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摘  要 

人工智能技术已成为科技与产业变革的关键驱动力，正在迅速赋能医疗健康服务和医学教育。本文总结

了人工智能在医学免疫学从前沿研究到教育创新的赋能作用。人工智能已经革命性地改变了多个免疫生

物医学领域，在疾病标志物鉴别与诊断、个性化治疗策略制定、药物筛选与研发、候选疫苗开发等免疫

学领域取得显著进展，并将研究成果的内容转化为医学免疫学教学资源。人工智能通过构建沉浸式虚拟

学习环境、提供个性化自适应学习路径、实施智能评估与实时反馈等方式，改变了传统医学免疫学的教

学模式，显著提升了学生的学习兴趣和参与度，更拓展了其学术视野，培养了创新思维和学术研究能力。

然而，人工智能赋能医学免疫学教育教学面临学科与人工智能融合不足、技术难题待解、实施成本高昂、

数据安全与隐私保护、算法偏见、AI幻觉等诸多挑战，未来通过突破关键技术、完善数据治理体系等措

施，推动人工智能赋能医学免疫学的研究与教育创新。 
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Abstract 
Artificial intelligence (AI) technology is a key driver of technological and industrial transformation, 
rapidly empowering healthcare services and medical education. This article summarized the empow-
ering role of AI in medical immunology, which spanned from cutting-edge research to educational in-
novation. AI had revolutionized multiple areas of immune-biomedicine, which achieved a significant 
progress in immunology areas such as disease biomarker identification and diagnosis, personalized 
treatment strategy development, drug screening and development, and candidate vaccine develop-
ment. Research findings were being transformed into educational resources for medical immunology. 
AI has changed traditional teaching models of medical immunology by constructing immersive virtual 
learning environments, providing personalized adaptive learning paths, and implementing intelli-
gent assessment with real-time feedback. This has significantly enhanced students’ interest and par-
ticipation in learning immunology, broadened their academic horizons, and cultivated innovative 
thinking and academic abilities in immunology. However, the AI-powered education in medical im-
munology faced many challenges, which included insufficient integration of immunology and AI, un-
resolved technical difficulties, high implementation costs, issues concerning data security and privacy 
protection, algorithmic bias, and AI hallucinations. In the future, measures such as breaking through 
key technologies and improving data governance systems will be taken to promote the research and 
educational innovation of AI in medical immunology. 
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1. 引言 

人工智能(Artificial Intelligence, AI)是研究、开发用于模拟、延伸和扩展人的智能的理论、方法、技术

及应用系统的一门新的技术科学[1]，已成为科技与产业变革的关键驱动力，正在迅速赋能医疗健康服务

和医学教育。在医学免疫学领域，AI 技术正用于高通量处理和分析复杂的免疫学数据特征，挖掘其深层

规律，以揭示免疫应答机制、识别免疫疾病高危人群、预测疾病活动、优化个性化免疫治疗、辅助疾病

诊断和预防策略[2]。与此同时，在医学免疫学教育领域，AI 亦通过个性化学习路径设计、教学过程优化、

教学资源生成、虚拟仿真模拟、学习支持与评价等方式，重塑着传统的教学模式，提升教育公平性和教

学效能[3]。其中以机器学习、自然语言处理、神经网络和大型语言模型等为代表的 AI 技术，在赋能医学

免疫学领域研究和教学模式创新方面展现出巨大潜力，对培养和提高医学生信息处理和临床实践能力有

重要作用，有助于提高课程教学的质量。本文旨在总结人工智能技术赋能医学免疫学前沿研究及教育教

学应用现状，进而分析其对教育创新的深刻影响，对提高医学免疫学教育质量具有重要意义。 

2. 人工智能在医学及免疫学领域的发展 

AI 在医学领域(包括医学免疫学)的发展也经历了多次起伏，其发展历程大致经历以下重要时期，如

图 1 所示。 
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Figure 1. The artificial intelligence development of medical immunology and medical field. 
图 1. 医学免疫学及医学领域人工智能的发展 

2.1. 人工智能的初步探索时期 

此期(1950 年~1970 年)主要集中在开发能够进行推理或决策的机器，有关人工智能概念是于 1956 年

达特茅斯会议上正式提出，早期研究集中于符号主义 AI，即基于规则和逻辑推理的专家系统。在医学领

域尝试如 MYCIN 专家系统，由于 AI 在医学的应用较为缓慢，且早期模型中计算能力和数据匮乏，限制

并阻碍了 AI 在医学方面的广泛接受和应用，但为医学数据的数字化应用与发展奠定了基础[4]。 

2.2. 人工智能发展的瓶颈时期 

此期(1970 年~2000 年)暴露出 AI 的局限性，如计算能力的限制和理论模型的困境，开发和维护专家

系统的成本过高，知识获取瓶颈和计算资源受限制。将 AI 应用于医学可行性的原型之一是使用 CASNET
模型开发青光眼咨询计划，以及发布决策支持系统来生成 2400 多种疾病的鉴别诊断，激发医学界对机器

学习的兴趣，机器学习技术的发展为医学领域 AI 应用奠定了基础[4]。在免疫学中，虽有学者尝试用计算

模型模拟免疫网络学说，但多停留在理论层面。 

2.3. 人工智能的开创性进步时期 

此期(2000 年~2020s)是人工智能在医学领域取得重大突破和广泛应用的时期，随着计算能力的指数

量级提升以及机器学习算法的革命性突破，AI 进入了快速发展的时期，如人工神经网络、计算机辅助诊

断、卷积神经网络、机器学习、深度学习的发展，推动 AI 在疾病预测、图像处理、音频处理、检测病变、

鉴别诊断、治疗方案等领域取得了显著进展与应用[4]。 
尤其自 2010 年以来，已开发出多种基于人工智能的应用程序、软件工具[5]，将其用于免疫性疾病的

诊断、肿瘤个性化免疫治疗、识别和预测潜在过敏原、分析复杂的免疫学数据，如处理蛋白质互作的相

关数据(如 InterPro、AlphaFold)、免疫信息学分析、检测基因表达(如 GeneSpring)解析基因组数据、预测
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免疫应答，以及针对新型致病因子的有效药物和疫苗开发，推动了医学免疫学的发展。 

3. 人工智能赋能医学免疫学的创新研究 

免疫系统的主要组成包括免疫器官(如骨髓、胸腺和脾脏)与组织(如淋巴结、黏膜相关淋巴组织)、免

疫细胞(如淋巴细胞、粒细胞、树突状细胞、巨噬细胞、自然杀伤细胞、红细胞)以及免疫分子(如细胞因

子、补体蛋白和抗体)，以保护身体免受侵入病原体的侵害、消除病原体和修复受损的宿主组织[6]。免疫

系统由多种细胞亚群和免疫分子相互交织构成，免疫系统的复杂性以及免疫学研究过程中会产生庞大的、

难以用常规工具分析的各种生物数据集，传统的分析技术已难以处理这些数据，AI 由此成为大通量数据

处理、图像分析、抗原识别、药物与疫苗开发、标志物检测、免疫系统建模解析免疫系统规律、辅助疾病

诊断和个性化免疫治疗、预测疾病结局的强大手段[5] [7]。人工智能赋能医学免疫学研究的应用见图 2。
已有多种基于人工智能的工具和平台在临床与实验免疫学中得到广泛应用，这些工具的应用简化了免疫

性疾病的诊断、分析和治疗，也极大推动了医学免疫学发展进步。 
 

 
Figure 2. Research applications of artificial intelligence in the field of medical immunology 
图 2. 人工智能在医学免疫学领域研究的应用 

3.1. 标志物鉴别与疾病诊断 

AI 算法能够从海量的临床数据、影像学资料和组学数据中捕获出常规难以发现的微量分子，从而实

现疾病早期诊断和新型生物标志物的发现。如利用深度学习模型分析流式细胞术数据，可以更精准地对

淋巴细胞亚群进行分型，辅助白血病和淋巴瘤的诊断分型[8]。PathAI 作为人工智能病理学工具，可分析

患者组织学样本图像，HALO AI 利用深度学习，根据细胞表型和组织结构识别细胞和组织，辅助疾病诊

断与肿瘤严重程度评估[5]。用 DeepMind Health’s AI diagnostic、Arterys Lung AI 和 PredictHealth AI tools
等工具积累了大量数据和先进的云计算能力，用于病变组织图像识别、健康监测和免疫标志物鉴别，辅

助辨别病变程度及免疫性疾病诊断[5]。用 ImmuneML、ImmuneDB 和 ImmuCellAI 等免疫浸润计算工具

能够从基因表达数据集中预测几十种免疫细胞亚群丰度，以及分析和比较 B 细胞受体和 T 细胞受体的结

构特点，辅助预测适应性免疫应答程度[5] [9]。CytoReason、BenevolentAI 和 Ardigen ARDesign 等工具依

托机器学习技术分析大规模生物数据集，识别基于 T 细胞受体的新型治疗靶点和生物标志物，并预测疾

病进展与治疗免疫反应[5]。 

3.2. 个性化治疗与药物研发 

AI 模型通过分析患者的遗传背景、免疫状态和疾病特征，可以预测患者对特定药物(如免疫抑制剂、

化疗药)的治疗反应和不良反应风险，指导临床制定治疗方案。TensorFlow 和 IBM Watson for Health 作为
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人工智能平台，可用于识别显微镜图像、分析基因组数据和患者临床数据，实时决策支持，指导并优化

个性化治疗方案[5] [10]。在药物研发中，AI 极大地缩短了靶点发现和化合物筛选的周期，如 Atomwise
和 DeepVariant 利用深度学习技术，通过预测新药化合物并筛选特定遗传变异位点，进行药物筛选与研发

[5]。用 AlphaFold 和 DeepTCR 等工具能有效预测蛋白质空间结构，并从免疫基因组数据中提取 T 细胞受

体 CDR3 序列及 V、D、J 基因序列上有意义的信息，预测 T 细胞受体蛋白质结构[5]，辅助设计具有特定

免疫调节功能的新型分子。 

3.3. 免疫治疗与疫苗开发 

在肿瘤免疫治疗领域，AI 被用于预测免疫检查点抑制剂的疗效。用 ImmuneML、ImmuneDB 和

ImmuCellAI 等免疫浸润计算工具分析 T 细胞受体的结构特征，寻找预测疗效的生物标志物[5]。用 INeo-
Epp 工具可预测与多种肿瘤相关的新抗原和免疫原性抗原标志物[5]，用 TCRGP、DeepTCR 和 TCRex 等

工具通过识别常见与罕见 T 细胞受体肽段，推动肿瘤患者个性化免疫治疗研究[11]。在疫苗研发中，AI
平台能够预测病原体的抗原表位，加速疫苗抗原的设计。用 VaxiJen、XGBoost 和 GutBug 等工具预测候

选疫苗和分析肠道微生物互作相关的细菌酶蛋白[12] [13]。用 VaxiJen 和 XGBoost 等工具是基于梯度提

升(Gradient Boosting)框架的高效、可扩展的机器学习算法库，用于疫苗抗原及亚单位蛋白质筛选，GutBug
工具用于预测所有可能的细菌代谢酶，则揭示肠道微生物组与食物分子的相互作用机制[12]。Vaxign 工

具可用于预测非洲猪瘟病毒、幽门螺杆菌等病原体的候选疫苗，iVAX 工具则在疫苗设计中预测人呼吸道

合胞病毒的 T 细胞表位[5]。 

4. 从前沿研究到教学实践的路径与范例 

AI 在医学免疫学领域的广泛应用，为医学免疫学教育教学创新提供了丰富的素材与实践路径。在讲

授抗原激发免疫应答的基本过程时，以 SARS-CoV-2 病毒刺突蛋白的受体结合结构域(S1-RBD)为例，介

绍从病毒基因组、S1-RBD 序列获取、三维结构预测，到候选疫苗设计、免疫原性模拟评估等的免疫应答

的教学过程。在讲授抗原提呈时，学生完成 S1-RBD 氨基酸序列获取；在讲授 T/B 细胞应答时，学生完

成抗原表位预测与疫苗设计；在讲授免疫应答规律时，学生完成候选疫苗的免疫原性模拟评估。 

4.1. S1-RBD 氨基酸序列获取 

通过 GenBank 数据库(https://www.ncbi.nlm.nih.gov/nuccore)检索 SARS-CoV-2 病毒，获取基因组记录

及 S1-RBD 基因序列和氨基酸序列；或从蛋白质数据库 UniProtKB (https://www.uniprot.org/uniprotkb/)，
检索词“Spike glycoprotein SARS-CoV-2”或输入 P0DTC2，定位到 SARS-CoV-2 的刺突蛋白序列，根据

蛋白质结构域注释，界定 S1-RBD 区域(通常为氨基酸残基 319-541)约 223 个氨基酸，并将氨基酸序列提

交至 SWISS-MODEL 预测蛋白质三维结构(https://swissmodel.expasy.org)。培养学生生物数据检索与序列

分析的基本能力，理解蛋白质空间结构在疫苗设计中的重要作用。 

4.2. 抗原表位预测与疫苗设计 

VaxiJen 是一个基于物理化学属性、无需序列比对即可直接预测蛋白质抗原性的工具，将获得 S1-RBD
氨基酸序列提交至疫苗预测平台 VaxiJen v2.0 (http://www.ddg-pharmfac.net/vaxijen/VaxiJen/VaxiJen.html)，
在参数设置中，选择“病毒”作为病原体类型后进行提交。系统会返回一个抗原性分数(通常默认阈值 0.4)，
从整体上验证其作为疫苗靶点的潜力。随后使用 IEDB 中的表位预测工具(http://tools.iedb.org/)，预测 S1-
RBD 序列中可能结合 MHC 分子、被 T/B 细胞识别的潜在肽段，初步构建出候选疫苗序列，理解适应性

免疫应答的基本过程。 
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4.3. 候选疫苗的免疫原性模拟评估 

传统实验验证疫苗有效性的周期长、成本高，难以在课堂开展。在教学过程中，引入基于 AI 的免疫

应答预测工具进行免疫应答效果的模拟评估。如 C-ImmSim 模拟平台是一个基于计算机模型的免疫系统

模拟器(https://kraken.iac.rm.cnr.it/C-IMMSIM/)，能够模拟抗原注入后，机体内部发生的免疫反应动态变化。

将初步构建出候选疫苗序列提交给 C-ImmSim 平台，设置模拟参数，系统会生成包括抗体滴度、T 细胞

反应强度等免疫指标的变化曲线，理解抗体产生的一般规律及其医学应用。因此，AI 科研案例应用到教

学中，既学习了抗原结构与激发免疫应答的关系，又培养了学生批判性思维、科研能力和解决复杂问题

的能力，从而实现了将前沿研究工具和成果转化为赋能创新性人才培养的优质教学资源。 

5. 人工智能赋能医学免疫学教育的优势 

生成式人工智能(Generative Artificial Intelligence, GAI)是基于大型语言模型的人工智能技术的重要分

支，能够生成文本、图像、音频、计算机代码和视频等多样化内容，在医学教育领域应用最广泛的技术

之一[14]。随着深度学习算法和大型语言模型迅速发展，GAI 进入了快速发展时代，尤其是 2022 年美国

科学家推出的 ChatGPT [15]和 2024 年中国科学家推出开源的 DeepSeek-R1 [16]，DeepSeek 和 ChatGPT
都建立在 TRANSFORMER 的架构之上，在医疗健康服务和医学教育方面均展示出卓越的能力。ChatGPT
凭借预训练的深度语义理解与 Chain-of-Thought 技术，实现复杂问题的多维度拆解与连贯推理、知识迁

移能力，而 DeepSeek 凭借架构加上多阶段强化学习流水线，在复杂推理需求的任务上表现得更出色[15] 
[16]。 

人工智能融入医学免疫学教育，改变了学生的学习方式和教育者的教学方式，Ranjan 等学者以免疫

学与微生物学的 200 个问题的准确性来评估 ChatGPT 和 Gemini 人工智能平台性能，ChatGPT 和 Gemini
平台的准确性相当，能够获得较好的学习体验，适合用于免疫学与微生物学教育教学创新[17]。曲蕴慧[18]
等人将人工智能应用于医学免疫学教学实践表明，多数学生对 AI 辅助医学免疫学教学持积极态度。AI 技
术能够以各种方式或路径为学生和教育者提供支持[19]，人工智能在医学免疫学教育应用的优势与挑战

见图 3。 
 

 
Figure 3. Advantages and challenges of artificial intelligence in medical immunology education. 
图 3. 人工智能在医学免疫学教育应用的优势与挑战 

5.1. 沉浸式学习 

由人工智能驱动的虚拟现实(Virtual reality, VR)、增强现实(Augmented reality, AR)和 AI 模拟技术创
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造了沉浸式的学习环境，使学生代入免疫细胞或免疫分子视角了解人体防御病原体入侵过程，学习更具

有互动性、激发学习兴趣。如以“三维虚拟人体”为导向的模拟实验，可增强学生免疫诊断推理、操作技

能和沟通能力[20]，尤其对罕见的先天免疫缺陷病的学习，学习期间极少遇到，由聊天机器人或 VR 驱动

的“三维虚拟人体”提供免疫诊断、模拟健康管理过程的学习[21]。这种沉浸式体验将抽象的免疫过程变

得具体可感，深刻理解了免疫应答的空间动态过程。 

5.2. 个性化学习体验 

基于 AI 的自适应学习平台，能够分析每个学生的知识状态、能力水平和学习活动和学习风格，可构

建知识结构模型、提供个性化学习内容和路径[18]。系统通过分析学生的答题记录和互动行为，智能推送

个性化的学习材料、练习题和微课程，提供优化的学习计划和资源，学生以自己的进度和方式学习，实

现了“因材施教”，满足了不同层次学生的学习需求。 

5.3. 提升学生参与度与积极性 

AI 教育工具引入了游戏化元素和交互式模拟，通过与 AI 平台或虚拟学习助手的互动，提供即时学

习反馈与支持，帮助学生保持动力及专注目标，维持学生兴趣并鼓励其积极参与，以提高学生学习的参

与度与学习积极性[18]。问卷调查分析表明[22] [23]，有 54%~90%学生认为 AI 工具的使用增强了课堂参

与度、提升了学习兴趣，使教学过程更具吸引力。与传统教学模式相比，AI 辅助的智慧教学模式显著提

高学生的课堂注意力(P < 0.01)、学习免疫学兴趣(P < 0.01) [24]，有助于培养自主学习习惯和提高积极性。 

5.4. 持续智能评估与实时反馈 

AI 通过记录、跟踪学生的学习轨迹，识别学习趋势，自动分析学生在复杂案例学习中的路径，并进

行过程性评价，实时展现学生的学习进展报告。问卷调查分析表明[22]-[24]，91%学生认为 AI 工具能够

提供即时的、形成性的反馈，帮助学生进行阶段性自我反思和目标调整，教师也可利用这些信息优化教

学策略、制定个性化干预措施，及时调整教学策略并确保学习目标得以实现。 

5.5. 扩展知识面和提高学术素养 

利用 AI 技术通过检索最新的前沿进展，拓展学生的学术视野。借助 ChatGPT、DeepSeek、Kimi、豆

包等大型语言模型的交互、自动回复、翻译、写作等功能，高效检索、追踪免疫学最新研究进展，提供更

加全面的免疫学内容，满足学生不断探索新知识新技术的需求[18]。问卷调查分析表明[22] [23]，91%学

生通过课程学习能够运用 AI 工具查阅资料及文献阅读和分析，84%学生认为通过 AI 工具辅助阅读前沿

文献有助于拓宽学术视野[23]。与传统教学模式相比，AI 辅助的智慧教学模式显著提高学生的信息处理

和分析能力(P < 0.01) [24]。此外，AI 技术已被用来辅助科学家进行医学免疫学未知探索的重要工具，如

在个性化免疫治疗、疫苗开发、免疫实验诊断等领域的应用，拓宽知识面及提高学生科研素养与探索能

力。 

6. 人工智能赋能医学免疫学教育的挑战 

虽然人工智能在提高学习效率、改变学生学习体验方面具有巨大潜力，但也存在一些需要逐步完善

和解决的挑战(见图 3)。 

6.1. 医学免疫学与 AI 融合不足 

尽管 AI 技术发展迅速，在医学领域广泛应用，但仍然无法有效支撑 AI 技术在医学免疫学领域的全

面应用。工程师开发的 AI 研究工具都有其局限性，分析或预测的准确程度有所不同，且这些 AI 工具处
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理数据高度依赖研究者提交数据质量。与此同时，AI 技术与医学免疫学教育的深度融合不足，使开发课

程教学系统往往与实际教学过程需求不一致，如何实现医学免疫学理论与深度学习算法的有机结合，以

及如何将 AI 技术有效地整合到现有的教学流程、课程设计、个性化学习指导等教学体系中，仍然面临诸

多挑战。 

6.2. 技术难题与实施成本高 

先进的 AI 模型(尤其是大型深度学习模型)需要巨大的计算机算力支持，也需要提供高性能硬件、开

发出符合实际需求的专业软件的支持。AI 技术的开发者和用户之间可能存在学科间的差距，导致开发出

的 AI 技术，难以满足医学免疫学科研与教育的实际需求。同时，构建高质量的 VR/AR 教学场景和自适

应学习平台需要高昂的资金投入和专业技术团队进行维护，均需投入高昂的大量人力和物力资源成本。 

6.3. 数据安全与隐私保护 

医学免疫学研究中涉及大量高度敏感的生物样本数据信息、监测数据和影像资料等，在使用这些数

据训练 AI 模型或进行案例教学时，面临如何确保数据脱敏、防止隐私泄露等生物安全隐患。人工智能教

学系统涉及大量学生的数据，如学生个人信息、学习行为、成绩和偏好等大量学生数据，也存在着个人

信息和数据隐私泄露的潜在风险，如何确保数据的安全性和隐私保护成为亟待解决的挑战之一。 

6.4. 算法偏见与 AI 幻觉 

在人工智能赋能医学免疫学的教育教学中，算法偏见是一个不容忽视的潜在风险。免疫系统具有高

度复杂性，免疫应答程度可能因免疫原结构与性质、HLA 遗传背景等差异而有所不同。如在免疫原性预

测模型中，训练数据主要依赖欧洲人群，这可能导致算法在亚洲人群中的应用效能下降。HLA 基因型在

人群分布具有显著的差异性，若 AI 模型未涵盖足够的多样性数据，在疾病风险预测、个性化治疗推荐中

也可能存在算法偏差。构建具有人口多样性的免疫学数据集，可降低 AI 模型算法的潜在偏见。此外，在

医学免疫学教学中，AI 生成内容可能因“幻觉”现象，而产生事实性错误或误导性信息的挑战。应严格

规范或限定 AI 系统的知识来源，从源头上减少信息偏差；在内容生成过程中，实时检索权威证据以增强

表述的准确性；在教学过程中，教师对 AI 生成的教案、试题及案例分析等教学资料应定期抽样审核、持

续优化模型。因此，采集多样性数据集、实施多层次核查流程，以确保 AI 在医学免疫学教育教学中发挥

创新潜能。 

7. 结语 

人工智能技术正在深刻变革医学免疫学的前沿研究与教育模式创新。在免疫学领域研究方面，人工

智能技术广泛用于免疫应答、免疫信息、疫苗研发、个性化治疗策略优化及免疫标志物挖掘等领域，显

著推动了医学免疫学技术的进步。在医学免疫学教育教学实践中，人工智能价值主要体现在构建沉浸式

虚拟实验环境、提供自适应学习路径、增强学生互动参与度、实现智能评估与实时反馈、扩展知识面和

提高学术素养等领域，从而有效提升医学免疫学教育质量与学生学术能力。然而，人工智能与医学免疫

学的深度融合仍面临多重挑战，如技术整合复杂性、实施与维护成本、数据安全风险、隐私保护、算法

偏差等。未来需要通过加强跨学科人才培养、推动技术资源共享、建立完善的数据安全体系，充分发挥

人工智能的潜力，推动医学免疫学在科研与教育领域创新发展。 
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