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·菁英论坛·

消化内镜机器人的研究进展

童越１ 　 袁杭２ 　 侯丹１ 　 姜泊３

１清华大学临床医学院，北京 １０００８４；２北京理工大学生命学院融合医工系统与健康工程

重点实验室 １０００８１；３清华大学附属北京清华长庚医院消化内科 １０２２１８
通信作者：姜泊，Ｅｍａｉｌ：０９ｘｉａｏｌ＠ １６３．ｃｏｍ

　 　 【提要】 　 机器人在临床医学领域的应用正逐步改变传统的诊疗模式，在消化内镜领域，机器人

操作的出现有望在普及内镜检查、完善质控、减轻医师负担等方面发挥重要作用。 本文就不同设计类

型的消化内镜机器人的研发现状进行介绍。
　 　 【关键词】 　 机器人学；　 内窥镜；　 电视辅助外科手术

ＤＯＩ：１０．３７６０ ／ ｃｍａ．ｊ．ｃｎ３２１４６３⁃２０２０１２０７⁃００６１８
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Ｔｏｎｇ Ｙｕｅ１， Ｙｕａｎ Ｈａｎｇ２， Ｈｏｕ Ｄａｎ１， Ｊｉａｎｇ Ｂｏ３
１Ｓｃｈｏｏｌ ｏｆ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ， Ｔｓｉｎｇｈｕａ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ， Ｂｅｉｊｉｎｇ １０００８４， Ｃｈｉｎａ； ２Ｋｅｙ Ｌａｂｏｒａｔｏｒｙ ｏｆ Ｆｕｓｉｏｎ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｓｙｓｔｅｍ
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　 　 机器人在医学上的应用已有三十多年的历史，最早用于

临床的手术机器人雏形可追溯到 １９８５ 年 Ｖｉｃｔｏｒ Ｓｃｈｅｉｎｍａｎ
在神经外科手术中进行组织活检的程控机器［１］ 。 近年来，
以 Ｄａ Ｖｉｎｃｉ、ＺＥＵＳ 等系统为代表的外科手术机器人蓬勃发

展，拉开了机器人手术时代的序幕［２］ 。 工程技术的发展使

得机器人控制更加精准和稳定，目前机器人已在许多医疗场

景中发挥作用，消化道内镜是机器人潜在的重要应用方向

之一。
消化道疾病是临床上常见的一大类疾病，其中以胃癌、

结肠癌为代表的消化道恶性肿瘤造成了沉重的疾病负担。
近年全球肿瘤流行病学数据显示，胃癌和结肠癌的发病率均

排在前五位，而结直肠癌是导致患者死亡的第二大肿瘤类

型［３］ 。 ２０１５ 年，我国胃癌和结肠癌的发病人数分别为 ４０ ３
万和 ３８ ８ 万［４］ 。 早诊早治是防治肿瘤等重大疾病的重要策

略之一，而消化内镜是实现重点人群筛查和早癌防治的重要

工具。 目前国内内镜医师的总体数量仍然有限，这与需要接

受内镜诊疗患者的庞大数目之间存在供需矛盾［５］ 。 一方

面，内镜医师数量不足造成单人工作量大，容易疲劳，也延长

了患者的候检时间；另一方面，内镜相关的人力资源分布不

均，不少地区缺乏能完成高阶内镜操作的专业医师，当地患

者难以得到及时有效的内镜诊治。
随着机器人技术与医学结合的日益深入，使用机器人辅

助内镜医师提高操作效率、延展内镜专家的诊疗能力逐步受

到重视。 已有一系列研究团队围绕消化内镜检查和镜下手

术研发了相关的机器人系统，本文就该领域的研究进展报道

如下。
一、操控传统消化内镜的机器人系统

使用外置的机械系统直接控制常规消化内镜进行操作

是一种易于推广的内镜机器人研发策略。 该类型机器人通

过机械臂或套筒等组件实现对内镜的输送和旋转，并用连接

元件衔接内镜操作部旋钮。 由于不需要更换已有的内镜设

备且研发路径相对简明，因而在通用性、可及性和转化周期

方面具有明显的优势。 此外，由于机械臂和内镜是各自独立

的，只要在衔接部位使用一次性材料进行隔离就可以满足内

镜操作的消毒要求，便于临床应用。
１．ＲＳ⁃ＡＬＣ 系统。 该系统是一款适配传统结肠镜的主从

式内镜操作系统，它有一个连接内镜的从端驱动工作站（图
１）。 当内镜控制部安装到工作站卡槽内，医师可通过转动

手柄控制内镜先端弯曲，而内镜轴向的前后运动和旋转则仍

需医师手持镜体完成。 ＲＳ⁃ＡＬＣ 采用开环控制，需要操作者

根据镜下图像调整内镜运行方向。 此外，该系统提供了基于

暗区分析算法的辅助导航功能和自动使内镜在管腔中居中

的矫正功能，医师可以手动开启或关闭该功能［６］ 。
体外模型测试显示，ＲＳ⁃ＡＬＣ 系统可以帮助初学者更快

地完成结肠镜检查［７］ 。 在该项研究中，１０ 名初学者直接使

用传统结肠镜和在 ＲＳ⁃ＡＬＣ 系统辅助下进行肠镜检查到达

盲肠的中位时间分别为 １１ ｍｉｎ ４７ ｓ 和 ８ ｍｉｎ ５６ ｓ，然而对于

经验丰富的内镜专家，ＲＳ⁃ＡＬＣ 并未起到缩短操作时间的效
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图 １　 ＲＳ⁃ＡＬＣ 系统（引自 Ｖａｎ ｄｅｒ Ｓｔａｐ 等［６］ ，２０１６）传统结肠镜

的控制部安装在该系统的机电驱动机构上

果。 在息肉检出方面，ＲＳ⁃ＡＬＣ 系统可以帮助初学者提高息

肉检出率，但这一优势对于内镜专家同样不明显。
２．Ｙｕｎｓｒｏｂｏｔ 机器人。 该产品是一款主从式控制的胃镜

辅助操作机器人［８］ 。 系统由主端控制平台、显示系统、从端

控制箱和机械臂等执行机构组成（图 ２）。 与医师双手操作

胃镜类似，机器人的从端执行机构设计为内镜输送臂与内镜

操作臂两部分。 输送臂内由电机驱动的主动轮和无驱动机

构的被动轮夹持镜体，通过转动产生的摩擦力前后输送内

镜［９］ 。 操作臂主要由操作器、旋转模块和跟随模块构成。
胃镜操作部的旋钮卡入操作器同轴套筒的凹槽中，电机通过

同步带轮和套筒转动内镜旋钮。 操作臂的锥齿轮传动模块

控制镜体绕轴旋转，跟随模块的丝杠直线模组牵引内镜操作

部做跟随运动。 系统实际运行时，需要操作者手动调整输送

臂位姿使其正对受检者口部，然后由机器人完成介入操作。
医师在主控端用操作手柄控制机器操作内镜，相较于直接操

作内镜旋钮来控制转向的非直观运动映射关系，这种人机交

互设计对医师更为友好，长时间操作不易疲劳。

图 ２　 Ｙｕｎｓｒｏｂｏｔ 系统（引自张修礼等［１０］ ，２０１８） 　 Ａ：实验动物；
Ｂ１：输送机械臂；Ｂ２：操作机械臂；Ｃ：胃镜镜体；Ｄ１：人机交互界

面；Ｄ２：操作手柄；Ｅ：内镜工作站；Ｆ：内镜监视器

安全性方面，该系统主控端可显示输送轮和镜体之间的

阻力，操作臂中的机械限位开关可保证旋转角度不超过安全

范围［８］ 。 动物实验和一项纳入 ２１ 例志愿者的临床试验已经

初步验证了 Ｙｕｎｓｒｏｂｏｔ 系统完成胃镜检查的有效性和安全

性［１０⁃１１］ 。 尽管在体外和体内实验过程中，机器人辅助操作

组完成检查所需的时间均较直接操作胃镜组更长，但随着操

作次数的增加，医师用机器人完成操作所需的时间明显

缩短。
３．ＥＯＲ 系统。 日本九州大学研发的 ＥＯＲ 系统是操控传

统结肠镜的机器人系统，其采用主从式结构并具有远程控制

功能（图 ３） ［１２］ 。 操作者通过主端的两个操纵杆远程操控从

端的内镜控制机构进行相应动作。 医师可用坐姿完成操作。
在 ＥＯＲ 系统的辅助下，单人可以完成较复杂的内镜手术。
ＥＯＲ 的原型机利用 ４ 个电机实现内镜 ４ 个自由度的运动控

制。 最新版本机型增加了单手操作功能，同时在控制体系中

设计了双向触觉反馈，使操作者可以感知从端设备及主控端

产生的反作用力［１３］ 。

图 ３　 ＥＯＲ 系统原型机的构型（引自 Ｋｕｍｅ 等［１２］ ，２０１１） 　 ａ：从
端操作机构；ｂ：主端操作单元；ｃ：吸引泵控制器；ｄ：光源；ｅ：吸
引泵

体外模型实验显示，加入力反馈模块后的机器人内镜操

作组的模型肠壁受到压力较小，进镜用时较少，肠道过度拉

伸的情况也较少出现［１４］ 。 虽然 ＥＯＲ 的最新改进型系统在

实验猪体内成功实现了远程控制 ＥＳＤ 操作［１５］ ，但截至目前，
该系列机器的执行机构仍然较为庞大，这可能会对机器人在

内镜室的部署和消毒清洗造成一定困难。
二、具有自主运动能力的消化内镜机器人系统

一般来说，此类内镜机器人系统通过完全柔性的气动推

进结构或者基于多节自驱动结构来实现柔顺控制。 较早使用

这种设计理念的内镜机器人系统包括 Ｎｅｏｇｕｉｄｅ、Ａｅｒ⁃Ｏ⁃Ｓｃｏｐｅ
和 Ｅｎｄｏｔｉｃｓ 等。

１．Ｎｅｏｇｕｉｄｅ 内镜系统。 该内镜系统是一种具有自主运

动能力的多节段内镜机器人，但与常规结肠镜一样需要医师

手动推送和拨动旋钮完成操作。 Ｎｅｏｇｕｉｄｅ 镜体由 １６ 节独立

驱动的节段构成，系统的内镜先端和体外的相应位配置有传

感器，通过 ３Ｄ 导航技术，可以实时识别内镜的弯曲形态和

插入深度。 新型驱动控制系统可以根据反馈信号自动向驱

动器发出指令，使镜体各节段以“后段跟随前段（ ｔａｉｌ ｆｏｌｌｏｗ
ｎｏｓｅ ｍａｎｎｅｒ）”的主动运动方式调整位姿，这种主动柔顺控
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制可减少内镜对肠壁压迫和袢曲形成。 系统也提供了被动

模式，可以使镜体恢复成与普通肠镜相同的形状和刚性。
在临床试验中，１１ 位受试者接受了该内镜系统的检查，

结果提示盲肠插管率达 １００％，且在检查结束后的 ３０ ｄ 中没

有发生肠镜检查相关的并发症和不良反应［１６］ 。 目前，该系

统已获得美国食品药品监督管理局的医疗器械批准，不过仍

有必要对 Ｎｅｏｇｕｉｄｅ 系统和传统结肠镜进行更严格的头对头

比较临床研究。
２．Ａｅｒ⁃Ｏ⁃ＳｃｏｐｅＴＭ结肠镜。 该系统是一款自推进式气囊

结肠镜［１７］ ，由工作站和一次性内镜组件构成。 一次性部件

包括配制有全景摄像头的拍摄气囊、封闭气囊、送气和抽吸

管道以及刚性的进镜引导元件（图 ４）。 全景式摄像头可减

少因视野限制而遗漏病灶的可能。 系统运行时，需要医师用

导引部件辅助摄像气囊进入直肠。 随后，摄像气囊充气膨

胀，与肠壁紧密贴合，封闭气囊则将肛门封堵住，气动加压装

置在两个气囊之间产生的压力差可推动内镜轴向前后运动。
由于内镜插入部分的外层完全由柔性材料制成并通过气体

驱动，因而在运行中对肠壁的压力和摩擦力均大幅减小［１８］ 。

图 ４　 Ａｅｒ⁃Ｏ⁃ＳｃｏｐｅＴＭ一次性内镜检查组件（引自 Ｐｆｅｆｆｅｒ 等［１８］ ，
２００６） 　 Ａ：直肠导入器；Ｂ：供应缆；Ｃ：拍摄气囊；Ｄ：全景摄像头；
Ｅ：直肠固定气囊

为验证该设备检出病灶的能力，研究者利用黏膜下置入

金属小珠模拟结肠息肉并进行肠镜检查。 医师使用

Ａｅｒ⁃Ｏ⁃ＳｃｏｐｅＴＭ对模拟息肉病灶的平均检出率是 ９７ ６％ ［１９］ 。
另一项纳入 ５８ 名受试者的临床研究显示，该系统的盲肠插

管率和息肉检出率分别为 ９８ ２％和 ８７ ５％，未发生黏膜损伤

或不良事件［２０］ 。 该结肠镜系统已通过 ＦＤＡ 批准，可用于筛

查结直肠癌。
３．Ｅｎｄｏｔｉｃｓ 系统。 该系统为一款具有一定自主运动能力

的结肠镜机器人系统［２１］ 。 系统的执行机构主要由一次性探

头和控制工作站组成。 探头的先端可以在两个方向上弯曲

１８０°并集成了具有 １１０°视角的摄像头。 受尺蠖运动的启发，
Ｅｎｄｏｔｉｃｓ 探头的近端和远端设计有异步夹持机构，二者夹持

肠壁组织并与探头内部可伸缩结构配合，可以实现探头的精

确递送（图 ５）。

图 ５　 Ｅｎｄｏｔｉｃｓ 的一次性插入组件（引自 Ｃｏｓｅｎｔｉｎｏ 等［２１］ ，２００９）
Ａ：摄像头；Ｂ：前端夹持机构；Ｃ：柔性镜体；Ｄ：后端夹持机构

在一项 ４０ 例患者入组的临床研究中，Ｅｎｄｏｔｉｃｓ 系统在减

轻患者疼痛方面表现出明显的优势：传统肠镜检查组患者主

观疼痛的评分平均值为 ６ ９ 分，而 Ｅｎｄｏｔｉｃｓ 组为 ０ ９ 分；但
在检查质量方面，测试中 Ｅｎｄｏｔｉｃｓ 的盲肠插管率仅为 ２７％，
远低于传统肠镜 ８２％的插管率。 在另一项纳入 ７１ 例受试者

的临床研究中，Ｅｎｄｏｔｉｃｓ 在操作时间和病灶检出方面的表现

不及普通肠镜［２１⁃２２］ 。 因此，可以认为 Ｅｎｄｏｔｉｃｓ 系统在降低内

镜操作引起的患者不适方面做了很好的技术尝试，但在检查

效率和检查质量方面仍有较大改进空间。
三、消化内镜手术机器人系统

随着内镜下手术的应用范围越来越广，经自然腔道内镜

手术（ ｎａｔｕｒａｌ ｏｒｉｆｉｃｅ ｔｒａｎｓｌｕｍｉｎａｌ ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃ ｓｕｒｇｅｒｙ，ＮＯＴＥＳ）
受到关注。 传统内镜器械通道容纳空间有限、内镜器械离轴

运动能力不足等技术瓶颈限制了内镜手术的发展。 因此，改
变传统内镜功能的新型内镜手术机器人应运而生。 这些系

统大多利用牵引缆驱动前端器械，但这样的驱动系统具有一

定的滞后性。 尽管设计者通过改进机电控制等多种方法尝

试解决这一问题，但目前报道的相关产品距离临床应用可能

仍有一定距离。
１．ＭＡＳＴＥＲ。 ＭＡＳＴＥＲ 的设计初衷是为 ＮＯＴＥＳ 提供器

械集成平台和辅助操作功能［２３］ 。 该系统由主控制台、远程

工作站和具有双器械通道的治疗性内镜组成。 内镜先端伸

出的小器械臂具有多自由度运动能力，可以根据手术需求更

换不同的器械（图 ６）。 该系统从端执行器灵活的机械结构

和高效率的力传导系统使内镜器械能够进行准确定位。
动物研究表明，它可以有效完成 ＥＳＤ 以及胃全层楔形

切除和肝切除等较复杂的 ＮＯＴＥＳ 操作［２３⁃２４］ 。 研究者使用
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图 ６　 ＭＡＳＴＥＲ 系统（引自 Ｈｏ 等［２５］ ，２０１０）的从端执行机构，配
置有 ２ 个可离轴运动的器械臂

ＭＡＳＴＥＲ 在实验猪体内完成了胃的 ＥＳＤ，手术中位时间为

１６ ｍｉｎ［２５］ 。 尽管 ＭＡＳＴＥＲ 展示了其执行 ＥＳＤ 等高阶内镜手

术的良好能力，但是该系统缺乏快速更换手术器械的能力，
并且在通过食管时需要额外插入一套保护外管，进而加大了

医师的操作难度。 此外，ＭＡＳＴＥＲ 系统的体积比较庞大。 目

前，ＭＡＳＴＥＲ 最新机型具备触觉反馈功能，其新一轮的研发

计划主要集中在集成控制和性能优化方面［２６］ 。
２．Ｖｉａｃａｔｈ。 这是一款具备远程控制功能的主从式内镜

机器人，医师通过主端的控制台和操作杆控制从端执行系

统。 Ｖｉａｃａｔｈ 从端系统通过套管的方式安装在传统肠镜上，
在先端的两个器械通道伸出的器械臂可以快速安装不同的

手术器械，包括活检钳、电凝和持针器等。 研究者在系统的

主从接口处设计了触觉反馈功能。
由于该系统的设计初衷是为了完成 ＮＯＴＥＳ，因此其先

端部的设计特别强调器械臂运动的灵活性。 Ｖｉａｃａｔｈ 器械臂

小关节的柔性设计使其可以在牵引缆位移程度不变的情况

下完成任意曲面的构型配置，这一功能使得医师内镜下的手

术操作变得更为便利。 动物实验已经证实 Ｖｉａｃａｔｈ 能完成内

镜黏膜切除术，但也有研究者注意到这些手术器械产生的侧

向力只能达到 ０ ５ Ｎ，能否满足实际手术需求仍然值得

探讨［２７⁃２８］ 。
３．Ｅｎｄｏｍｉｎａ。 这是一款安装在常规内镜上的功能增强

系统。 执行机构以套筒的形式固定在传统胃镜或结肠镜上，
进而为内镜提供更灵活的手术操作和三角测量功能。 它有

两个器械操作通道，可以容纳主动治疗臂和配套的内镜器械

通过，该型治疗臂可以独立于内镜主轴在 ３ 个自由度范围内

运动。 操作者可以通过主端的操作杆对内镜系统和器械进

行控制。
该系统的操作性能已经在动物器官中进行了测试，包括

内镜下的胃减容术（图 ７），术中和术后未出现明显的不良事

件［２９］ 。 Ｗａｌｌｓｔａｂｅ 等［３０］使用该系统为 ２ 例肥胖患者进行了

内镜下胃袖状成形术，患者术后恢复良好，无明显不良反应。
四、结语

工程学和临床医学研究者紧密合作进行的多种内镜机

器人探索已经取得一些成果。 可以看到，术中实时导航、精
细控制、高灵敏力反馈装置等先进技术和产品的应用使得启

用机器人来完成消化内镜操作的技术条件臻于成熟。 目前

图 ７ 　 Ｅｎｄｏｍｉｎａ 进行胃内手术时的镜下视野（引自 Ｗａｌｌｓｔａｂｅ

等［３０］ ，２０１８），可见两侧的附属机械臂和内镜主轴伸出的内镜手

术器械

多种型号的消化内镜机器人系统已进行初步的临床试验，但
尚缺乏较大规模的前瞻性、与传统内镜进行头对头比较的临

床试验和安全评估，不同机器人系统之间也罕见对比性研

究，这给临床医师和管理决策者选择造成了一定困难。
机电控制、新型材料、人工智能图像识别等技术的进步

将加快赋能医疗机器人的发展。 在充分考虑临床需求、兼顾

成本效益的前提下［３１］ ，或许在不久的将来一系列人机交互

流畅，性能良好的内镜机器人系统将会诞生，使更多消化疾

病患者从中获益。
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（收稿日期：２０２０⁃１２⁃０７）

（本文编辑：周昊）
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