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目前是进口机器人天下，手术优势多但价格昂贵，不能成为每个患者“首选”

“妙手”挑战“达芬奇”，5年内或产业化
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延伸

72岁的赵爹爹不幸罹患膀胱癌，进入湘雅三医
院治疗，在医生的建议下，家人决定选择“达芬奇”
进口手术机器人为他切除肿瘤。 缴纳了9万多元的
手术费用后，爹爹的独生女儿却有些不堪重负。机器
人手术比普通外科手术贵了三分之二， 大约6万多
块钱，而且不能用医保，这几乎是她一年的收入。

“机器人手术的优势很多， 尤其是一些老年人，
术后康复好，生活质量会提高很多。”赵爹爹算是幸
运的， 湘雅三医院副院长朱晒红表示， 因为费用高
昂，垄断国内市场的进口机器人手术，仍不能成为每
一位患者的“首选”。

让人欣慰的是，国产手术机器人即将上市。4月
20—21日，中南大学湘雅三医院主办“2017湘雅机
器人手术国际会议”。 朱晒红副院长在会议上透露，
由天津大学、 中南大学等联合研发的微创外科手术
机器人系统“妙手S”，成功完成了8例手术，目前已
经申报国家科技计划， 力争在五年内实现手术机器
人的产业化。国产手术机器人价格“平民”，预计比普
通手术仅高3000元左右，能让所有病人首选这项生
命科技。 ■记者 李琪 通讯员 梁国清 余希

“2017湘雅机器人手术
国际会议”， 十多位专家就提
高机器人手术疗效、更好地保
障患者安全等相关问题进行
多角度对话和探索。但多位专
家也说到同一个话题，便是手
术机器人的费用太昂贵，让普
通患者无法承受。

记者了解到，与普通腹腔
镜手术相比，机器人手术费用
要高3—5万元，平均比例约三
分之二。

为什么要贵三分之二？因
为机器的耗材昂贵。“买回来
的价格就是2000万。”湘雅三
医院手术中心工作人员透露，
手术中的耗费也非常高昂，以
机器人的操作臂为例，这种售
价约10万的“手臂”仅可以使
用10次，10次后会自动锁定。

每次手臂需要套上一次性消
毒膜，这种无菌膜套价格就是
几千元。

面对这样的价格， 在治
疗中的耗尽钱财的普通患
者， 很难再负担一场手术的
费用。 记者在多家医院咨询
患者是否愿意选择机器人手
术，否认的患者居多，价格是
唯一的“门坎”。

尽管如此，湘雅三医院的
达芬奇依旧24小时在工作，目
前平均每天要进行7—8台手
术。 自2015年开展湖南省内
首例“达芬奇”机器人手术以
来，该院共开展“达芬奇”机器
人手术833例。“主要用于肿瘤
的切除。”薛敏教授透露，达芬
奇手术几乎能操作外科手术，
但目前主要用于癌症患者。

手术机器人的优势，说得
最多的是微创，出血少，但在
湘雅三医院多位医生看来，它
有着许多“不可描述”的优点。

今年1月， 市民刘女士被
诊断出患宫颈癌，32岁的她一
直未能生育，正准备做试管婴
儿。这种病按照常规医疗处理
原则，必须实施次广泛全子宫
切除术及盆腔淋巴结清扫术，
患者再也无法生育。得知这个
“噩耗”，刘女士及丈夫都几近
崩溃。

通过多次会诊，妇产科主
任薛敏教授决定操作手术机
器人，为患者实施保留生育功
能的手术。充分完善术前准备
后，薛教授在全麻插管下为刘

女士施行了机器人系统次广
泛宫颈切除及盆腔淋巴结清
扫术， 保留了其生育功能。

同样“神奇”的，还有前列
腺癌根治术。细小得如同发丝
的性神经，分布在男性的盆腔
深处；传统手术中难免被“误
伤”，影响患者术后的性功能。
而在放大15倍的机器人刀下，
这些性神经会被保护得更好。

“普通外科、泌尿外科、心
外科、胸外科、妇科等多个领
域的高难度手术的重担，都逐
步落到手术机器人的身上
了。”朱晒红表示，今后应用的
范围还会更广，例如现在女性
的整容手术，机器人会完成得
更加“美丽”。

下手精准
机器人成高难度手术的“技术担当”

价格高昂
多数普通患者难以承受

“我们自主研发的手术机器
人‘妙手’，进入了临床试验。”作
为国产手术机器人，价格“平民”
是妙手的优点之一；朱晒红透露，
国产机器人手术的价格， 大约比
普通腹腔镜手术高3000元， 更多
普通患者都能承担得起。

据介绍，“妙手” 是一种全新
型、 具自主知识产权的腔镜辅助
手术机器人系统，其主要硬件、软
件、 材料和系统设计等均为我国
自主研制。

目前，“妙手” 已经在2016年
完成了动物实验， 成功进入临床
试验，“在我们医院成功实施了8
例手术，包括胃穿孔修补术、阑尾
炎切除术（3台）、 右半结肠切除
术、胆囊切除术等。”朱晒红坦言，
每一场手术都是极大的进步，离
临床的应用又近了一步。

朱晒红透露， 国产手术机器
人的研究， 已被纳入国家科技计
划， 并力争在5年内实现其产业
化，让我国的医疗达到新的标准。

人工智能
会让医生失业吗

面对医疗人工智能如
火如荼的发展态势， 引发
了很多人的猜疑， 医疗人
工智能将会影响我们什
么？医生、护士会失业吗？

答案是否定的。 以达
芬奇外科手术系统为例，
这种高级机器人平台的设
计理念是通过使用微创的
方法， 实施复杂的外科手
术。

简单地说， 达芬奇外
科手术系统就是高级的腹
腔镜系统， 由外科医生控
制台、床旁机械臂系统、成
像系统三部分构成。 医生
需要在一个控制台上面去
控制机器臂来完成整个手
术流程。 在病患者人满为
患、医护资源不足的医院，
达芬奇外科手术系统只会
提高医治效率， 降低医护
人员劳动强度， 并非真正
能取代医护人员。

相反， 医疗人工智能
不仅解决了医疗资源不
足、医护人员短缺，更是提
升了医疗水平， 为患者争
分夺秒抢时间， 以及为其
生命护航，在同样的时间，
更准确诊断病理， 医治更
多的病患者， 而且对解决
日益紧张的医患关系发挥
着重要作用， 真正让百姓
“病有所医”， 真正关爱生
命、呵护生命。

医疗智能化时代来
临，医生、护士不会因此失
业，医疗智能化将医生、护
士的价值最大化体现，大
大提高医生、护士的地位，
让医生、护士更受尊敬。

除了价格，“妙手” 国产机器
人还有不少“自带”的优势。例如，
它具小型化与集成化特点， 系统
调整更加精细。

同时，还突破了微创手术机
械多自由度丝传动解耦设计 、

从操作手的可重构布局原理与
实现、 系统异体同构控制模型
构建等三大关键技术问题，解
决了机器人成套技术难题，达
到了世界同类技术的先进水
平。

“比如视觉系统，清晰度没有
进口机器人高。” 朱晒红也坦言，
虽然妙手的“机械功能”超越了达
芬奇进口机器人， 但高清3D内窥
镜视觉系统仍在优化中，此外，消
毒和驱动接口也需要升级。

难度比较大的， 是集成能量
平台的优化。朱晒红解释，尖端的
“能量平台”技术，是在手术过程

当中，输出电能或者超声，结合血
管钳的压力， 使人体组织的胶原
蛋白和纤维蛋白熔解变性。 将血
管壁融合成透明带， 使得血管永
久闭合，让手术“零出血”。

蛋白质溶解到什么程度？血管
管腔闭合能否永久？这都依靠能量
的精准输出。朱晒红坦言，这一点
国产机器人还需要更多超越。

目前，手术机器人已经成为外科
手术的发展趋势。而现有的手术机器
人项目，微型化、智能化、多功能化也
是科研队伍研究的方向。

让外科医生值得期待的是，
手术机器人可能会将腔内镜一体
化，使操作更加简单，更加精准。

在更广泛的医疗机器人领
域， 一些欧美国家已经把手术治
疗机器人、假肢机器人、康复机器

人、心理康复辅助机器人、个人护
理机器人、 智能健康监控系统定
为未来发展的研究方向。

“研发了手术机器人后，我们
还会研发护理机器人、 诊断机器
人。”朱晒红表示。以诊断机器人
为例，输入10万张图片后，这个机
器人会自行储存信息， 再看到患
者的相关图片， 它能准确分析症
状，并给出适当的治疗方案。

自主研制
国产机器人五年内有望“产业化”

国产机器人有哪些优点

与进口机器人技术差距在哪

国产手术机器人发展趋势

4月20日，中南大学湘雅三医院，机器人“达芬奇”正在进行一场肿瘤切除手术。医生们全神贯注地注视着监视器。
记者 郭辉 摄

释疑


