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摘  要 

近年来随着计算机技术与医学影像学的迅速发展，三维重建技术在肿瘤治疗、骨科修复、器官移植、血

管成形等医疗域领的应用也更加广泛，创新和精准成为其显著特征之一。该技术通过对二维影像数据进

行处理与转化，从而生成三维模型，处理后的三维效果强化了体内的结构表达，提供了直观、量化的数

据分析，医生根据生成的模型可从多个角度进行观察与规划。三维重建技术在微创手术、肿瘤治疗和个

体化治疗等医疗领域中进展不一，图像精度、重建速度和成本控制都极大限制了其推广，受手术设备与

操作熟练度等方面因素的影响，也制约了三维重建技术在医学中的应用。 
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Abstract 
In recent years, driven by the rapid advancement of computer technology and medical imaging, three-
dimensional reconstruction technology has been increasingly applied across various medical do-
mains, including tumor treatment, orthopedic repair, organ transplantation, and angioplasty. Innova-
tion and precision are among its most prominent characteristics. This technology generates three-
dimensional models through the processing and transformation of two-dimensional image data. The 
resulting three-dimensional visualization enhances the representation of internal structures and fa-
cilitates intuitive and quantitative data analysis. Based on these reconstructed models, physicians can 
conduct multi-angle observations and develop comprehensive treatment plans. The development of 
three-dimensional reconstruction technology has significantly influenced minimally invasive surgery, 
tumor treatment, and personalized medicine. However, factors such as image accuracy, reconstruc-
tion speed, and cost-efficiency have posed substantial challenges to its widespread adoption. Addi-
tionally, the sophistication of surgical equipment and the proficiency of operators further constrain 
the practical application of this technology in clinical settings. 
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1. 三维重建技术的应用 

三维重建技术在医学领域的应用包括手术术前规划、肿瘤定位以及个体化治疗，技术的进步使其逐

步从二维影像转向为更加精准的三维影像。Pina 等[1]研究了三维重建技术在组织工程学中的应用，尤其

是利用三维打印技术进行复杂组织再生时，该技术能够对组织解剖结构进行精准重建，这为各种疾病的

治疗提供了新的可能性。该研究显示，三维重建技术除了提升治疗效果外，还能助力于个体化医疗。Haleem
等[2]探讨了聚醚醚酮(Polyether Ether Ketone, PEEK)材料与三维重建技术的联合应用，发现 PEEK 材料在

骨科领域的应用具有极大的潜力，尤其是在制作患者特定模型或定制化植入物等方面，该技术助力于提

升手术的成功率以及加快患者的康复速度。 
随着 3D 打印技术的发展，三维重建技术的应用范围也逐渐扩大，在医学领域的表现尤为明显，依靠

三维重建的数据便能制作出个体化医疗器械与手术模型。Cooke 等[3]细致地探讨了 3D 打印与三维重建

技术相结合，从而为患者提供个体化的治疗方案。研究显示三维打印技术制作的个体化治疗模型，不仅

有效地提升了手术的精准性和治疗效果之外，还有助于加快术后恢复速度，特别是在复杂器官修复手术

等方面。Yan 等[4]在其文章中讨论将 3D 打印技术应用于骨科修复方面，通过该技术为患者制定个体化

的骨骼模型与合理的手术治疗方案，避免传统手术所面临的操作方面问题，进而提高了这类高难度、高

投入手术的成功率。 
三维重建技术在医学影像学中的应用也愈加广泛，特别是在放射学与影像介入引导手术中的应用，

三维重建后模型可直观地为医生提供更加精准的操作引导。Lee 等[5]分析了在放射学中三维重建技术的

具体应用，该技术将二维影像转换为三维模型，医生可多角度、直观地对肿瘤进行定位、评估其与周围
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组织器官毗邻关系，精准地进行肿瘤分期，进而制定个体化的手术方案指导手术治疗。Haleem 等[6]探讨

了在癌症治疗中三维重建技术的应用，该技术的进步使影像引导手术成为了可能，通过精准的术前三维

重建模型，为每个患者定制了个体化的手术治疗方案，进而显著提升治疗的准确性与成功率。 
生物打印技术与 3D 打印技术的相结合，使得三维重建不仅应用于医学影像学分析，还能够应用于创

新性复杂医疗设备的制造和生物组织的生成，进一步促进医疗技术水平的提升。Shafiee 等[7]探讨了三维

重建技术与生物打印技术相结合，共同作用于器官移植、骨科修复以及组织再生等领域，尤其是 3D 打印

技术可根据具体的患者情况进行个体化的组织建模，为患者量身制定手术方案，从而增强治疗效果且降

低术后并发症的发生风险。Marro 等[8]也证实了三维打印技术不仅可用于制作手术器械，同时在个体化

植入物的生产中也广泛应用，尤其是在复杂的骨骼结构修复时，该技术能够提供更加精准的诊疗方案。 

2. 微波消融术在肝脏肿瘤治疗中的应用 

微波消融(Microwave Ablation, MWA)是一种常见的热消融方式，该技术利用微波电磁波使水分子高

速震动产热，进而对肿瘤细胞进行破坏和杀灭，目前广泛应用于单个直径 ≤ 5 cm，或多个直径 ≤ 3 cm 的

原发性和转移性肝脏肿瘤的局部治疗中。相比于射频消融(Radiofrequency Ablation, RFA)，因升温速度快、

温度高、能量分布更均匀、消融范围更大且不受组织阻抗影响等优点，具有更高的治疗效率以及更强的

肿瘤穿透力，尤为适用于体积较大或邻近大血管部位的肿瘤。虽然微波消融术在肝脏肿瘤的局部治疗中

应用广泛，但在技术操作的复杂性以及术后并发症的发生风险等方面仍存在其局限性。因此，微波消融

术在临床中的应用需要根据患者的自身情况进行个体化的治疗。 
微波消融术在较大肿瘤消融时较 RFA 表现出更强的优势，因此在肝脏肿瘤的治疗中应用也越来越广

泛。Heerink 等[9]通过对微波消融技术在治疗肝脏肿瘤中的应用研究进行分析后指出，MWA 可有效治疗

肝脏肿瘤，特别是在应对高难度区域以及较大肿瘤治疗时表现出较好的疗效。同时，Ruiter 等[10]在其文

章中也指出，MWA 相比于 RFA，不仅表现出更强的肿瘤穿透力，在温度分布上也具有明显优势，减少

了术后肿瘤复发的几率，提升了治疗的安全性。 
术前精准的患者评估和手术规划是肝脏肿瘤微波消融术能否成功的关键。Poggi 等[11]介绍了该技术

在肝脏肿瘤中的治疗效果，发现微波消融术为无法手术切除的肝脏肿瘤患者提供了重要的治疗手段。

Mocan 等[12]也进一步研究表明，精准的术前影像评估可明显提升微波消融成功率，术中通过精确的影像

引导，在有效控制消融范围的同时，确保治疗区域的完整性。 
微波消融术在肝脏肿瘤的治疗中虽然优势显著，但也存在复杂的技术操作和术后高并发症发生率等

挑战。Violi 等[13]研究指出微波消融术能够有效控制局部肿瘤的生长，但手术过程中的细节操作以及术

后并发症的管理仍是临床应用中的难点。Dou 等[14]进一步分析了微波消融术与射频消融术在临床应用

方面的比较，指出了 MWA 在治疗效果上虽然具有优势，但在肿瘤位置较为复杂的情况下，其术后并发

症的发生风险也较高。 
微波消融术在肝脏肿瘤的个体化治疗方案中应用前景广阔，肿瘤的大小、位置以及患者的体质等方

面均受到关注。Vogl 等[15]研究指出微波消融作为一种微创的手术方法，在肝脏肿瘤治疗中可有效缩小

肿瘤体积，减轻患者疼痛，在许多情况下可替代外科手术治疗。Ghosh 等[16]研究则指出，结合其他治疗

方法在治疗肝脏肿瘤患者的过程中协同作用显著，特别是在处理原发性肝癌和肝脏转移瘤时表现出较好

的疗效。 

3. 腹腔镜超声引导在微波消融中的应用 

腹腔镜超声引导技术(laparoscopic ultrasound, LUS)因结合了腹腔镜技术与超声引导，被广泛应用于肝
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脏肿瘤的微波消融术中。该技术作为一种重要的辅助工具能够为医生提供精准的肿瘤定位，从而提高手

术的安全性和高效性。特别是面对复杂解剖结构和位置的肿瘤时，LUS 通过实时提供超声影像，使微波

消融能量精准作用于肿瘤组织，降低操作失误及并发症的发生。因此，腹腔镜超声引导不仅提升了肝脏

肿瘤微波消融术的治疗效果，还为微创手术提供了技术保障。 
腹腔镜超声引导可有效提升微波消融术的准确性和安全性。Simo 等[17]探讨在肝脏肿瘤微波消融术

中，结合腹腔镜超声引导，术者可精准地定位肿瘤位置，进而减少盲目操作，降低损伤周围组织的风险。

Sastry 等[18]也持相近观点，腹腔镜超声引导下的微波消融术可显著提高手术的可视性与实时性，尤其是

在复杂病变以及多灶肿瘤的治疗中。 
腹腔镜超声引导不仅提高了 MWA 的精确性和安全性，对肝脏肿瘤的治疗效果也产生了积极影响。

Sastry 等[18]探讨了将腹腔镜超声应用于微波消融术中，LUS 实时引导下的微波消融能够精准地定位肿瘤

并控制消融范围，显著提高了治疗效果。Baker 等[19]也表明，对于较小或位置较为隐蔽的肿瘤，使用腹

腔镜超声引导，能够有效避免传统消融方法中出现的误操作，进而提升微波消融术的成功率。 
虽然腹腔镜超声引导技术在微波消融领域展现出广阔的前景，但临床应用仍受一定制约，例如需要

较高的专业技术熟练度以及设备优化等方面。Sastry 等[20]探讨了 LUS 在微波消融术中的应用，研究表

明该技术可明确提高治疗的精准度，但对操作人员的要求也较高，需要术者具备丰富的经验以及高超的

操作技巧。Swet 等[21]进一步探讨了 LUS 在微波消融术中的优势，表明其可显著提升治疗效果，并指出

未来研究的重点是如何降低技术操作的复杂性和提高患者的术后恢复速度。 
将腹腔镜超声引导与微波消融技术相结合，能够制定个体化的治疗方案，特别是在多发的肝脏肿瘤

治疗中具有良好的效果。Collins 等[22]指出，腹腔镜超声引导下的微波消融可以根据患者肿瘤的不同特

征进行个体化的调整，从而降低术后复发率，延长患者的生存期。Thomas 等[23]研究则认为，腹腔镜超

声引导下的微波消融不仅对原发性肝癌的治疗有效，同样也可用于肝脏的转移性肿瘤的治疗。 

4. 三维重建术前规划在微波消融术中的应用 

三维重建术前规划技术在肝脏肿瘤的微波消融治疗中逐渐成为提升治疗精度与安全性的关键技术。

三维重建软件将高质量薄层 CT (Computed Tomography)/MRI (Magnetic Resonance Imaging)等影像学数据

转化为三维模型，医生可通过对重建后的模型进行缩放、透明化、多角度翻转、组合显示或隐藏目标脏

器等操作，清晰地了解肿瘤的位置、大小、形态以及与周围重要结构的关系，从而指导手术的精准实施

和减少术中的意外损伤。三维重建术前规划的优势是其能够帮助医生合理规划肿瘤的消融路径，从而减

少术中的盲目操作，提高手术精准性的同时优化治疗效果。尤其是位于肝脏复杂部位的肿瘤，三维重建

术前规划是手术成功的关键。 
三维重建术前规划能够显著提高微波消融的精确度和疗效。Liu 等[24]研究指出，三维可视化技术术

前通过对肝脏肿瘤的形态和位置进行精确模拟，手术医生可根据模型规划最优的消融路径，减少传统手

术中的不确定性。Yang 等[25]也指出，三维重建术前规划的应用使肝脏肿瘤的消融路径更加精准，术中

可有效避开肝内重要管道，降低术后并发症的发生。 
三维重建术前规划不仅能提升微波消融的准确性，还能缩短手术时间，提高治疗效果。Li 等[26]研究

指出，将三维重建技术与微波消融治疗相结合，手术医生可在术前对肿瘤的空间分布进行全面了解，制

定更加精确的消融规划，有效减少误操作。Wu等[27]也进一步探讨了三维可视化技术在MWA中的应用，

表明该技术可减少术中的反复定位和不必要的手术切入，进而提高肝脏肿瘤治疗的效率和安全性。 
三维重建术前规划还能够评估消融效果，进一步优化治疗方案。Zhang 等[28]研究表明三维重建技术

不仅可以规划手术治疗路径，还能够通过三维模型模拟消融效果，助力医生判断肿瘤是否完全消融。Qi

https://doi.org/10.12677/acm.2025.1551513


王敏，乔建梁 
 

 

DOI: 10.12677/acm.2025.1551513 1450 临床医学进展 
 

等[29]则进一步研究了三维重建技术在评估消融效果中的应用，研究表明，该技术在消融效果评估方面的

准确性明显优于传统方法。 
三维重建术前规划的应用目前不仅局限于单一肝脏肿瘤的治疗，还被应用在复杂的多肿瘤和肝脏转

移瘤患者的治疗中。Zhang 等[30]研究指出，三维重建规划技术在复杂病例的应用中，能够帮助医生规划

多个消融点，制定个体化的手术方案，显著提高治疗效果和患者的术后生存率。Heshmat 等[31]进一步研

究了三维重建规划技术在多发性肝脏肿瘤治疗中的应用，表明三维重建术前规划能够有效提高 MWA 对

多个肝脏肿瘤的治疗效果。 

5. 术前规划技术与其他微创手术的联合应用 

术前规划技术与其他微创手术如机器人辅助技术和增强现实技术(AR)的联合应用，已成为现代微创

外科手术的重要组成部分。随着影像学和计算机技术的不断进步，术前规划不仅仅局限于传统的影像学

分析，还包括了三维重建、虚拟现实(VR)与增强现实技术。通过这些技术，医生可更加直观精确地规划

手术方案，充分了解患者的解剖结构和病变位置，进而提升了手术的成功率，减少了并发症，缩短恢复

时间。 
术前规划技术与微创手术的联合应用可提升手术精准性与患者术后恢复效果。Sánchez-Margallo 等

[32]研究了混合现实技术(MR)于微创手术中的应用，特别是在复杂的微创手术中，术前规划工具可为手

术医生实时提供患者的信息，充分地指导了手术的实施。Pierzchajlo 等[33]强调了增强现实技术于脊柱手

术中的应用，该技术与术前规划结合后可确保手术过程中为医生提供更加精确的导航，保证手术的顺利

实施。 
术前规划技术与机器人辅助手术的联合应用，在复杂的骨科和脊柱手术中对提高手术准确性的效果

更为显著。Momin 等[34]探讨了机器人辅助手术与术前规划技术的联合应用，能够提高手术的精确性并

减少手术风险，尤其在脊柱手术中效果更为显著。计算机辅助的虚拟手术通过虚拟模拟和术前规划为微

创手术提供更加精确的操作路径，进一步提升了手术的安全性与效率，这些结论 Diana 等[35]的研究中亦

有指出。 
术前规划技术在微创手术中的应用前景广阔，能够为肿瘤治疗和器官移植等提供精准且个体化的治

疗方案。Wu 等[36]论述了 3D 打印技术在术前规划中的应用，医生通过个体化三维打印模型，在术前全

面了解患者的解剖结构，提高手术成功率。Porpiglia 等[37]则探讨了增强现实技术于肾脏穿刺中的应用，

表明术前规划与增强现实技术联合应用可精确引导医生行微创穿刺，进而减少手术误差和并发症。 
术前规划技术与机器人技术的联合应用可提升肝脏和胃肠微创手术的可操作性与安全性。Ye 等[38]

指出，肝脏手术中应用机器人辅助与术前规划技术，可减少手术时间，降低术后并发症，提升患者的恢

复速度。Tonutti 等[39]也指出计算机辅助技术在胃肠微创手术中的应用，详尽地术前规划技术为医生提

供了具体的手术路径，减少了术中的不确定性。 

6. 结语 

三维重建术前规划在肝脏肿瘤微波消融术中的应用是本研究关注的重点，目前国内外对该领域的探

讨较多，技术应用的细化与实施难度是现在国内外研究的主要异同点。国内相比于国外的研究，更多地

集中在微创手术中技术的优化和个体化治疗方案的制定，尤其是肝脏肿瘤精准治疗方面。国外则强调三

维重建本身的技术创新以及与其他技术的联合应用，比如与 3D 打印、机器人辅助、增强现实等这些技术

的联合。国内则在微创手术与肿瘤治疗中更多地把术前规划和实时影像引导技术相结合，强调技术的可

行性与效果的验证。 
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当前研究的不足之处在于三维重建技术虽然在临床上有极大的应用潜力，但仍存在一系列挑战。比

如图像精度、重建速度与成本控制等问题制约了技术的推广，特别在复杂病例中术前规划的使用率较低，

许多医生尚未完全采用这些新兴技术，手术设备的要求与操作熟练度也限制了该技术的推广。 
本研究是将三维重建术前规划与微波消融术相结合，进一步优化了治疗的精准性与安全性。通过详

细的数据收集与分析，建立更为系统的术前规划方案，使术者依据肿瘤的特征与患者具体情况规划更为

精准的微波消融路径，减少术后并发症，提升治疗效果。此外，术前、术中、术后数据的分析为肝脏肿瘤

微波消融术的应用提供了科学依据。在面对复杂的肿瘤形态和位置时，通过术前三维重建规划对患者进

行个体化治疗，有效地提高治愈率及降低复发率。 
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