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【摘要】　随着互联网技术和大数据的发展，人工智能在麻醉学领域的应用日益广泛。在临床教

学领域，人工智能同样也引发教学模式、内容和评价等一系列的创新和变革。本文结合人工智能在麻

醉学领域的应用现状，分析人工智能在临床麻醉教学中对教学模式、教学效果评价、教学管理及涉及

伦理问题等方面可能产生的影响，为后期人工智能融入临床麻醉教学实践进行理论铺垫和前期探讨。

【关键词】　麻醉；　人工智能；　大数据；　临床教学

【中图分类号】　R-05
基金项目：上海市科委医学创新研究项目（20Y11909500）；海军军医大学教学成果立项培育项目

（JPY2020A11）；国防军事教育学科规划课题（JYKYD2021025）；海军军医大学第二附属医院重点教学

培育项目（JXPY2021B03）

DOI: 10.3760/cma.j.cn116021⁃20210711⁃01405

Current status of the application of artificial intelligence in clinical anesthesia teaching 
Fu Hailong, Jiang Xin, Wang Qilong, Li Yonghua, Yuan Hongbin
Department of Anesthesiology, Changzheng Hospital, Navy Medical University, Shanghai 200003, China
Corresponding author: Li Yonghua, Email: liyonghua1207@126.com

【Abstract】 With the development of Internet technology and big data, artificial intelligence has been 

widely used in the field of clinical anesthesia. In the field of clinical teaching, artificial intelligence has also 

led to a series of innovations and changes in teaching model, contents, and evaluation. With reference to the 

current status of the application of artificial intelligence in the field of anesthesia, this article analyzes the 

possible impact of artificial intelligence on teaching model, teaching effect evaluation, teaching management, 

and ethical issues in clinical anesthesia teaching, so as to provide a theoretical basis for integrating artificial 

intelligence into clinical anesthesia teaching practice in the future.
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人 工 智 能（artificial intelligence，AI）的 概 念 于

1956 年被首次提出，是研发模拟人类智能的一门科

学技术。其主要技术是：深度学习+大数据[1]。从 AI

被提出以来，科学家们一直在研究如何让计算机去

模拟甚至代替人类的智能工作[2]。近年来，随着 AI

在医学领域的迅猛发展，使临床麻醉逐步实现自动

化，围手术期患者的诊断和治疗水平得以显著提

高，麻醉医师负担得到减轻，对改善患者预后也有

积极意义。AI 目前在临床麻醉领域主要用于电子

化辅助诊断和评估系统、闭环自动化给药系统、并

发症预测模型的构建等。伴随着 AI 技术的推广和

应用，麻醉学临床教学领域也将产生变革，以往的
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临床教学方式和理念可能随之更新换代。本文着

重分析 AI 对麻醉学临床教学领域的影响，并对这项

新兴技术用于辅助麻醉学临床教学的前景进行

展望。

1　人工智能在麻醉学领域的应用现状

2006 年起 AI 进入了高速发展阶段，目前在医学

领域，国际上对于“AI+医疗”的研究和实践开展广

泛，AI 的使用已经上升到国家战略层面。美国于

2019 年 2 月启动了国家 AI 计划。我国在《新一代人

工 智 能 发 展 规 划》（国 发〔2017〕-35）中 也 提 出 到

2030 年中国要成为世界主要 AI 创新中心的要求[3]。

近年来我国的科技巨头腾讯、百度及阿里巴巴纷纷

成立研发中心，致力于医疗 AI 发展[4]。目前在医学

领域 AI 主要用于智能医学影像处理、生物医学研

究、临床辅助诊断等方面[5-8]。在麻醉学领域，早在

20 世纪 50 年代，Alexander 和 Joshi[9]就提出了自动化

麻醉维持装置，利用累加的 EEG 信号调节麻醉药物

输注速度，从而控制麻醉深度。现阶段，AI 可以为

临床麻醉医师提供临床决策支持，通过计算机解读

各种患者的数据（如生命体征、实验室报告等），分

析患者病情变化后制订诊疗决策，如提醒预防性抗

生素和抗呕吐药的使用、术中生命体征的管理、术

中血压和机械通气参数异常时警报等[10]。同时 AI

还可以利用多种线性和非线性数据构建高级模型，

更好地反映麻醉药的剂量-反应关系；通过监测麻

醉深度预测曲线指导和优化麻醉药物的靶控输注，

最终实现麻醉药量-药效反馈的全自动闭环麻醉维

持系统，大大减轻麻醉医师负担。此外，AI 可以根

据患者术前健康档案大数据构建模型，通过对手术

和流行病学资料进行分析，预测麻醉围术期各类不

良事件的发生率。其结果较传统的评分预测更精

准，有助于提高术前评估的准确性，从而增加患者

围术期安全性，并改善预后。

2　人工智能对临床麻醉学教学的影响

2017 年国务院发布的《新一代人工智能发展规

划》（国发〔2017〕-35），同样将“AI 教育体系”列为国

家发展重点任务，标志着 AI 将成为中国教育发展的

主导趋势。与此同时，在麻醉教学中融入人工智能

技术对于以后的麻醉教育学来说则是大势所趋。

麻醉学的学科特点是知识更新换代快、内容繁杂且

实践性强。除了以上特点之外麻醉学也是医院建

设和发展的平台学科。由于麻醉设备的不断更新

及麻醉理念的进步发展，近年来麻醉学已逐渐向围

术期医学转变。然而，国内麻醉人才短缺也是制约

我国公立医院发展的不可回避的问题。以培养适

应临床发展需要的合格麻醉医师为基础，以改善基

层麻醉医师能力地区不平衡状态为目的的临床麻

醉教学工作是现阶段各大医学院麻醉专业教学的

重要内容。通过大数据+AI 融入麻醉学临床教学势

必会从教学平台和教学模式、教学效果、教学的伦

理问题及教学管理等方面产生极大的变革。

2.1　AI 将改变临床麻醉教学平台和模式

《高等学校人工智能创新行动计划》中提出“AI

在教育领域的应用发展需加快脚步，将人才培养模

式和 AI 技术相结合，对传统教学方法进行改革，提

升教育治理能力”。使用 AI 技术构建精准实践教学

模式，并建立智能实践教学平台是目前临床医学教

学革新的前沿内容。

临床麻醉教学的培训主体除了医学院校的实

习生、研究生及留学生外，还包括下级医疗单位进

修生。学员理论水平和实践能力的差异导致对个

体化教学需求的同时，还需要不断强化理论知识。

AI 的优势是可以利用互联网构建起以“线上与线下

相互结合、课内与课外互相补充”为特色的教学形

式，为广大师生提供一个“时时学、处处学”的优良

教学环境。AI 教学模式的精髓是利用智能化平台

对实践教学进行管理、监督、追踪、分析及评估，从

而实现实践教学过程的横向精准化匹配。通过实

现学员个性化学习和智能推送服务，AI 通过及时互

动反馈制定以实践为主的教学平台，将书本的麻醉

基本知识与医院临床实际操作能力培养进行融合，

实现理论与实践精准匹配。近期国内有研究评价

了 AI 专家系统在临床麻醉教学中的应用可行性。

将某院麻醉科 160 名学员随机分成传统麻醉带教模

式与人工智能专家系统辅助教学模式两组，结果发

现 AI 专家系统在临床麻醉教学中的应用能提升学

员的理论知识与麻醉操作知识，且学员对该类教学

的满意度高于传统麻醉教学[11]。

AI 技术在临床麻醉教学场景中的具体应用更

为广泛。智能化教学平台除了提供专业知识检索

更新、智能推送外；还可以通过大数据对学生实际

学习能力进行评估，提供适合于学生自身的学习体

验与路径；并智能推送差异化的学习内容与不同的

实践规划，自动建立知识点的组织顺序，给出优化

发展方向和模型，实现学员自适应和个性化学习。

此外，AI 还可以提供虚拟学习助理，在语音识别与
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智能图像识别技术的帮助下担负起临床带教教师

的职责，进而实时在线精准解答学生的疑难问题。

最后，AI 还能根据临床麻醉操作技术来预设出标准

图谱，并挖掘学生使用后留下的行为数据而得到客

观准确的技术图谱，并将其优化后作为学员最佳学

习路径匹配。可以说，现阶段 AI 极大地改变了临床

麻醉教学的平台和模式，更高效运行的同时，兼具

趣味性和人性化。

2.2　AI 将更客观评价临床麻醉教学效果

临床麻醉教学效果的评价一直是衡量各医疗

单位和体系麻醉教学质量的重要方法，单凭期末理

论和操作技能考核并不能完全客观评价教学效果。

凭借 AI 技术，采取卷积神经网络模型，智能化评测

通过深度学习获得的实践操作，根据学生每天学习

内容的难易程度及实践操作进度并结合教学权重

公式计算出实践课程的最终分值，并通过实践项目

操作形成考核智能评测。最后利用大数据对学生

学习、教师授课过程自动追踪记录并进行数据分

析，最终给出一个客观的学情、教情分析评价。国

内报道显示采用“多源临床教学数据的实时采集与

辨识”和“面向 AI 方法的教学指标分析与预测预警

模型的构建”等技术，评价对麻醉学专业硕士生临

床技能培训效果。对涉及专硕临床培训常用的麻

醉操作技术，如气管插管、深静脉穿刺、椎管内麻醉

及各类围术期管理技术等，建立视频标准示范库。

通过视频采集标记出各项操作关键点，例如气管插

管可包括气道评估、气管导管选择、插管熟练度、导

管的固定等多个关键点，将这些关键点构成一个评

价指标因素集；同时针对每个评价指标设计不同标

准的打分表（如优秀、良好、中、较差和差）作为评价

集。临床麻醉工作中，根据该评价表，可由导师根

据标准操作流程对学生进行评价，学生也可以依据

示范视频的关键点自评。系统同时采集被操作的

病例相关医疗数据，包括麻醉管理、不良事件、术后

恢复质量、住院时间等指标，经一致化和量化处理

指标后，采用多因素综合评价，构建麻醉学专业硕

士临床技能培训评估模型。通过该模型，建立基于

多因素综合评价的麻醉专硕临床教学质量评估分

析系统，结果发现 AI 能有效对麻醉硕士研究生临床

技能的弱项及不足等自动诊断和综合追踪预警，并

减少大量技能培训对带教导师工作量的依赖度，并

提高临床培训质量[12]。

2.3　AI 提升临床麻醉教学管理水平

管理平台中最重要的是实践教学智能管理云

平台。该平台可以智能化管理与监督实践教学进

度、对实践项目进行智能化评分并能够对其自动查

重检测；还可以对学生课前课后的学习掌握情况进

行自测；同时该平台上还有线上答疑小助手以便于

解答疑惑、智能个性化推送，能够对师生学习情况

进行提醒和预警；最后该平台上还可展示实践教学

效果、智能化分析教学数据、评价教师的教学效果

等。总之，AI 在提升临床麻醉教学管理水平上有着

十分积极的意义。

2.4　AI 带来的麻醉学教学伦理问题

随着计算机技术的发展，大数据库的建立和分

析，AI 在麻醉领域具有广阔的发展前景，但同时也

带来了诸多的医学伦理学问题，其中最突出的问题

就是隐私保护。临床麻醉 AI 教学平台从终端到云

端的大数据传输，再到用户终端收集反馈信息，整

个过程除需统计教员和学员基本信息外，还涉及大

量病患信息。目前，我国对健康隐私也未有明确的

规范，缺少相关的法律法规。如何做好信息保护，

避免患者信息泄露，这是一个值得关注的伦理问

题[13]。其次，AI 只能实现自动化，而非自主化，AI 目

前还不能处理临床上意外的、未经训练的、未知的

事件。同样，在临床教学中，虽然 AI 可以帮助处理

大量的、复杂的数据，提供个体化支持教学方案，但

最终评价和决策权仍在麻醉带教教师手中。然而，

随着技术发展，由智能化系统代替人本位教学所带

来的岗位替代决策也将会产生许多伦理问题。最

后，AI 教学平台也可能出现过分强化数据，引发因

缺失人文关怀对学员培养造成的负面情绪。当然，

随着深度学习、神经网络等技术的进一步发展，未

来 AI 的自我完善和技术革新，相信会进一步为麻醉

临床教学工作带来更多人文关怀。

3　AI在麻醉学教学平台发展的难点

尽管 AI 在麻醉教学方面的应用前景一片光明，

但其应用于实际临床教学中还存在一些难题尚未

解决。比如，理论与实践如何更紧密衔接，技术跨

越 需 要 强 大 的 硬 件 资 金 投 入 ，如 何 进 行 推 广 实

施等。

在理论与实践的衔接上，AI 在麻醉教学中的应

用目前还处于起步阶段，AI 对麻醉教育及教学的作

用机理、实施路线、师资力量等一系列理论与实践

的问题尚有待研究解决。在技术层面上，从“互联

网＋教育”向“AI＋教育”进行过渡，这无疑是一个

非常重要的技术跨越。这种跨越的实现离不开人
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脸识别、语义识别、手势及情感识别等多元 AI 技术

的发展，与此同时还需要强大的硬件支撑与大量的

资金投入。在推广与实施方面，AI 在麻醉教学中是

一种新兴教学模式，不同教员对 AI 教学的认知及接

受程度并不完全一样，AI 教学的最终实际效果与教

师配合度、认可度及技术掌握程度有很大关系。同

时，教学平台的搭建与运营还需要高校体制、资金、

政策等诸多支持，方能最终实现 AI 麻醉教学的良性

循环。最后，由于麻醉专业与各临床专业的诸多知

识点都是相互联系的，学科之间交叉点众多，因此

麻醉专业应当与临床各专业进行恰当融合，使 AI 平

台各模块无缝衔接。这更需要麻醉专业教员与临

床专业师资力量的合作。

4　AI在麻醉学教学领域应用的展望

由于我国麻醉医师短缺，麻醉医师人才队伍建

设一直是当前医学教育领域关注的问题。近年来

由于计算机信息化的快速发展，计算机辅助教学的

应用也开始普及，“AI＋”的课堂模式俨然成为一种

新的模式。对于麻醉学专业的学生来说，不仅要具

备扎实的理论基础，还要对内外科知识与技能操作

均要有所涉及，但是麻醉教学学时相较于临床专业

稍显不足。AI 的引进和融入有望促进麻醉人才队

伍的建设，助力缩短临床麻醉教学周期，提高麻醉

人才培养效率。

在麻醉临床技能培养端，因麻醉专业学生在初

期其知识体系架构方面并不完善，此时借助于 AI 教

学对零碎知识点进行全面系统梳理，以形成整体网

络学习模式和平台。与此同时，强化学习细节，将

抽象性的传统学习变得更为系统化，在此基础上夯

实麻醉专业理论基础，规范麻醉操作技能，加快学

习进程。AI 发展完善后，其系统的调试整合速度远

远快于麻醉专业的学生专业知识技能等系统知识

的培养。在教学评估和管理端，将会采用 AI 教学登

记管理平台，在实时掌握学员动向的前提下，凭借

类似于多源临床教学数据的实时采集与辨识、构建

面向 AI 方法的教学指标分析与预测预警模型、教学

评测评估算法与智能教学干预提示等 AI 技术，对学

员临床技能操作和术中麻醉管理数据进行实时分

析采集，并融合手术患者临床和随访数据，形成临

床技能培训教学数据集。通过 AI 分析数据集与学

生操作技能、评估评测、反馈及患者预后等关联，构

建临床技能培训评估反馈 AI 支持知识图谱，实现对

学员培训期间技能培训质量的实时追踪，达到对学

员临床技能中的弱项自动诊断和综合追踪预警、增

强培训效果、优化教学管理资源的目的。
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