关系，能够开展辅

助诊疗、药物研发等问题的研究，推动医疗技术的

进步。通过对医学影像的智能分析，能够准确提取

特征，定位病灶，为疾病预防与诊断提供帮助。此

外，语音识别、视频理解、智能问答等技术能够在

辅助病历记录、临床护理、康复指导、自动导诊等

诸多领域展开应用。

实现医疗信息和健康数据的融合、开放共享，

并利用人工智能对碎片化医学信息进行整理分析，

对医疗诊断过程提供辅助，可改善医疗健康服务，

促进政府决策合理化，解决医疗卫生资源配置不均

衡问题，是人工智能与医疗领域的最直接应用，也

是医疗人工智能发展的重点。本文选取健康医疗信

息人机交互、数据智能中的语义理解与医学影像分

析作为切入点，简要阐述了人工智能在辅助诊疗问

题上的发展方向与现状，讨论了智能诊疗技术发展

与应用的问题与挑战，为相关部门提供决策支持。

二、医疗信息语义理解与影像分析发展现状

目前，利用人工智能技术对疾病进行临床诊断

的研究主要围绕两方面展开：一是对海量医学数据

进行分析处理，通过推理、分析、对比、归纳、总

结和论证，从大量数据中快速提取关键信息，对患

者身体状态和患病情况得出认知结论 [1,2]；二是通

过对文字、音频、图像、视频等多媒体形式的诊断

数据进行分析与理解，挖掘和区分病情特征，进行

诊断和评估 [3]。其中，医学信息的标准化表征和

结构化整合是实现基于大数据智能手段进行辅助诊

断的基础；而医学影像数据作为一种能够准确、直

观反映病情表征状态的重要诊断依据，加之深度学

习技术在图像特征提取方面的突破性进展，成为当

前人工智能与辅助诊断结合最紧密的领域之一。本

节将从医疗信息语义理解与医学影像分析两方面的

研究现状入手，对人工智能辅助诊疗的发展现状进

行分析。

（一）医学知识图谱与医学术语标准构建

医疗健康信息化的推进积累了海量的医学数

据。转化自然语言的原始数据表达方式，整合提炼

不同来源的数据，形成标准化信息，建立结构统一

的信息化医学档案，不仅方便对医学数据进行存储、

整理和查找，也有利于与人工智能技术相结合。

知识图谱作为一种应对互联网当中海量而零散

信息的高效检索需求所设计的语义网络结构，对大

规模数据及数据实体之间的关系具有很强的表达和

管理能力。通过对海量的医学概念、实体、关系及

事实进行整合，能够有效表示实体间的语义关系。

将医疗机构、医药产品、诊疗病例、健康监测数据、

基因数据、健康饮食数据、运动数据等相关数据与

图谱进行链接并在时间维度上进行延展，是构建个

性化、动态、多模态、可语义理解并用于人工智能

辅助决策的健康医疗信息的基础。基于知识图谱既

能够进行高效的信息检索、查询，也能够基于已有

信息进行推理，挖掘隐含知识，开展科普查询、辅

助诊疗、临床决策、药物研发、智能导医等相关应

用的研究 [4,5]，提高医生及医院的工作效率，提供

针对分级诊疗的智能辅助。

目前，通用知识图谱的应用已经十分广泛，如

Google Knowledge Graph、Yago、DBpedia、搜狗“知

立方”等。大型知识图谱的构建是在融合“在线百

科全书”等结构化、半结构化数据的基础上，利用

实体抽取、实体链接、关系抽取、属性填充等技术，

对不断产生的不同来源、不同格式的开放式非结构

化信息进行抽取，并通过知识融合、知识验证实现

对知识图谱的扩充和更新 [6]。
作为知识图谱重要的垂直应用领域，医学知识
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图谱的发展也早已引起国内外的关注。医学知识图

谱构建在对医学知识进行全面整理的基础上，对关

键医学知识和基本概念进行严格定义，形成权威、

准确的医学本体描述规范，方便对不同学科、不同

专业和不同来源的数据进行融合与验证，形成语义

网络，为临床数据标引、医疗信息存储、检索和聚

合提供便利。耶鲁大学通过整合神经科学知识库

SenseLab[7]，构建了包含从微观分子层面到宏观行

为层面的脑科学知识图谱，帮助人类理解和表示神

经科学领域海量信息之间的关联。由国际卫生术语

标准制定组织（IHTSDO）维护的医学本体知识库

SNOMED CT[8]，包含了超过 31 万个具有独立编

号的医学相关的本体，以及超过 136 万个本体间的

相关关系，广泛应用于电子病历、基因数据库、检

验结果报告和计算机辅助医嘱录入等多个领域。由

美国国立医学图书馆（NLM）建设的一体化医学

知识语言 UMLS[9]，整合了 100 多部受控词表和分

类体系，包含了超过 100 万个生物医学概念和超过

500 万个概念名称。UMLS 对不同词表在不同领域

当中的应用进行联通，具有跨语言、跨领域和工具

化的特点，在信息检索、自然语言处理、电子病历

和健康数据标准方面得到广泛应用。

我国对临床术语的探索起步较晚，目前还未形

成一套完整的、广泛应用的术语标准。中国中医科

学院中医药信息研究所研制的中医药学语言系统包

含超过 12 万个概念，60 万个术语和 127 万个语义

关系的大型语义网络，构建了中医药知识图谱 [10]。
但该系统存在构建定位局限、内容不够完善等问

题，尚未得到广泛应用。此外，国内医疗卫生领域

的相关机构和个人发起成立了开放医疗与健康联盟

（OMAHA），通过行业协作、开源开放的方式来实

现健康信息技术的标准化。2017 年 5 月，OMAHA
启动了医学术语协作项目，致力于通过众包协作的

方式构建中文医学术语标准。

（二）人工智能医学影像分析

传统基于机器学习的医学影像研究围绕医生指

定的图像特征展开研究，这使得模型只能围绕指定

特征进行判断，导致模型泛化能力弱，且难以对病

情发展程度进行分类。而深度学习模型具备良好的

图像特征提取能力，能够对人类难以分辨和容易忽

略的特征进行准确提取和有效分析，从而取得更高

的准确率。

基于人工智能的医学影像研究围绕电子计算机

断层扫描（CT）、核磁共振（MRI）、X 射线、超声

波、内窥镜和病理切片等多种类型的医学图像分析

展开，对包括肺、乳腺、皮肤、脑部疾病和眼底病

变等展开研究。对于部分疾病，人工智能诊断和分

析的准确率已达到专业医生的水准。

视网膜“糖网”病变是糖尿病的一种典型症状。

Google DeepMind Health 团队将深度学习模型应用

到视网膜“糖网”病变分类问题当中，通过准确检

测视网膜眼底图像的病变情况对糖尿病黄斑水肿程

度进行分级，对测试者进行病情预警和诊断。研究

团队利用 12.8 万张视网膜眼底图像对深度学习模型

进行训练，在测试过程中取得了 97.5% 的灵敏性和 
93.4% 的特异性，判断准确率与人类专业医生相当。

国内利用人工智能技术开展医学影像进行分

析的研究也已收获成果。某眼科中心研发的人工智

能诊断平台 [11] 能够利用深度学习模型对先天性

白内障进行检测，利用晶状体不透明面积、深浅和

位置三大指标对患者的患病几率进行危险评估，并

根据诊断结果辅助眼科医师进行治疗决策。通过实

验对先天性白内障的诊断准确率达到 98.87%，三

项指标（不透明面积、深浅和位置）准确率分别为

93.98%、95.06% 和 95.12%。在辅助决策方面，为

医师提供建议的准确率达到 97.56%。

目前，基于深度学习的医学影像分析主要是利

用深度学习模型对图像特征的提取能力，完成病灶

区域识别和病情病种分类。尽管这类技术能够取得

较高的准确率，但其结果缺乏对判断依据的描述，

难以与人类医生的思路相结合，难以投入实际应用。

因此，医学影像分析需进一步结合注意力机制等技

术 [12]，寻求得到符合人类思维逻辑的分析结果。

斯坦福大学提出的 CheXNet 深度卷积神经网络

模型，在利用胸部 X 线片对肺炎患者的患病情况进

行判断的基础上，考虑了模型的可解释性。该模型

利用 DenseNet 深度神经网络模型对图像特征进行

分析，不仅在利用胸部 X 线片作为诊断依据的情况

下，精度超过人类医生的平均水平，还通过计算模

型每个像素点上的各类图像特征的权值之和，衡量

图像各位置在分类决策中的重要性，解释决策过程，

帮助人类医生对患者病情进行理解。卡耐基梅隆大

学邢波教授组近期提出一个多任务协同框架，通过
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引入协同注意力机制，来对异常区域进行准确定位

和概括。不仅通过标签对图像内容进行描述，还利

用层级长短期记忆（LSTM）模型生成长文本形式

的医学影像分析报告，通过文字描述对分析结果进

行描述和解释 [13]。
除了直接通过对医学影像图片进行特征提取的

方式来进行病情预测与诊断外，还能够通过影像对

人体结构进行三维建模，实现对内镜机器人等微型

诊疗设备在人体内的定位和识别 [14,15]，提供更加

丰富的医疗数据采集方式。采用无监督学习等方式

对医学影像特征进行提取分析，减少对数据标注的

依赖，方便医学影像分析过程的开展 [16]，也是当

前医学影像研究的重要内容。此外，目前主要的医

学影像研究仅围绕影像数据本身展开。利用海量医

学知识，构建多模态数据采集分析与结构化知识推

理相结合的智能诊疗模型，将成为医学影像分析的

未来发展方向之一。

三、我国人工智能辅助诊断发展存在的难点

与挑战

（一）医疗信息化程度问题

人工智能技术以数据驱动为主体，构建内容齐

全、结构统一的医学健康大数据能够为人工智能在

医疗诊疗领域的研究提供有力支持，也有助于智能

诊疗技术的应用与推广。

近年来，我国在全面提升医疗信息化水平方

面做出了巨大努力。自 2010 年以来，国家财政

多次拨款，加大各地医疗信息化建设力度，推进

国家、省级、区域三级卫生信息平台建设。目前，

我国的区域医疗信息化覆盖率较高，计算机基础

设施基本实现广泛覆盖，省、市级医院已基本实

现全面信息化管理。但应对人工智能辅助医疗的

新形势，尚存在许多问题：一方面，不同地区、

不同机构间的医疗信息化发展程度存在较大差异，

利用信息化手段解决医疗卫生问题的技能与思想

尚未得到有效普及；另一方面，各机构之间的医

疗信息化平台缺乏协同性，不同平台、不同版本

之间缺乏标准化信息交换接口，机构之间信息交

流不畅，缺乏对医疗数据的统一管理与长期存储。

此外，医疗信息的产生过程和质量的控制也制约

着人工智能相关技术的应用深度，构建共享、开

放、规模化、高质量的面向专业疾病的智能辅助

分析决策、新药研发、公共卫生决策的统一医疗

健康大数据是重要而长期的工作任务。建立国家

级的健康医疗大数据云平台，开放数据市场，制

定医院服务中数据还给患者的方式方法，服务流

程标准及收费规范，以个体的应用以及交易带动

健康医疗数据市场化的发展，从而开辟新的数据

和信息整合、知识发现及服务市场。

（二）医疗工作者参与度问题

不论是构建规范统一的医学信息系统和内容准

确完备的知识图谱，还是设计实现针对特定疾病的

辅助诊疗系统，都需要获取权威的医学知识和丰富

的临床经验，经验丰富的医生与医学专家的参与和

指导至关重要。但在现阶段，我国存在人口众多，

人均优质医疗卫生资源匮乏的问题，一些医生与专

家虽期待人工智能能够为诊疗方式带来变革，但往

往忙于临床诊疗，难以投入大量精力参与到相关研

究工作当中。因此，需要在跨领域协作组织和激励

机制上进行改善，成立相应的创新中心，部署新颖

的科技计划，实施有效的“产学研”一体化策略，

推动该领域快速健康发展。

（三）人工智能技术与医疗设备结合问题

相比于医疗器械强国，我国医疗器械研发技术

的创新能力依然不足，核心技术开发能力不强，原

创核心技术较少，低端产品较多，关键零部件依赖

进口，高端产品依然以仿制和改进为主 [17]。缺乏

高端医疗设备的开发能力与自主知识产权，使得人

工智能技术难以实现在国产高端医疗设备上的关联

与部署，这使得构建信息采集、分析处理与整合存

储的一体化信息化医疗系统难度进一步增大。医疗

器械自主研发与生产能力不足，导致高端医疗器械

与设备依赖进口，价格昂贵，难以在基层医疗机构

实现全面部署，也是当前医疗人工智能系统的推广

和普及所面临的困难，并制约我国医疗产业的升级

转型。有针对性地制定企业在该领域的创新发展策

略，鼓励企业跨国并购该领域的优秀国外传统医疗

器械制造企业，相应的医疗器械与人工智能相结合

的产品在税收、审批、补助以及等级医院在国产人

工智能设备采购上给予相关的政策倾斜，助力我国

在前沿市场上发力成为新一轮产业的领导者。
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四、人工智能辅助诊疗的发展建议

（一）构建开放共享的健康医疗信息环境

人工智能辅助诊疗以大数据智能作为基础，需

要解决医疗健康数据碎片化的问题，实现从数据到

知识，从知识到智能的跨跃，打穿数据孤岛，建立

链接个人和医疗机构的跨领域医疗知识中心，形成

开放式、互联互通的医疗信息共享机制。

首先，我国应着手建立一套完备的中文医学本

体知识库，对目前主要的医学本体内容制定统一的

描述规范，建立完善的分类编码描述方式，对内容

进行管理，定期进行修改和补充。

其次，应整合不同来源、不同类型的医疗数据，

依照统一标准，开展针对不同医学学科、医疗领域、

医疗机构和具体应用的医学知识图谱构建工作，完

善数字化中文医学体系，推动信息化医学语义网络

的构建，并在此基础上开发医学概念查询、文献检

索等工具，为医疗工作者提供权威、准确的医学信

息查询渠道。

最后，应构建开放共享的健康医疗大数据云

平台。建议对各级医疗机构、各种健康信息数据

源、公共医疗健康服务机构的信息进行统一管理，

实现对个体健康档案、生物样本、基因序列、医

疗保健、行为方式甚至生活环境等数据的高度整

合；另一方面，在现有医疗信息化平台的基础上

进行标准化改良，统一数据格式和描述规范，实

现不同机构、不同来源信息存储与表达的规范化。

利用标准化信息接口串联各机构数据，优化健康

医疗信息管理结构，实现健康医疗信息系统的实

时、同步更新，实现各级、各机构间的健康医疗

信息共享网络。

（二）建立人机结合的新型医疗发展体系

利用人工智能参与诊疗过程，不是让人工智能

取代医生，而是应当构建人机协同的新型医疗诊疗

体系，将生物智能与人工智能相结合。在利用认知

模型实现人工智能系统知识更新的同时，提升人类

对医学领域的认知水平。

在医疗设备方面，应加强国产高端医疗器械的

研发力度，推动智能化医疗器械和智能可穿戴式设

备的研发，实现医疗器械与信息化医疗数据管理平

台的数据对接，方便人工智能系统的部署。

在医疗人员方面，应当建立医学信息化人才

培养体系，加强医疗工作者利用人工智能辅助医疗

流程的思维方式与能力，改变传统的工作流程与习 
惯 [18]。同时，应当鼓励医疗工作者参与人工智能

与医疗结合的相关研究，将人工智能作为研究医学、

了解医学的新手段，促进医学理论的更新与发展。

最后，还应当将人工智能应用到医疗卫生教育与培

训过程中，改进传统教育与培训模式，缩短高水平

医务人员的培训周期。

（三）推动相关制度的制定与完善

智能诊疗系统投入实际应用，需要依照相关规

定和标准进行开发、生产和审批。较之发达国家，

我国尚未构建医疗信息产业的一些基础行业标准，

也未针对智能辅助诊疗系统的开发和应用制定适宜

的行业监管制度。应当尽快制定与技术进展相匹

配的医疗信息与人工智能系统的行业标准，为相

关系统和设备投入市场化运营提供制度与监管上

的支持。
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