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摘  要 

医疗机器人的发展是一个漫长的探索之旅。在工业机器人中得到实际验证后，这项技术已经在全球范围

内普及使用，现在已经成为现代生产和生活方式的重要组成部分。医疗机器人在诊断、治疗、可视化和

其他临床实践领域逐渐处于领先地位。现如今口腔种植的迅速发展，机器人也逐渐运用到种植手术中。

本文综述了牙科种植机器人系统的发展历史、临床现状和发展前景。 
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Abstract 
The development of medical robots is a long journey of exploration. After practical verification in 
industrial robots, this technology has been popularized and used all over the world, and now it has 
become an important part of modern production and lifestyle. Medical robots are gradually taking 
the lead in the fields of diagnosis, treatment, visualization and other clinical practices. Nowadays, 
with the rapid development of oral implants, robots are gradually applied to implant surgery. This 
paper summarizes the development history, clinical status and development prospect of the dental 
implant robot system. 
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1. 发展历程 

根据国际标准化组织(ISO)的定义，机器人是一种具有多个轴的自动，位置控制，可编程的多功能机

械手。它可以通过可编程自动化处理各种材料，零件，工具和特殊设备，以执行预期的任务[1]。机器人

的结构通常由四部分组成：制动系统，传动系统，控制系统和智能系统。驱动系统是机器人的一部分，

直接执行工作，类似于人类的手。驱动传动系统通过动力源将力和运动传递到致动器。控制系统包括控

制计算机、控制软件和伺服控制器，类似于人类大脑。智能系统通常包括感知系统和分析决策智能系

统。 
机器人的演变及机器人的发展历史可以追溯至三千多年前[2]。纵观历史，科学家和工匠曾设计和制

造出模仿动物或人类特征的机器人原型[1]。然而，这些发明只能归类为主要通过机械和物理原理实现自

动化功能的机械装置，缺乏现代机器人的智能和自主性。这些发明展示了古代的工程技术和机械制造水

平，为后来机器人的研究奠定基础。Joseph Engelberger被公认为机器人之父，他于 1958年创立了Unimation 
Corporation，这是世界上第一家机器人制造工厂，标志着机器人工业化的正式开始。1978 年，Unimation
开发出一种可编程通用装配机器(Programmable Universal Machine for Assembly，简称 CUP A)，这是国际

工业机器人发展的一个重要里程碑。近年来，由于传感器类型、智能算法和多学科集成的持续发展，机

器人技术得到了显著的发展。该技术已从最初的工业机械臂发展到仿生机器人、软体机器人、纳米机器

人等多种形式。 
口腔中的治疗涉及多个特殊重要解剖结构，治疗过程具有可视性差、手术空间狭窄、唾液和舌的干

扰等特点。因此，口腔手术是复杂的，手术效果主要依赖于外科医生丰富的临床经验和专业知识，这需

要没有经验的外科医生花很长时间才能获得，时间成本高。随着芬奇机器人系统在腹腔镜手术中的成功

应用，外科医生开始考虑其在颌面外科的潜在应用。在美国，第一个机器人牙科手术系统 Yomi (Neocis 
Inc，迈阿密，佛罗里达州，美国)于 2017 年获得 FDA 批准用于牙科种植手术。这是第一个提供了在植入

手术过程中规划和导航指导仪器的软件。该系统还提供触觉反馈，并控制植入物截骨术的位置、深度和

角度。2002 年 Boesecke 等构建出一种辅助钻孔操作的机器人系统[3]，可以按照术前规划制备出相应深

度、角度及位置的种植窝洞。2011 年，Sun [4]等先用锥形束 CT 重建患者颌骨三维模型，然后在虚拟模

型中规划种植体位置，引入坐标测量机(CMM)作为参考坐标系进行注册，是一种图像引导的种植机器人

系统。赵铱民教授及其团队[5]在 2016 年研发出一种高度自动化的口腔种植机器人系统，它包括术前设

计、力反馈仪、手术机器人和红外光学导航仪，通过建立空间映射进行定位。 
种植机器人的架构主要包括用于手术数据采集和手术执行的硬件。数据采集涉及感知，识别和理解

周围环境以及通过编码器，触觉传感器，力传感器和视觉系统执行任务所需的信息。获得的实时信息还

包括机器人的周围环境、物体位置、形状、大小、表面特征和其他相关信息。感知系统帮助机器人理解

其工作环境，并促进相应的决策以及行动。 
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2. 技术特点 

种植术被广泛认为是部分或完全缺牙患者的首选治疗方法[6] [7]。种植体植入的准确性是影响种植体

治疗和相关康复结果最重要因素之一。准确的种植体放置对于避免潜在并发症至关重要，如受到过度侧

向力、修复体位置未对准、食物嵌塞、继发性骨吸收，种植体植入过程中的任何偏差都可能导致周围血

管、神经和邻近牙根的损伤，甚至导致上颌窦穿孔[8]。手术导航系统和模板引导满足种植体放置和定位

的高精度要求。外科医生已经尝试使用这种技术来减少种植体定位的错误。然而，外科医生的物理位置

通常由于患者的开口和缺失牙齿的位置的限制而受到约束。除此之外，外科医生还可能会受到耐力和疲

劳的影响，从而无法消除人为错误或误差。此外，机器人辅助种植体手术可以提供准确的种植体放置位

置，并帮助外科医生控制手柄，以避免手术期间危险的钻针等器械偏移[9]。此外，与手动校准、配准和

手术执行相比，使用牙科种植体机器人系统的自动校准、配准和钻孔可以大大减少人为错误因素。这反

过来又有助于避免由外科医生造成的种植体偏差，从而提高手术的准确性、安全性、成功率和效率，同

时也可以减少患者的创伤及痛苦[10]。临床研究和模型研究中的汇总平台和顶点偏差均在 1 mm 以内，角

度偏差为 1.5˚，优于静态导向器的报告偏差和动态导航。其准确性表明，机器人辅助下的手术有可能成为

引导种植体放置的绝佳方案。 

3. 临床应用 

机器人辅助牙科种植手术由三个步骤组成：术前计划，术中阶段和术后阶段。对于术前计划，有必

要从患者获得数字口内模型和 CBCT 数据，然后将其导入术前计划软件进行 3D 重建和计划种植体放置

[11]-[14]。 
Bolding 等人使用的触觉牙科植入机器人(1 级)，与使用半主动(1 级)或主动机器人(2 级)的其他研究

相比[15]，种植体的植入会产生更多偏差。由于其手柄必须由外科医生操作，因此可能无法避免出现人为

错误，例如外科医生疲劳等。由于进行了术前设计，收集了患者术前口内口扫数据及影像学数据等，可

术前选出相应型号的复合基台，有些满足相应条件的全口患者术后可以行即刻修复，大大减轻患者缺牙

的痛苦。这些结果表明，机器人系统可以在手术过程中准确定位和执行种植体的植入。Tak ACS 等人[16]
在体外条件下进行了一项荟萃分析，包括徒手、静态引导、动态导航和机器人辅助种植体放置。结果发

现，与徒手、静态引导和动态导航种植体放置相比，机器人辅助种植体放置在准确性方面更具优势。然

而，体外研究不能完全模拟患者的口腔状况和牙槽骨质量。最近的临床研究[17]-[19]表明，与静态引导和

动态导航种植体放置相比，机器人辅助种植体放置的偏差相对较低。静态引导和动态导航种植体放置偏

离的常见原因包括：手术期间因牙槽骨密度不均而引起手震颤导致的钻针偏转、外科医生的临床经验和

其他人为因素。未来将需要更大规模的临床研究来评估机器人和传统手术方法之间的差异，并为机器人

技术的进一步发展和完善提供指导。 

4. 当前不足 

虽然机器人辅助牙科种植手术可以提高准确性和治疗质量，但它涉及复杂的配准，校准和验证程序，

延长了手术时间。这些繁琐的过程可能会引入新的误差[17]，并降低工作效率，特别是在单颗牙齿植入时，

这可能会延长就诊时间并影响患者满意度[9]。此外，外科医生需要接受额外的培训以熟悉机器人系统

[18]。在植入过程中，机器人臂末端的钻尖不能倾斜，这会增加在咬合空间有限的口腔后部及有张口受限

的患者中使用机器人的难度[12] [20]。此外，目前可用的标记系统需要患者佩戴额外的器械以将标记固定

到位。如果这些标记被血液污染或阻挡，视觉系统可能无法检测到它们，从而在一定程度上限制了手术

的可操作性。在种植体即刻植入期间或在种植部位骨质较差的情况下，钻尖可能会偏向牙槽窝或骨密度
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较低的区域，严重影响手术精度。尽管机器人系统在医疗领域具有巨大的潜力，但与计算机辅助设计/计
算机辅助制造技术的发展类似，引入和应用这一技术在初始阶段面临着多重挑战。机器人设备的高成本

可能会限制其在某些地区或医疗机构的推广和应用。外科医生在操作机器人系统之前需要专门的技术培

训，这意味着额外的培训成本和时间投资[21]。 

为更系统地审视上述挑战，可构建一个“技术–临床–商业”多维度分析框架，来探讨各项不足之

间的内在联系与相互影响。技术层面的局限性(如配准流程复杂、视觉标记易受污染或阻挡、机械臂灵活

性不足，难以适应后牙区或张口受限患者)是临床操作瓶颈(如手术时间延长、适用病例受限)的根源之一；

临床应用的复杂性与高要求(如医生培训成本、患者解剖条件限制)又显著推高了医疗机构的运营成本；而

商业上的高门槛(如设备与维护费用高昂)则反过来抑制了技术的快速普及与迭代升级。因此，未来的发展

必须着眼于这三个维度的协同优化，通过技术创新简化流程、通过临床培训标准化降低操作门槛、并通

过商业模式创新控制成本，从而推动种植机器人技术的良性发展与广泛普及。 

5. 前景 

医疗机器人具有高精度的传感和定位能力，可以在小范围内进行精确操作。它们还配备有安全机制

和稳定性控制，以确保医疗程序的安全并减少对患者的创伤。随着技术发展，硬件和算法不断更新，使

其性能不断提高。如今，医疗机器人广泛应用于手术、诊断和康复[7]。它们可以实现精确和微创手术，

从而减少患者创伤和疼痛，缩短住院时间，加快康复速度，并减少再次手术和输血的概率[22]。通过利用

机器学习和人工智能技术，机器人可以根据大量病例数据提供个性化和智能化的治疗计划和建议，来提

高诊断效率及准确性。具有远程操作能力的机器人可以实现跨区域的远程手术或咨询，方便获得医疗服

务，减小地域医疗资源的差距[23]。此外，机器人可以连续工作，确保医疗质量和一致性，同时减少外科

医生的颈部和背部疼痛[24]，以及外科医生的手和手腕麻木。 
为实现上述潜力并克服现有局限，未来的研究需聚焦于以下几个关键方向：第一，智能感知与术中

自适应技术：重点研究如何利用实时力传感、超声或阻抗传感等数据，动态调整手术路径与参数，以应

对术中发现的骨密度变化、关键解剖结构邻近等不确定因素，实现从“静态执行”到“动态适应”的跨

越。第二，人机协同的精准控制模式：探索更高效、自然的人机交互范式。未来研究应界定在复杂决策

(如应对突发情况、创意性修复设计)中，人类医生的主导作用与机器人的自主执行之间的最佳边界，发展

“surgeon-in-the-loop”的增强型智能手术平台。第三，专用机构与全流程自动化：针对口腔后区等受限空

间的操作难题，开发具有更高灵活度、更小体积的专用机械臂与手术工具。同时，整合口内扫描、种植

规划与机器人执行，实现从设计到执行的端到端自动化闭环，以提升效率，减少配准误差。第四，远程

手术与普惠应用模式：基于 5G/6G 等低延迟通信技术，验证机器人辅助远程种植手术的稳定性与安全性，

以解决医疗资源分布不均的问题。同时，通过模块化、简化版设计，探索降低系统成本的技术路径与商

业模型，推动技术的普惠化应用。 
作为一种开创性的尝试，种植机器人系统为牙科机器人系统的应用提供了重要的探索和范例。随着

技术的不断进步，机器人和人工智能将提供更精确的诊断和治疗选择，更智能的医疗决策支持系统，以

及更灵活和精确的外科手术。这些革命性的技术将继续推动医学和医疗保健的进步，为未来的临床实践

开辟新的可能性。 

6. 结论 

随着新技术的进步，医疗机器人正在为医学带来一个新时代。创新的医疗机器人可以执行外科手术，

帮助康复，进行诊断，实现机器人实验室自动化和其他适合各种功能需求的机器人。在口腔领域，目前

最广泛使用的机器人系统是口腔种植机器人系统。种植机器人系统可以提供一种更灵活的方法，用于精
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确规划，以及外科手术的视觉和触觉引导。各种临床试验已经证实了种植机器人辅助手术的高准确性和

长期植入的成功。然而，在进一步简化、机器人外科手术的配准和系统化教育方面仍有很大的改进空间。

通过利用机器人深度学习和人工智能技术，将为未来的临床实践提供更精确的诊断和治疗方案，智能医

疗决策支持系统以及灵活精确的外科手术。 
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