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作為2026世界人工智能大會（WAIC）重點活動之一， 「AI賦能
生命健康新範式論壇」 早前在上海世博中心舉行，並發布《未來醫
生》白皮書。白皮書顯示，現在臨床醫生對於人工智能的討論，早已
不再是是否應該應用人工智能，而是應該如何負責任地應用可信賴的
人工智能，成為醫生 「第二雙慧眼」 。

一方面是AI醫療診斷準確率在部分場景逼近甚至超越人類醫
生，另一方面AI又因 「數據幻覺」 、關鍵詞描述不準確等
原因漏判、誤判真實病情。如何跳出 「AI替代醫生」
的技術迷思，成為AI醫療的探索方向。業界表
示，當前AI仍代替不了醫生， 「醫院的未來
屬於人機協同的智慧醫療團隊。」

大公報記者 王莉
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業界：未來屬於人機協同的智慧醫療團隊
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京東健康
AI醫生 「大為」

• 「大為」 基於自研
「京醫千詢」 醫療
大模型與權威臨床
指 南 ， 深 度 融 合
「 醫 、 檢 、 診 、
藥」 閉環能力，覆
蓋超千種中西醫病
徵，將AI技術應用
從單點諮詢延伸至
在線問診、到家快
檢、護士上門及藥
品配送等全流程履
約。超 300 個標準
化診療路徑、109項
質檢標準對標真人
醫生問診規範，確
保每一次健康建議
均 可 追 溯 、 可 驗
證。

智能體當篩查員
接診量幾何級上升
「我的帶狀疱疹就是上

傳照片給AI判斷出來的。
第一時間去了醫院，醫生還
表揚我抓住了72小時黃金
治療期。」 杭州的王女士是

醫療AI智能體的忠實 「粉絲」 。
「去醫院看診往往排隊一小時，看病
10分鐘，現在一些小問題通過詢問
智能體就能解決。」

早在2023年，由浙江省衞生健
康委打造的醫療AI智能體 「安診
兒」 就已上線，涵蓋診前諮詢、臨床
診療和診後管理等40餘項智能化服
務，目前已覆蓋浙江2000餘家醫療
機構，鏈接2000萬用戶─相當於
浙江省每3位居民中就有1位使用

過，幫助居民將平均就醫時間縮短了
20分鐘。

「睡眠學科和大語言模型融合
最大的優勢是對儀器設備的依賴度
比較低，診斷更多依託多輪交互。
交互完、再結合一些量表評估，我
認為90%的人就可以做初步判斷
了。」 在 「安診兒」 上，以杭州市
第七人民醫院副院長毛洪京為原型
的全國首個專注於精神衞生領域的
睡眠專家智能體推出至今，已經幫
助663萬多人，篩查出近14萬名
睡眠障礙者。 「按我正常接診量，
一年其實也就接診一萬個人，但智
能體可能三個月就能幫到100多萬
患者。」
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中國平安
「智享家醫」

•中國平安旗下平安
好醫生宣布全新升
級的 「平安智享家
醫 」 服 務 已 覆 蓋
9000萬月活用戶，
採用 「AI +真人醫
生」 雙服務模式，
其中，AI 秒級響應
實現全天候服務，
諮 詢 準 確 率 達
98%，可以高效處
理問診分流、用藥
提醒、體檢報告解
讀等高頻需求。

• 「AI+預防醫學」 企
業安頓發布的中醫
機 器 人 ， 將 傳 統
「望聞問切」 四診
拓展為七診合參體
系─AI 面診、紅
外面診、舌診、耳
診、聞診、問診、
脈診七維一體，通
過面診相機、舌診
相 機 、 脈 診 傳 感
器、紅外熱成像及
聲紋識別等硬件設
備，實現多維度數
據的同步採集與AI
融合分析，約5-10
分鐘出具完整的中
醫健康評估報告。

大公報整理

安頓中醫機器人

醫生把關AI結果
為患者上「雙保險」
上海交通大學醫學院附

屬新華醫院皮膚科醫生干皆
誠就是把關醫生中的一員：
「常見的小毛病，病人未必
非得跑一趟三甲醫院。AI

加上有經驗的三甲醫生把關，基
本就可以放心了。」 河南省人
民醫院皮膚科醫生竇進法也

認為，只有雙保險才是
對病人真正的負責。

螞蟻阿福數據
顯示，約 15%用
戶主動選擇醫生把
關，醫生覆核結果
與AI分析的一致
率超90%。螞蟻

阿福方面表示，在醫療健康領域，診
療的主導人永遠是真人醫生。 「AI
回答+醫生把關」 的服務模式，既發
揮了AI問答的即時便利和大規模服
務優勢，又讓真人醫生從專業、嚴
謹、安全角度做了 「二次把關」 ，讓
用戶更放心的同時，也能節省出一部
分跑醫院的時間精力。

中國醫院發展研究院院長許樹
強認為，AI在醫療健康領域的應
用，不是為了取代醫生，而是為了協
助醫生更好地解決百姓看病就醫的需
求。 「醫生把關」 功能的嘗試，既為
患者提供便利，也為醫生利用數智技
術提高質量效率提供了可參考的範
式。
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▲7月17日，2026世界人工智能大會暨人工智能全球治理
高級別會議在上海開幕，在西岸國際會展中心，參觀者在體
驗 「中醫機器人舌診」 。 新華社
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▲顧客使用AI醫療管家測試膚質。

大公報AI製圖

AI Token跨院結算
數字醫療惠及基層

「醫生，我這結節是良性
還是惡性？」 在浙江省武義縣
第一人民醫院（浙大邵逸夫醫
院武義分院），接診醫生陳舍
黃將患者王大爺的影像及檢驗

資料導入醫院最新部署的肝癌多模態
AI智能體，短短30秒，系統給出診
斷：病灶符合早期肝細胞癌分期特徵，
建議行腹腔鏡肝段切除術。經與總院專
家遠程會診後，王大爺在當地及時接受
手術，術後病理結果與AI判斷完全一
致。

據介紹，這場 「家門口」 的精準診
療得益於浙江大學醫學院附屬邵逸夫醫
院在全國首創的AI Token（詞元）跨
院全流程結算服務。長期以來，算力供

給不足成為制約基層醫院AI普惠的重
要瓶頸。浙大邵逸夫醫院創新提出 「開
放算力、共享模型、按需結算」 模式，
通過衞生專網打通總院與分院間的AI
服務通道，基層醫院可按需調用總院的
AI算力，並以Token為計量單位，按
實際使用量結算。該項目上線以來，AI
服務調用總量突破83億Token。

蔡秀軍表示， 「AI醫療服務成為
像使用水電資源一樣可精準計量、規範
結算、高效流轉的 『醫療新質生產
力』 ，為全國各級醫療機構之間的算力
資源統籌與跨院AI協同，提供了可複
製、可推廣的方案，也為後續國家將
AI輔助診療項目納入醫保支付探索積
累了寶貴經驗。」
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AI存數據幻覺 仍代替不了醫生

▲AI+中醫也成為年輕人信賴的診療手段之一。 大公報記者王莉攝

「為什麼你說的和AI說的不一
樣？」 「這個檢查要做嗎？AI沒說要
做啊？」 《2025中國數字健康報告》
顯示，72%的受訪者曾用AI查詢健康
問題，其中35%會帶着AI建議就醫。
隨着使用AI問診人數的增加，AI診斷
與醫生診斷不一致的情況也越加頻繁，
診療室不時變身患者與醫生的 「辯論
場」 。

「我遇到最讓人哭笑不得的案例，
是普通皮膚問題被AI判斷為梅毒類疾
病，病人還不相信我們醫生的判斷，跑
了好幾家醫院，結果都判定為普通皮膚
病，直到治癒病人還是半信半疑。」 浙
江某三甲醫院皮膚科醫生劉飛說， 「如
今10個病患中一半以上會提前諮詢
AI。當醫生診斷與AI不符，我們就需
要花大量時間進行說明，無形增加了工
作量。」

網絡問診無法替代物理檢查
由於過度信賴AI診斷，感冒咳嗽

被拖延成繼發性肺結核，斷指被錯誤保
存於生理鹽水中無法接回，類似案例屢
見不鮮。對此，京東健康探索研究院專
家劉慧表示，AI的目標是模擬真人醫
生的遠程問診，而不是取代線下問診。
網絡問診永遠無法替代物理檢查，比如
驗血、CT掃描，或是中醫的望聞問切
等。

她表示，在醫療領域，AI發展中
無法避免的 「幻覺」 是致命傷。另一方
面，由於患者缺乏醫學專業知識，向
AI表達時可能會不準確或漏掉關鍵信
息，也會導致AI理解錯誤。她認為，
現階段AI問診更適合用於分析影像、
報告或處理輕微症狀、突發狀況或慢病
管理等，而且最好使用專為醫療領域研
發的AI模型，這樣能確保大模型判斷
基於真實的醫學文獻和病例紀錄。但對
於複雜或疑難病症，仍需前往實體醫院
就診。

「AI＋」醫生 為智慧醫療「保溫」
「醫學是和人相關的學科，還得以

人為本。人本身具有個體差異，所以醫
生看診重要的是因人而異，但AI很難
做到。」 浙江某三甲醫院眼科醫生趙毓
舉例，她曾接診一位90多歲青光眼患
者，家屬諮詢AI後才來醫院。 「AI建
議激光治療或者手術治療，但我們考慮
患者高齡且有基礎疾病，建議保守治
療，最終家屬也同意。就像現代醫學之
父威廉．奧斯勒的名言 『有時治癒，常
常幫助，總是安慰』 ，醫生除了看病診
療之外，人性關懷的溫度是AI無法取
代的。」

浙商總會大健康委員會主席游向東
也表示，AI智能導診、無感支付、全
程提醒提供便捷、體貼的服務，這種
「無感關懷」 構成基礎溫度；但醫療中

更深層的信任建立、情感支持與共情溝
通，仍依賴醫生的人文素養。 「AI不
會替代醫生，但會替代不懂AI的醫
生。醫院的未來屬於人機協同的智慧醫
療團隊。」


