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随着计算机技术的迅猛发展，使数字化虚拟现实在医学上 

的应用得以实现，并在医学、生物学等领域提出了对数字化可视 

人体的多层次的需求，使得人体结构数据的可视化成为当今研 

究的热点，为数字化可视人体解剖学研究提供了一个 良好的机 

遇。数字化可视肝脏借助计算机软件应用动态三维立体图像取 

代传统的医学二维图像，通过应用肝脏三维虚拟结构模型进行 

动态显示，从各个方位和角度立体显示肝脏管道系统复杂的空 

间结构及毗邻关系，推动肝脏解剖教学与外科手术的发展。目 

前，应用我所已完成的8例数字化可视肝脏数据集，在完成肝脏 

结构的三维可视化并实现立体交互显示的基础上，应用计算机 

辅助教学模式在肝脏教学中取得较好效果。本文简要介绍数字 

化可视肝脏的研究现状及其在解剖教学中的初步应用。 

1 数字化可视肝脏的研究情况 

数字化可视肝脏就是应用现代信息技术，主要是计算机图 

形图像技术，采用正常人体肝脏薄层断面解剖学和现代影像学 

方法获取肝脏连续薄层断面的解剖结构数据，并在计算机上建 

立肝脏结构的三维可视化模型，为数字化人体肝脏解剖学的建 

立奠定形态学基础。还可将此模型作为一个基础数据平台，进 

一 步的结合虚拟现实技术进行肝脏手术解剖的模拟教学及相 

关领域的研究。 

美国于 1989年首先提出可视人体计划，使数字化可视人 

体研究引起了全世界的关注，可视化肝脏的研究也随之开展并 

进一步深入。我所于2(102年 l0月完成了首例可视化人体连续 

横断面图像数据集的采集和计算机三维可视化的研究工作。 

其中，肝脏数据集为 180个连续横断面，层厚 1．0 mm，数字化摄 

影分辨率为6 291 456(3 072×2 048)像素，每个断面图像文件大 

小为36 MB，整个肝脏数据集的数据量为6．48 GB。此后又完成 

了4例数字化可视人体和 3例游离肝脏数据集的采集，肝脏断 

层铣削厚度精细到 0．1 mln，数字化摄影分辨率提高到 10 989 

056(4 064×2 704)像素，断面图像文件大小为62．9 MB。通过在 

SGI工作站上运用三维重建软件包 Medview 1．0对肝脏、胆囊的 

外形结构及肝内、外管道进行三维重建的后期处理，构建的肝脏 

管道系统的数字化可视模型。该模型并可将肝实质透明化而清 

晰显示其内部管道系统的空间三维结构及位置、毗邻关系，也可 

以进行单独或任意搭配的彩色多结构联合显示；应用 VRman 1．0 

可视化软件，在计算机上实现从不同方位、任意角度对肝脏及肝 

内管道系统进行连续动态演示并可随意剖切，显示其重要的解 

剖结构及相互毗邻关系，直观、立体地展示出其断面结构的渐变 

过程，可对肝内管道局部结构进行放大显示，具体追踪细小管 

道分支走行，清晰展示肝脏局部三维立体解剖结构。 

2 数字化可视肝脏在解剖教学中的应用 

在人体解剖课程的教学中，无论是按专科、本科或研究生 

水平的教学层次的需要，还是按系统解剖、局部解剖和断层解 

剖的内容的需要，肝脏可视化的研究都具有较强的实际应用意 

义，针对不同的层次与专业的学员，数字化可视肝脏的研究将 

提供丰富的肝脏解剖教学资料。运用数字化可视肝脏提供正 

常肝脏在任意角度的形态结构、与周围脏器的空间毗邻关系， 

以及进一步单独或任意搭配显示肝内四套管道系统的三维结 

构，进行肝脏内部解剖结构的教学演示；利用肝脏连续断面图 

像数据集，结合与可视化肝脏配套的影像学资料，进行连续对 

照显示并准确分辨、追踪细小管道系统结构的分支走行及分布 

情况，促进断层解剖的教学内容的讲授；运用计算机软件实现 

从不同方位对肝脏及肝内管道可视化连续动态演示并进行随 

意剖切，直观、立体地展示肝脏局部结构断面的演变，清晰展示 

重要结构及相互毗邻关系，用三维模式充实传统的教学，有利 

于局部解剖与手术应用解剖的教学实践方法的拓展。 

现有的肝脏解剖学知识和数据是经过将人体肝脏剖切开 

以后进行观察和测量得来的，应用数字化可视肝脏进行教学可 

弥补肝脏的三维数据测量和立体图像显示的缺陷，无疑将极大 

促进肝脏解剖教学的改革。如应用于局部解剖和手术解剖的 

教学中，可辅助教师具体讲解解剖操作过程中的要点，学生可 

以在虚拟环境中逐步掌握解剖实际操作过程；在培训肝胆外科 

医生上，结合虚拟现实技术，在可视化肝脏模型上进行虚拟手 

术演示，例如手术之前在三维虚拟环境中应用数字化可视肝脏 

并结合术者实际进行手术预演，模拟显示手术过程中的切口方 

位、手术入路及解剖结构层次的展现，为制订术前计划提供解 

剖学参考。 

应用数字化可视肝脏数据集，可有效的应用于腹部断层影 

像解剖的教学中，为医学影像专业提供高质量的肝脏二维断层 

资料。通过对肝脏薄层断面图像进行多方位的连续播放，可准 

确追踪观察并掌握细小结构的微细变化，弥补 Cr或 MRI图像 

分辨率较低、多角度显示欠缺的不足。在教学中对照性提供三 

维重建结果，辅以双向交互式的多媒体教学软件，加强断层影 

像解剖教学的互动，使学员主动而高质量的掌握解剖知识，提 

高影像教学的效率和质量。 

3 数字化可视肝脏在解剖教学上的发展前景 
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应用，建立一个基于个人电脑的虚拟肝脏三维解剖结构模型环 

境，包括肝毗邻结构、肝实质、肝内管道以及神经走行的数字化 

模型，使虚拟肝脏具有动态模拟和交互反馈功能，从而实现肝 

脏解剖结构的数字化特征的准确描述与实时演示，为肝脏解剖 

教学以及与之相关的多学科的研究与应用提供解剖学结构基 

础；在数字化可视肝脏数据进一步开发、应用的基础上，建立数 

字化肝脏解剖教学网络系统平台，加强远程解剖教学模式的互 

动，为更大范围的解剖教学应用以及公众健康咨询提供支持。 
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我科根据目前国内口腔医学专业的教学特点和临床医学 

专业的不同特点，经过近 4年在反复调查的基础上的修改和完 

善，在以下四个方面进行了教学改革，获得学生的好评。现将 

体会汇报如下。 

l 重视口腔解剖生理课的教学 

普通老百姓，甚至一些临床医师对口腔科医师的看法就是 

补牙、拔牙和镶牙的大夫。随着现代医学的发展和人们生活水 

平的提高，口腔医学的范围已经非常广泛，它包括牙齿不齐的 

正畸，牙齿的美容修复，颌面部的肿瘤治疗，创伤整形和修复重 

建，最新的人工牙种植技术，口腔预防和保健等。解剖生理课 

的教学增加 1学时的口腔医学专业的介绍，课堂上的讲授主要 

是通过大量的治疗前后的病人照片，配以少量的文字说明。通 

过这 1学时的学习，很多学生下课后围着老师提问，而在过去， 

课结束后学生收拾书本目送老师提着教案走人。 

2 重点讲授与其他学科关系紧密的口腔疾病 

在病人大手术后，尤其腹部外科手术后，因为机体抵抗力 

低下、电解质紊乱等原因，术后容易出现腮腺炎等在口腔医学 

疾病谱中是一个简单而且内容不多的疾病。对于真菌性口炎， 

我们重点介绍的菌群失调引起的真菌性口炎，因为目前抗生素 

的使用比较广泛，病人在长期或者大剂量使用抗生素后，容易 

引发菌群失调，造成真菌在口腔的感染。因而在介绍真菌性 口 

腔炎时。其他病因引起的真菌性口炎介绍简单。 

3 改革龋病学的授课内容 

龋病是目前全世界都很重视的多发病，与心血管疾病和肿 
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瘤并列为 WHO重点防治的三大疾病 J。课本上疾病的分类、 

治疗方法和使用材料内容较多，课时长。过去我们根据教材来 

讲授，学生虽然背下了内容，通过了考试，但对学生没有多大帮 

助。现在基本病情和治疗简单介绍后，重点讲授龋病的预防和 

作为病灶对全身的影响，并增加牙膏、牙刷的选择及正确使用 

等教材没有的内容，学生听课后感觉很有兴趣。对引起龋病的 

主要细菌(变形链球菌)，介绍它的特点以及与细菌性心内膜 

炎、肾炎的关系，使学生对病灶感染机理有进一步的认识。 

4 加大颌面部创伤内容的讲授 

由于中国道路建设的高速发展，交通伤越来越多，据统计 

头面部交通伤约占总交通伤的 37％l2J。而且颌面部伤涉及治 

疗后美观问题，患者在这方面要求很高。学生在学习外科学 

时，从烧伤学初步接触一些整形方面的知识，但烧伤整形学主 

要是从恢复患者的功能的角度出发。我们将原来的颌面部创 

伤的课时从 2 h提高到3 h，讲授怎样采用好的而实用的缝合技 

术，尽可能的恢复患者面部的美观，弥补学生整形知识的不足。 

学生课后反映很实用，认为对今后从事临床工作，尤其是急诊 

科的工作很有帮助。 

总之，对于如何搞好临床医学专业学生的口腔医学教学是 

一 个新的课题 ，我们的体会是只要一切从实际出发，学生还是 

很欢迎口腔医学的，决不是一些人所说的临床医学专业的学生 

学习口腔医学是浪费时间和精力。 
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