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专论：人工智能与医疗健康
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编者按：人工智能技术作为新质生产力的重要引擎，在医疗健康领域释放出深层次的融合与创新潜能，

有助于重塑诊疗模式以及医疗健康管理方式、服务体系。随着机器学习、自然语言处理、计算机视觉、大

数据技术的不断发展，人工智能在医疗健康领域的应用快速发展，深度融入基础医学研究、疾病预防、诊

断、治疗、健康管理、药物研发、医院管理等各个环节，为提高患者满意度、优化医疗资源配置、改善医

疗质量、提高管理效率提供了新途径。然而隐私泄漏、可解释性差、算法偏差、道德责任界定等伦理问题

也逐渐浮现，可能对患者权益与健康构成威胁。本期专论着眼于人工智能与医疗健康领域的融合，内容包

括人工智能在医疗健康领域的应用、风险挑战与治理对策，以及国内外智慧医疗领域政策部署等方面，以

期为促进人工智能在医疗健康领域的创新应用以及数字健康产业高质量发展提供参考。

人工智能在医疗健康领域的创新应用、
风险挑战与治理对策

李　韬１，２，３　张　臖１　李亚哲４，５　冯贺霞５

（１北京师范大学互联网发展研究院　北京 １００８７５　　２北京师范大学国家数字健康中心　北京 １００８７５
３北京师范大学新闻传播学院　北京 １００８７５　　４北京理工大学北理鲍曼联合学院　北京 １００８７５
５北京师范大学中国社会管理研究院　北京 １００８７５）

〔修回日期〕　２０２５－０１－１７

〔作者简介〕　李韬，教授，博士生导师，发表论文５０余篇；通信作者：冯贺霞。

〔摘要〕　目的／意义 为充分发挥人工智能技术优势，释放医疗健康数据价值，促进医疗健康事业和产业高质
量发展提供参考依据。方法／过程 分析人工智能在卫生服务、医疗服务、健康管理与药物研发等领域的创新应

用，以及人工智能应用于医疗健康领域面临的数据隐私与安全、算法偏差、法律与监管、技术可靠性、伦理等

方面的风险挑战。结果／结论 应建立健全数据保护体系、提升技术可靠性与公平性、构建全球协同的多层次监
管框架、促进技术发展与人文关怀平衡，以确保医疗领域人工智能创新应用的安全性、有效性和可持续性。
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１　引言

世界卫生组织发布的 《数字健康全球战略

（２０２０—２０２５年）》旨在通过加速开发和采用适当的、
可获得的、负担得起的、可扩展的和可持续的以人为

中心的数字健康解决方案，来改善世界各地每个人的

健康状况［１］。人工智能 （ａｒｔｉｆｉｃｉａｌｉｎｔｅｌｌｉｇｅｎｃｅ，ＡＩ）作
为赋能数字健康的重要技术，在加速医疗卫生领域数

字化转型方面具有潜力，得到世界卫生组织及许多国

际和区域组织的重视。世界主要国家纷纷从战略层面

高度重视医学人工智能发展和应用，抢先布局，力图

在下一轮医学人工智能竞争中赢得先机。ＡＩ在改善卫
生健康服务、加强公共卫生监测、推进卫生研究和药

物开发、支持卫生系统管理、帮助临床专业人员改善

患者护理和执行复杂医疗诊断等方面具有明显优势和

潜力，尤其是以ＣｈａｔＧＰＴ为代表的生成式人工智能在
医疗保健领域展现出巨大的应用空间［２］。ＡＩ在医疗领
域的应用发展逐渐呈现加速化、多元化、深入化和普

及化的特点［３］。

我国高度重视数字技术在医疗健康领域的创新

应用，目前ＡＩ已逐渐渗透到各个行业领域，医疗健
康是其率先落地的重要行业之一。随着 ＡＩ技术的飞
速发展，医疗行业正加速数智化转型，同时也面临

着前所未有的机遇与挑战。本文分析 ＡＩ在医疗健康
领域的重点应用场景，以及应用实践中存在的问题、

挑战，并提出相应治理对策，旨在为促进 ＡＩ在医疗
健康领域的创新应用，以及数字健康事业和数字健

康产业高质量发展提供参考。

２　人工智能在医疗健康领域的创新应用 （图１）

图１　人工智能在医疗健康领域的重点应用场景
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２１　ＡＩ＋健康管理

随着人类预期寿命不断延长，以及老龄化进程

加速，老年人对慢病医疗和健康管理的需求随之上

升，医疗卫生系统面临更为复杂的挑战［２］。ＡＩ具有
处理和分析长时间跨度数据的能力，对微观个体健

康管理，特别是老年人的慢病管理极具价值，在多

个医疗保健领域产生重大影响［４］。首先，基于 ＡＩ
的智能硬件设备可以监测一些基本身体特征，如饮

食、身体健康指数、睡眠等，并据此简单评估身体

状况，及时识别疾病发生风险，提醒用户注意身体

健康安全，增强自我管理能力。其次，运用大数据

分析、机器学习、预测建模等，ＡＩ能够为个体提供
个性化的疾病监测和管理方案，显著提升疾病尤其

是慢病的干预效果和患者生活质量。以天津基层数

字健共体为例，通过实地调研和深入访谈，发现接

受智能化健康管理的糖尿病患者糖化血红蛋白合格

率提升２６９７％，血压达标率提升４３６１％，血脂达
标率提升３３１％。再次，运用 ＡＩ进行慢病管理可
提高治疗效果和患者依从性。借助大数据分析、人

工智能辅助系统等及时提示家庭医生治疗疾病、定

期随访，干预患者生活方式，监督其用药和饮食

行为。

２２　ＡＩ＋医疗服务

ＡＩ在医疗服务领域的应用比较广泛，包括辅助
诊断、精准诊疗、智能护理等。一是自动学习医学

数据，提取其中隐含的规则或模型，进而对病情作

出智能决策，并针对常见病提供标准化的诊疗路

径，从医生的角度给予一致性评价。通过深度学习

和大数据分析，将三甲医院专家经验植入 ＡＩ系统，
辅助医生诊断病情，尤其是将专家诊疗方案赋能给

基层医生，有助于提升基层诊疗服务能力。如微医

自主研发的人工智能辅助系统，可覆盖５０余个主
诉症状，每个诊断模型包含数十到上百个跨科室疾

病，可实现１０００多种疾病的鉴别诊断，覆盖１万
多个ＩＣＤ－１０疾病代码。ＰｌａｃｉｄｏＤ等［５］基于丹麦

６００万例患者和美国３００万例患者临床数据的疾病
代码序列训练机器学习模型，评估罹患胰腺癌的风

险，展示了ＡＩ在识别癌症高风险人群方面的潜力。

北京协和医学院对宫颈细胞学人工智能辅助诊断系

统进行评估，验证了 ＡＩ技术在细胞学筛查中的有
效性。二是基于医学影像的人工智能辅助诊断服

务，为医生提供实时智能分析结果辅助诊疗过程，

有助于提高诊疗效率和准确率。依托平台、通过统

一部署的人工智能辅助诊疗服务模块，可实现各级

卫生服务机构的远程协同，实现移动化、远程化、

智能化的在线阅片、ＡＩ辅助阅片、协同阅片，更加
高效、安全、便捷，为基层卫生服务机构赋能。三

是在智能导诊领域，可依托平台，利用智能导诊知

识图谱进行精准的病症预判分析，为患者提供智能

导诊服务，如按照距离远近、等待时长、剩余号源

等条件供患者自主选择，引导患者分级诊疗、有序

就医，提升就医体验，解决医疗需求错配问题。四

是在智能咨询领域，基于人工智能辅助系统，结合

自然语言识别和处理技术、智能咨询知识图谱，患

者可进行图文／人机对话式咨询。

２３　ＡＩ＋卫生服务与治理

传统依赖人工审核、现场检查的监管方式往往

是单点监管、事后监管，缺乏对关系网络的深入挖

掘与识别，效率较低且容易出错。通过对健康医疗

数据的监测和预警，ＡＩ能够为相关部门提供医疗资

源和监管类服务、疾控应急事件服务，以及预测、

预警、辅助决策等管理服务。ＡＩ与医学大数据结

合，通过机器学习分析整体样本数据，对风险因素

建模，有助于实现疾病风险预测，以便对患者进行

及时、有效的干预性治疗。例如，依托大数据分

析、大模型等 ＡＩ相关技术，深入分析区域医疗数

据或患者全生命周期医疗健康数据，形成全面的区

域ＡＩ健康评估结果，为医疗健康服务提供依据；

利用检索增强生成和自然语言处理技术创建医保政

策解读引擎，自动解读各类医保相关政策，提取关

键信息并生成结构化数据，最终提取相应医保监管

规则，使用生成式商业智能技术实时展示医保监管

质控、费控指标，自动监测异常数据，生成解读报

告，为医保基金监管提供支撑。ＡＩ应用提高了医疗

机构和公共医疗保险基金的风险控制、成本控制及

质量控制效率。以天津数字健共体为例，经实地调
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研和深入访谈发现，通过 ＡＩ赋能医疗保险管理，

２０２４年上半年医保拒付率由 ２０２１年同期的约

０５２％降低至约 ００４％。２０２１年、２０２２年、２０２３

年以及２０２４年上半年，通过 ＡＩ赋能，分别拦截了

约０１８亿元、０８８亿元、１００亿元以及０８２亿元

的可疑或违规保险理赔。

２４　ＡＩ＋药物研发

ＡＩ可以协助优化临床试验设计和执行，提高试

验效率和准确性，为新药上市提供有力支持。例

如，生物技术公司Ａｔｏｍｗｉｓｅ通过其ＡＩ平台ＡｔｏｍＮｅｔ

快速筛选化合物，为埃博拉病毒感染的治疗提供重

要线索。ＡＩ在患者招募、试验设计及数据分析中也

可发挥关键作用，通过分析患者遗传数据、病历记

录和地理分布，精准匹配临床试验人群，提高招募

效率。例如，Ｔｒｉａｌｓａｉ公司利用自然语言处理技术

优化临床试验协议，显著缩短临床试验准备时间。

ＡＩ还可通过实时分析临床试验数据，优化试验流

程，发现潜在问题，大幅提高试验效率。在药物上

市后，ＡＩ可通过对真实世界数据的分析，实现对药

物安全性和有效性的动态监测［６］，整合电子健康记

录、患者报告和社交媒体数据，实时监测药物不良

反应和长期效果，还可分析药物在不同人群中的表

现，优化用药方案，确保药物安全性和疗效，为药

物持续优化和监管提供有力支持。

３　人工智能应用于医疗健康领域面临的风
险挑战

３１　数据隐私与安全风险

ＡＩ在医疗健康领域的应用高度依赖于对大量医

疗数据的采集、存储、分析与应用［７］。这些数据通

常包括患者健康信息、遗传数据、病历记录等高度

敏感内容，在为疾病预测、个性化治疗和诊断提供

重要支撑的同时，也带来了严峻的隐私保护和安全

性挑战。一旦数据遭到泄漏或被不当使用，不仅可

能侵犯患者隐私权，还可能引发严重的道德和法律

问题。随着智能可穿戴设备如智能手环、健康追踪

器和远程医疗系统的普及，大量实时健康数据被采

集和传输，在慢病管理、健康状态监测和紧急救助

中发挥重要作用，但数据传输依赖于互联网，往往

缺乏足够的加密防护。近年来，针对物联网设备的

网络攻击屡见不鲜，个人健康数据成为黑客攻击的

重点目标。如果医疗机构和第三方服务商未采用其

他高级安全协议，数据和传输过程就可能成为网络

攻击的入口，甚至有犯罪分子开发恶意应用或网

站。这些工具一旦被医疗机构或患者使用，就会更

改生命体征、病史、处方等信息，对大量患者造成

不可挽回的严重伤害［８－１１］。

３２　技术可靠性与公平性问题

ＡＩ在医疗领域的应用面临可靠性与公平性的双

重挑战。ＡＩ模型的性能高度依赖于所用训练数据的

质量和多样性，医疗数据往往难以完全覆盖不同种

族、性别、年龄或经济背景的群体。训练数据的偏

差可能直接导致 ＡＩ输出的结果不准确，甚至危及

患者生命安全。例如，某些皮肤癌诊断 ＡＩ系统在

深色皮肤患者中的诊断准确率显著低于浅色皮肤患

者，显示出数据集多样性不足的问题。该问题还普

遍存在于其他医学领域，尤其是涉及多种人群特征

的复杂疾病，影响ＡＩ在不同医疗场景中的有效性。

这种数据偏差不仅削弱 ＡＩ在诊断和治疗中的应用

价值，还可能进一步加剧医疗资源分配不平等。此

外，ＡＩ技术的 “黑箱性”进一步阻碍其在医疗领

域的广泛应用。许多 ＡＩ模型在决策过程中缺乏透

明度与可解释性［１０］，限制了临床医生对 ＡＩ输出结

果的信任，且在某些关键情况下可能会出现难以质

疑或纠正系统错误的风险。

３３　法律与监管挑战

医疗人工智能的开发与部署涉及多方利益相关

者，包括技术贸易、医疗机构、患者及一些监管机

构等，各方目标与诉求不一致，使其监管与治理具

有高度复杂性［１１］。目前，全球范围内尚未形成统一

的监管框架来规范医疗人工智能开发与使用，导致

不确定性和风险增加。医疗人工智能产品通常涉及

复杂的算法、数据来源及临床应用场景，均要经过

严格的验证程序，才能确保其安全性、有效性和可
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靠性。然而各国监管标准存在差异，许多 ＡＩ产品

未经充分验证便进入临床应用，对患者安全和医疗

质量构成潜在威胁。例如，２０２１年欧洲药品管理局

（ＥｕｒｏｐｅａｎＭｅｄｉｃｉｎｅｓＡｇｅｎｃｙ，ＥＭＡ）对某些未通过

全面评估的 ＡＩ辅助诊断系统提出警告，要求所有

医疗ＡＩ产品必须符合医疗器械法规［１２］。这表明未

经验证的 ＡＩ产品可能会导致严重的临床后果。监

管机构尝试调整监管框架，以适应医疗 ＡＩ的技术

特性。２０２３年 ＥＭＡ发布关于使用人工智能支持安

全有效的药物开发、监管和使用的工作及战略计

划，提出必须采取积极措施提高 ＡＩ可信度，确保

患者安全和临床研究结果完整［１３］。ＡＩ的快速迭代

与创新节奏使监管机构难以及时制定政策，可能导

致两种极端情况，一是监管空白导致的技术缺陷，

二是政策严苛阻碍技术创新。因此，如何在创新与

治理之间取得平衡，成为全球医疗 ＡＩ发展的重要

课题。

３４　伦理与社会风险

ＡＩ的迅速发展及其在医疗健康领域的广泛应用

提升了医疗效率和精准度，但也对传统医学伦理和

社会价值观提出全新的挑战。一是自动化诊断和治

疗技术的普及会在一定程度上剥夺患者的知情权和

自主决策权［１４］，医疗数据的使用和共享也可能引发

隐私伦理争议。在传统医疗中，医患之间互动不仅

是医疗服务的重要组成部分，也是患者建立信任的

基础。然而 ＡＩ的介入可能使该过程趋于机械化和

非人性化。例如，当 ＡＩ生成诊断或建议治疗方案

时，患者难以理解其背后的逻辑和推理过程，因而

感觉对自身健康问题的参与度下降；患者也会因缺

乏对ＡＩ系统的全面认知产生线性 “算法偏差”，即

盲目信任人工智能辅助的医疗建议，忽视了对医疗

决策科学性和合理性的独立评估。二是在远程医疗

场景下，患者通常缺乏对 ＡＩ系统运行机制及数据

处理过程的全面了解，对医疗服务失去信任。例

如，当ＡＩ生成的诊断结果与预期存在显着偏差时，

患者可能会质疑医疗服务的公正性与准确性，影响

其对人工智能辅助医疗服务的接受度和信任水平。

三是ＡＩ应用可能进一步加剧医疗资源分配的不均

衡［１５］。技术先进的医疗机构往往具有资金和技术储

备优势，能够优先获取和应用最新的 ＡＩ工具，而

资源相对匮乏的地区或机构，则难以享受同等水平

的医疗服务，进一步拉大了医疗资源分配差距，加

剧医疗健康领域的社会不平等问题。

４　治理对策与建议

４１　建立健全数据保护体系

ＡＩ应用依赖于高质量医疗数据的支持，隐私保

护成为核心问题，应建立健全数据保护体系。一是

建立健全政策法规体系。数据保护法规明确数据使

用权限与责任划分，确保患者对个人数据的知情权

和控制权。针对医疗场景的细化政策仍有待完善，

应进一步明确数据的使用权限、患者知情权以及数

据控制权，从而保障法律的效果和可操作性。二是

制定数据标准规范。为充分释放数据要素价值，促

进医疗健康数据在不同领域的创新应用，应制定细

化、规范的数据标准，以及相对详细的可实操细

则，为不同主体使用医疗数据开发大模型提供明确

的指导，促使不同主体在模型开发中更加注重数据

安全和隐私保护、电子健康记录系统规范使用、医

疗器械和技术监管、患者权益保护等，促进医疗服

务的改善和创新。应在安全可控范围内，为市场创

新主体开放部分医疗健康数据，提供数据训练服

务，围绕政府监督管理、监测预警、公共卫生预防

控制、风险评估、决策辅助、效果预测等开发新算

法模型；围绕企业产品研发、技术开发、市场分

析、产业发展等需求，积极引导企业参与，聚焦医

疗产业智能开发，对企业分级分类开放数据，挖掘

高质量的产品、技术研发方案，拓展基于医疗健康

数据的应用场景。三是创新技术治理手段，引入先

进的数据加密技术，如同态加密和差分隐私技术，

保障数据处理过程中的隐私性。基于区块链技术的

数据管理系统也为数据共享和隐私保护提供了创新

解决方案。其去中心化、不可篡改和透明性，可降

低数据泄漏导致的隐私侵害，在医疗数据管理中有

巨大应用潜力。例如深圳市医疗保障局联合相关企

业推出基于区块链的医疗电子平台，不仅规范了数
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据流通，还减少了数据泄漏带来的影响。四是推动

医疗机构与第三方服务商定期进行网络安全测试，

构建强大的网络安全防线。如 ＩＢＭＱＲａｄａｒ安全平

台，通过实时监控和分析海量医疗网络流量，有效

识别潜在的网络威胁并快速响应，进一步提升系统

防御能力。

４２　提升技术可靠性与公平性

ＡＩ的性能很大程度上取决于训练数据的质量与

多样性。提升技术的可靠性与公平性，既是技术发

展的核心要义，也是保障医疗健康服务普惠共享的

现实需要。一是构建多样化的数据采集体系，确保

涵盖不同种族、性别、年龄和经济背景的患者信

息，减少数据偏差对模型性能的影响。例如，美国

国立卫生研究院 “ＡｌｌｏｆＵｓ”希望通过收集来自

１００万人的多样化健康数据，为 ＡＩ模型提供更全面

的训练数据［１６］。二是推动开放数据共享平台建设，

提升数据质量与普适性。目前医疗数据因隐私、安

全及产权等问题往往分布在不同机构中，严重阻碍

了 ＡＩ的应用发展。建立统一的标准化数据共享平

台，不仅可以实现数据高效流通，还能保证数据质

量的统一性和模型训练的普适性。例如，欧洲联合

医疗数据共享平台 ＥＨＤＥＮ通过标准化技术与数据

整合，已实现跨国医疗数据共享，有效提升 ＡＩ应

用的泛化能力［１７］。三是开发具备解释能力的 ＡＩ模

型，提高临床医生对其输出结果的信任。模型透明

性与可靠性不仅是推动其在医疗场景中普及的技术

需求，更是保障患者安全的重要手段。此外，为缩

小资源分布不均衡造成的医疗缺口，可通过引入低

成本、高适配性的 ＡＩ工具，并提供技术培训和设

备支持，缓解技术使用的不均衡性，缩小医疗资源

分配的地区差距。

４３　构建全球协同的多层次监管框架

ＡＩ在医疗领域的快速发展对现有法律框架提出

巨大挑战，传统监管机制难以应对 ＡＩ技术的复杂

性和医疗场景的多样化。因此，构建全球范围内的

多层次监管框架，不仅是促进医疗人工智能技术健

康发展的必要条件，也为解决跨国数据流动、技术

贸易与伦理争议问题提供了切实可行的路径。医疗

人工智能应用的复杂性和多样性，使其监管不仅涉

及算法和数据，还包括具体的临床应用场景和多方

利益相关者的诉求。因此可借鉴国际经验，逐步形

成广泛共识和全球监管框架。在具体的监管机制设

计方面，可以引入风险分级分类管理模式，针对不

同风险等级的产品实施差异化审核与监管。例如，

《欧盟人工智能法案》通过风险分级管理思路，根

据产品风险级别实施分层监管，对高风险产品进行

更为严格的验证和审查［１８］，有效平衡技术发展与风

险控制之间的关系。随着医疗人工智能技术的全球

化应用，数据跨境流动和技术贸易成为不可回避的

核心问题，在此背景下，应通过国际协作设立标准

化监管协议，推动技术创新与法律保障的同步发

展。在监管执行层面，通过引入独立第三方审核机

制，针对人工智能系统的算法逻辑、数据来源及应

用风险进行全面评估，例如，算法透明性审查可以

确保系统决策过程可解释，避免 “黑箱”问题；数

据审核则需确保训练数据来源符合伦理与法律要

求，并具备足够的多样性以降低算法偏见的可能

性；同时，风险评估则通过建模与模拟测试，识别

人工智能系统在不同临床场景下的潜在问题。以上

措施不仅能够为监管机构提供独立且客观的技术评

估结果，还能增强公众对医疗人工智能技术的信

任，推动其在实际应用中的普及。此外，由于 ＡＩ

在医疗领域的快速迭代和不确定性，监管框架需要

具备动态调整能力，以应对政策滞后带来的潜在风

险。动态调整机制应包括定期组织专家委员会对新

兴技术进行科学评估，及时发现技术变革对现有监

管框架的冲击，并据此为政策调整提供依据。同时，

通过引入 “沙盒监管”模式，允许企业在可控环境

中测试新技术，从而帮助提前识别潜在风险并快速制

定相应的应对措施，在保证安全性与伦理合规性的同

时，促进技术创新与应用推广的平衡发展。

４４　促进技术发展与人文关怀的平衡

ＡＩ的广泛应用不仅提高了医疗效率，还在一

定程度上改变了传统的医患关系。智能诊断、辅

助决策、远程医疗等技术手段的普及，使医生和
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患者之间的交互逐渐从 “面对面”过渡到 “屏对

屏”，传统医疗中的人性化关怀正在被技术流程化

和自动化所取代。该变化在提升医疗服务效率的

同时，也带来了新的伦理和社会问题，特别是患

者知情权与自主决策权被削弱，以及对技术透明

性的质疑。因此在科技不断推动医疗发展的背景

下，促进技术与人文关怀的平衡尤为重要。技术

的最终目标是服务于人，而非取代人。在发展人

工智能医疗技术的过程中，唯有实现技术应用与

人文关怀的良性互动，才能真正造福患者。在伦

理治理层面，应首先确保患者知情权和参与权，

通过透明的信息披露机制，使患者了解人工智能

系统使用场景和局限性。例如，在患者接受人工

智能辅助诊断时，医疗机构应通过简明易懂的方

式向患者解释 ＡＩ的作用、数据使用范围及其对诊

断的影响，使患者能够基于充分的信息自主决策。

此外，应在技术设计中注重医患互动的人性化处

理，避免因过度自动化、智能化产生医患关系冷

漠化。例如，通过语音交互、情感识别等功能弥

补传统技术的冷漠感。针对远程医疗和智能化诊

断等新场景，应建立患者数据透明化的操作规范，

确保患者能够清楚数据的处理方式和决策依据。

例如，医疗机构可通过数字化平台向患者开放数

据访问权限，提供患者数据的实时追踪功能，明

确告知数据使用目的、储存时限及安全措施，从

而增强患者对 ＡＩ的信任。

５　结语

人工智能在医疗服务效率、健康管理方式、卫

生服务与治理模式、医药研发以及医疗资源优化配

置等方面发挥积极作用，但同时也面临数据隐私与

安全、算法偏差、法律与监管、技术可靠性、伦理

等方面风险挑战。随着公众对医疗健康服务体验

化、个性化、精准化等需求提升，人工智能在医疗

健康领域的应用前景也将更加广阔。如何在创新技

术、提升服务效率和质量的同时，解决人工智能在

创新应用中面临的数据安全、伦理、法律、监管等

方面的问题挑战，是当前人类社会面临的一个重要

课题。应通过合理监管和社会健康治理，确保人工

智能技术的安全有效使用，释放医疗健康数据的要

素价值，发挥人工智能技术在医疗健康领域的应用

潜力。

作者贡献：李韬负责研究设计；张臖负责资料分

析、论文撰写；李亚哲负责资料分析；冯贺霞负责

论文撰写。

利益声明：所有作者均声明不存在利益冲突。
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