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血管介入机器人的研发近年成为

国内企业和科研团队的创新热

点，作为神经外科、神经介入专家，

海军军医大学第一附属医院脑血管

病中心主任刘建民教授向《新民周

刊》介绍了他对血管介入机器人研

发和应用前景的看法。

《新民周刊》：血管介入机器

人的出现为什么比外科手术机器人

晚了这么多年？

刘建民：外科手术的历史已经有

一百多年，而介入治疗是上世纪 60

年代起步的，真正得到推广要到上世

纪 90 年代末期，介入治疗技术本身

也只有 30 多年的历史，因此介入手

术机器人出现晚一些也是正常的。早

期的介入技术主要用来诊断疾病，现

在已经是疾病治疗中的一种重要手

段，到今天治疗疾病的技术除了内科、

外科，介入治疗是第三大技术。

介入技术利用人体自然的血管

腔道去实现和外科手术一样的治疗，

不破坏人体正常组织、正常的器官，

它的安全性高，并发症率低，效果好。

像在我们中心，95% 的动脉瘤采用

微创介入治疗。当技术普及到一定

程度的时候，它对规范、对标准、

对稳定性有了更高的要求，而外科

机器人技术现在已日趋成熟，机器

人外科手术的优势也被更多的外科

医生认可，介入机器人就是在这样

大趋势，血管介入手术
将进入机器人时代

　　可以预见，未来有一天医生可能会不习惯没有手术机器人的介入手术，这

是未来的趋势。

记者｜黄　祺

地医疗水平可能还不能满足条件，

那么介入手术机器人远程手术就可

以解决燃眉之急。

第三个优势是降低并发症发生

的概率。介入手术并发症率不低的，

机器人辅助下的手术提高精准度，

那么就减少了并发症出现的概率。

机器人可以设置操作安全界限，减

少意外的发生，手术的安全性会大

幅度提高。

最后一个优势是减少医生的辐

射暴露。大约 30 年前，我每天做介

入手术，有一段时间白细胞数降到

很低，我停了三个月手术白细胞数

才回升，但到现在也只是在正常区

间的底线。介入医生的辐射暴露这

是客观存在的，怎么样减少医生放

射暴露是一件重要的事情。未来有

了介入机器人，辐射暴露没有了，

的背景下诞生了。

《新民周刊》：血管介入机器

人最重要的价值在哪里？

刘建民：第一个优势是它可以

缩短医生培养的周期。一位成熟的

外科医生，如果做传统的外科手术，

比如说可以完成动脉瘤手术的神经

外科医生，需要十五六年的训练。

介入技术出现后，医生培养的时间

有所缩短。但现在介入手术需求量

很大，机器人可以帮助介入手术实

现标准化、同质化。这样一来，在

保证医疗水平的基础上医生的培养

时间可以得到缩短。

第二个优势是实现远程的紧急

手术。需要做介入手术的疾病许多

是很急又比较复杂的情况，必须在

很短的时间内解决问题，如果病人

没办法马上到大城市的医院，但当
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