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　　伤口感染是指微生物入侵伤口并达到一定水平

后引起患者局部和或全身反应,并导致局部组织损

伤和伤口延迟愈合[１].数据显示,外科伤口感染的

发生率可达１．２％~２３．６％[２],外伤性伤口感染率为

２６．０％[３],全球慢性伤口的感染率为７８．２％[４].研

究[５]表明,伤口发生感染可导致伤口延迟愈合,使患

者生活质量下降,并给家庭和社会带来严重的经济

负担.因此,对感染伤口进行及时有效的管理至关

重要.人工智能作为新兴技术,其在医学领域上的

应用已得到大众认可,本文通过对机器视觉、可穿戴

传感技术、机器人三大人工智能领域在感染伤口管

理中的应用进行综述,分析现阶段研究存在的挑战

并提出展望,以期为感染伤口的智能化护理提供相

关参考.

１　机器视觉在感染伤口管理中的应用

机器视觉是人工智能核心领域之一,指通过机

器视觉产品代替人眼对研究目标进行测量和判

断[６].基于机器视觉技术的人工智能在感染伤口中

的应用主要体现于感染伤口早期识别、伤口评估、检
测以及伤口数据管理.

１．１　感染伤口早期识别　感染伤口早期症状不明

显,肉眼难以识别,延迟就诊可能会导致严重的伤口

并发症.因此自动分析伤口当前状态并预测伤口是

否存在感染趋势十分重要.Hsu等[７]通过运用机器

视觉技术提出了一种基于边缘和颜色信息的伤口图

像分割算法,用于提取外科术后伤口图片特征,对伤

口进行分类,其准确率为８９．０４％,可用于感染伤口

早期识别.而Schollemann等[５]则是将机器视觉技

术与热数据相结合,对伤口图像进行分割并自动化

测量伤口部位的各种热参数,制定伤口感染概率指

数,识别伤口是否存在感染迹象,并在轻度至中度C
反应蛋白升高的亚组中发现感染与非感染伤口之间

感染概率指数存在显著差异,但该研究的样本量较

小,需进一步扩大样本量来验证其效能.运用机器

视觉技术能帮助医护人员早期有效识别感染伤口,

采取干预措施,促进伤口愈合.

１．２　伤口评估　伤口评估是开展有效的伤口管理

的前提和保障,是为患者科学制定全面、安全、合理

的治疗和护理方案的关键步骤,在伤口愈合中发挥

重要作用[８].临床常使用伤口测量尺评估伤口面

积,结合视觉观察判断是否存在感染迹象,但该方法

易受参照物的影响,面积测量不准确[９].依托于机

器视觉的人工智能可以弥补传统伤口评估存在的不

足,测量局部伤口特征,评估伤口情况,辅助临床诊

疗.Pena等[１０]运用机器视觉技术设计了一款名为

WoundVue智能系统设备,该设备可重建糖尿病足

３D模型并生成一致的数据,但 WoundVue摄像机

无法评估伤口的受损部分,且设备的购买和维护成

本花费高,不利于推广使用.而 NDKare则是一款

基于机器视觉研发的软件应用程序,该程序可以借

助智能手机摄像头对伤口进行２D测量,并通过２０s
的视频平移生成伤口３D 模型[１１].研究[１１]通过使

用 NDKare应用程序测量１１５个糖尿病溃疡相关伤

口的面积、深度和体积,并将其性能与 Visitrak平面

测量系统和 WoundVue摄像机的性能进行比较,其
结果展现出良好的一致性.目前,基于机器视觉的

伤口评估智能设备越来越多,但尚未形成统一的测

量标准与方法[１２],成本费用尚不明确,若要应用于

临床,还需反复验证其准确性、稳定性、操作性、实用

性以及经济性等多方面因素.

１．３　感染伤口检测　传统的伤口感染检测多依据

于临床医生视觉观察来判断伤口是否感染,结合细

菌培养来确定结果,其过程繁琐,耗费时间[１３],且临

床评估无法在无体征和症状的情况下检测到高细菌

载量或感染[１４].机器视觉技术可以完成人眼无法

实现的任务.Hurley等[９]利用实时细菌荧光成像

设备,通过内源性自发荧光可视化存在的潜在有害

水平的细菌,形成荧光图片,确定有无细菌的存在.
大多数革兰氏阳性和阴性细菌、需氧菌和厌氧菌中

度至重度定植的伤口中呈现红色荧光,而当存在铜

绿假单胞菌时可见青色荧光.Armstrong等[１４]使

用机器视觉技术对１３８例糖尿病足溃疡的事后多中

心临床试验分析,研究了荧光成像在检测高负荷伤

口中生物膜包裹和浮游细菌方面的作用,结果显示,

８４．２％的溃疡在创面周边区域包含细菌高负荷.基
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于机器视觉的荧光成像技术可以有效地检测伤口处

的细菌负荷,可作为感染伤口治疗和护理的辅助技

术,但目前的设备只能检测特定菌种.

１．４　感染伤口数据管理　感染伤口在治疗过程中

需要多次评估,因此会产生大量的伤口图片及伤口

信息等不同类型的数据资料.既往的伤口数据管理

方法是将患者的伤口评估结果进行书面记录,建立

相应文件夹,将每次的评估照片放入对应的文件夹

内,该方法不仅繁琐且易造成资料缺乏完整性和时

效性[１５].基于机器视觉的智能化伤口数据管理技

术的出现不仅克服了传统方法上的不足,同时更加

精准.BarakatＧjohnson等[１６]在澳大利亚卫生服务

机构中,通过使用基于机器视觉研发的人工智能应

用程序对患者进行伤口评估和管理,其研究结果显

示,使用人工智能应用程序可以改善伤口信息的采

集以及护理记录的一致性.Kai等[１７]则是通过将智

能眼镜与伤口护理应用软件相结合,设计了一款包

括语音指令和眨眼指令的应用程序,实现对伤口数

据进行管理.基于智能眼镜的文档编制系统在绩效

期望、行为意向和满意度方面优于现有文档编制流

程,并且相比于手持式设备,该智能眼镜可以完成伤

口记录过程,解放医护人员的双手,但该研究内容只

调查了医护人员的使用情况,缺乏对患者体验的

评估.

２　可穿戴传感技术在感染伤口管理中的应用

可穿戴传感技术是指整合传感、电化学、无线通

信等平台,以构建便携性、微型化的目标信号技术,
通过穿戴或以皮肤贴片等形式,实现定时或连续动

态的目标信息获取[１８].目前基于可穿戴传感技术

的人工智能被广泛应用于感染伤口的治疗和监测.

２．１　感染伤口治疗

２．１．１　智能微针　２０２２年最新伤口感染临床实践

国际共识[１]指出,适当的使用局部抗菌药在预防和

治疗伤口感染中发挥着重要作用,但常规用药方法

难以穿透伤口生物膜,达到治疗效果.对此,Xu
等[１９]研究了一种装有氯霉素和对明胶酶敏感的明

胶纳米颗粒的智能微针贴片,该微针应用于感染部

位后快速溶解,使纳米颗粒暴露于常驻微生物产生

的明胶酶,并分解释放氯霉素至生物膜生长活跃区

域.与传统的给药方式相比,智能抗菌微针不仅表

现出较小的脱靶毒性,且有良好的治疗效果.而

Ullah等[２０]则研发了一种具有pH 响应聚合物涂层

的智能微针,该微针可突破坏死组织屏障和生物膜,
根据伤口中的pH 水平智能释放药物并将其扩散到

伤口区域.该设备拥有涂层聚合物的柔韧性和生物

相容性,制造方法简单廉价,具有增强伤口感染治疗

效果的潜力.基于可穿戴传感技术的智能微针在向

伤口生物膜用药方面展现出良好的研究前景[２１],但
目前大部分设备的研发是由医务人员和技术人员完

成,建议患者参与到设备的研发与设计中,满足患者

的需求,使智能微针更好地应用于临床.

２．１．２　智能化伤口敷料　传统的伤口敷料在伤口护

理中无法准确评估伤口环境,且频繁更换易对伤口

产生二次损伤.智能化伤口敷料是指将可穿戴传感

器与伤口敷料相结合,并备有药物输送系统,不仅可

以避免频繁更换敷料而达到控制药物释放的效果,
且能动态监测伤口情况,为伤口治疗决策提供必要

信息[２２].Pan等[２３]根据通过预期识别感染的伤口

(接近３７℃)和正常皮肤(在３０~３５℃的范围内)之
间的温度差异设计了一款水凝胶,载有抗菌剂,可以

实现药物控制释放,因其具有防污和触发释放药物

的双重功能,对抗伤口感染有良好作用.而 Zhou
等[２４]制备出细菌响应性智能伤口敷料,该敷料可释

放荧光素和抗微生物剂,从而显示颜色变化以及按

需抗菌作用,对由链球菌引起的感染伤口具有杀菌

活性.体外和体内研究均显示,该合成伤口敷料能

够提供感染的视觉警告以及杀灭耐甲氧西林金黄色

葡萄球菌和铜绿假单胞菌.但是目前大多智能敷料

只是在动物实验中得到了验证,未来还需要通过大

规模临床试验进一步检验其效能.

２．２　感染伤口监测　感染伤口愈合过程缓慢,可穿

戴传感技术可以实时监测伤口愈合情况,预防伤口

感染.Thi等[２５]报道了一种由喷墨打印的电容压力

传感器,该传感器可以监测敷料粘附在皮肤表面的

牢固程度,测量患者行走时踝关节的运动幅度以及

脚底施加在地面上的压力,从而保证伤口得到有效

治疗,预防伤口感染.而 Cavallo等[２６]设计了一款

双层微纤维管状传感支架,该支架作为可穿戴传感

器,监测伤口pH 值,从而监测患者伤口溃疡愈合情

况.以上此类设备虽然展现出良好的性能,但大多

数只能针对伤口某一特定指标进行监测,无法实现

伤口数据的全面化监测,未来研究应开发能全面监

测伤口数据的智能化传感设备,以促进感染伤口的

有效管理.

３　机器人在感染伤口管理中的应用

机器人是将智能视觉、语言处理、路径规划等人

工智能技术相结合的重要应用领域.随着人工智能

与医学的不断交融,医疗机器人在感染伤口的管理

中也展现出良好的应用前景.Filko等[２７]结合机器

视觉技术研发了一种由机器人驱动的慢性伤口三维

重建系统,该机器人可以根据指示移动位置进行伤

口扫描,构建静脉溃疡伤口模型、压疮伤口模型,但
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机器人从静止位置到记录伤口所能实现的记录姿态

数量有限.Da等[２８]报道了一种聊天机器人,可以指

导家庭或初级保健机构使用伤口敷料,使初级护士、
患者及其家属受益,并有助于减少伤口相关并发症.
而Choi等[２９]学者则是研发了一种能自主移动的生

物混合微型机器人,可以通过无创穿透血凝块并有

效输送氧气和清除细胞因子来加速糖尿病慢性伤口

的愈合,但该研究只在动物实验中得到验证,并未进

行临床试验.将机器人运用于感染伤口护理领域

中,不仅能缓解医护人员负担,也能改善患者就医

体验.

４　人工智能在感染伤口管理中应用的挑战与展望

４．１　制定伤口采集及收费标准,建立伤口护理数据

库　人工智能的应用依托于所获取的大量数据,但
在临床上由于数据采集缺乏统一指南和标准[３０],造
成伤口数据获取困难.同时各医院的智能化设备的

规格质量不统一,伤口成像质量差异大,为数据的解

读带来困扰[３１].再者人工智能相关设备费用高昂、
审批周期长,削弱了医院和患者的使用积极性[３２].
智能化设备的费用成本是其实用性和可及性的主要

决定因素[９],因此难以建立完整的伤口护理数据库,
实现伤口数据的有效共享.对此,感染伤口专家应

与人工智能专家深入交流,共同制定伤口数据采集

指南或共识,规范其操作和流程,积极推动伤口护理

数据库的建立,为未来进一步研发感染伤口智能化工

具提供基础.此外,政府应颁布相关规章制度,明确

操作人员资质、设备规格、软件类型等内容,阐明医疗

费用成本及收费标准或考虑将其纳入医疗保险范畴.

４．２　保障个人信息安全,实现数据有效共享　人工

智能收集患者大量个人信息,并进行数据共享;但在

共享过程可能产生数据安全问题,造成患者个人健

康信息被泄露、窃取和篡改的风险,严重者会导致医

疗安全事故,因此患者的个人信息安全必须得到维

护[３２].对此,各医疗机构应建立数据安全管理体

系,对系统和数据进行定期检测,保障数据安全.美

国、欧洲、日本等国已有相关法律法规保护个人数据

安全[３３],虽然国内已出台«国家健康医疗大数据标准、
安全和服务管理办法»,但我国智能化医疗事业目前

尚处于起步阶段,因此在保障个人信息安全的前提下

实现数据共享并不断创新仍是一大挑战.

４．３　优化算法和功能,保证数据真实公平　算法是

人工智能的核心要素,其存在的“黑盒”机制却尚未

解决,同时由于算法偏见的存在,使得人工智能的可

信性和安全性存在风险[３４Ｇ３５].其次,大多数智能化

伤口设备只能对单一指标或类别进行分析,可靠性

相对不足[１８].因此,研究人员应积极优化和提升其

算法和功能,充分考虑智能化设备临床实用性及兼

容性,扩大监测及检测范围,实现智能化功能多方面

整合.医护人员应具备主动识别算法偏见的意识和

能力,避免人为偏见,保证数据的真实性和公平性,
维护患者健康.

４．４　发展多学科团队合作,促进人工智能扎根基层

医疗　我国人工智能发展尚处于起步阶段,且集中

于发达地区,基层医疗机构由于缺乏设备及人才,难
以建立完整的智能化感染伤口管理体系.感染伤口

专家应与皮肤科、感染科、伤口造口专科、内分泌科、
营养科等专业人才合作组建医学伤口护理团队,并
加强与计算机、信息工程等非医学科的合作,形成优

质智能化伤口护理团队,借助移动健康和互联网平

台,形成多地区团队合作,以多学科团队合作带动多

方合作,开展远程护理工作,让人工智能扎根基层医

疗单位,促进基层智能化伤口护理事业的发展.

５　小结

人工智能在感染伤口管理中的应用改善了传统

感染伤口护理方面的不足,减轻了医护工作者的负

担,满足了患者需求,展现出良好的发展前景;但其

在伤口采集及收费、信息安全、算法和功能以及基层

发展等方面有待进一步改善及加强.未来建议国内

学者加强合作交流,积极开展人工智能在感染伤口

预防、诊断、治疗、管理、预后等多方面的研究,同时

考虑其经济学评价,将人工智能应用于感染伤口的

远程护理工作中,促进伤口愈合,缓解基层医疗资源

压力.
【关键词】　人工智能;感染伤口;机器视觉;可穿戴传感技术;

机器人
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