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AI應用：超音波引導和介入超

音波 

    人工智能（AI），特別是機

器學習（ML）和卷積神經網路

（CNN），已經逐漸塑造成為現

代醫學領域中的關鍵計算工

具。這些先進的技術在生理測

量和醫學成像的應用中，不僅

提供了精確的定量資訊，也增

強了資料的一致性和客觀性，

因此在現代醫學領域中的需求

持續上升[1]。然而，相對於其他

領域，AI 在超音波介入療法中

的研究和應用進展相對緩慢。

因此，本文旨在整理 AI在超音

波引導介入治療中的最新進展

和應用。 
 
AI超音波導引介入及治療功能 

    超音波引導和介入超音波

已成為各種醫療領域中不可或

缺的工具，它們能提供即時的

影像資訊，以指導精確的介入

手術流程。儘管一般的應用方

式涉及使用探頭生成影像來指

導介入流程，但其效果在很大

程度上取決於操作醫師的技能

和經驗[2] 。AI透過降低對操作

者主觀判斷和可能出錯的依

賴，提升了超音波引導介入的

診斷精確度。AI具有以下功能： 
 
(1)術前計畫 (Planning) 

    AI 在超音波檢測中的應用

能協助臨床醫生在進行介入前

的評估，提高診斷的特異性和

準確性，從而減少不必要的切

片[3]。已有的研究指出，基於

AI 的乳腺超音波 CAD 系統具

有降低良性乳腺腫瘤切片率

34-55%並提高切片陽性預測

值 7-20%的可能性[4]。利用前

列腺超音波的 3D AI模型，能

夠有效地識別前列腺癌，並減

少不必要的切片[5]。 
 
(2)導航和定位  (Navigation 

and Positioning) 

    基於 AI大資料的方法，可

實現精確的導航和定位病變。

例如，在產科超音波中，AI 能

夠在超音波視頻中自動檢測和

 

圖 1：利用超音波的 AI Nerve Tract™功能，醫師可以自動辨識及

追蹤手部的正中神經和尺神經。隨著醫師操作探頭移動，這些手

部神經的位置標示會以黃色的框線自動更新，提供實時且精確的

神經追蹤。 



學習不同標準平面上的關鍵解

剖結構[6] 。AI 有助於精確識別

腫瘤或所需到達部位，協助醫

生準確定位和導航到目的地區

域，提高了超音波引導介入治

療的精準度。 
 
(3)超音波影像增強  (Image 

Enhancement) 

    清晰的病灶影像以及準確

的病變邊界認定對於介入流程

至關重要。AI 系統可以通過將

其與乳腺組織和非病變結構區

分開來，從而潛在地增強超音

波掃描中乳房病變的影像識

別，進一步協助介入流程[7]。 
 
(4)操作自動化 (Automation) 

    在超音波介入治療中，AI

可以自動化執行某些操控，以

提高治療效率和精確度。這包

括自動調整超音波的參數，以

及識別和追蹤體內的解剖結

構。例如，它可以對神經自動

進行精確的追蹤和定位，進一

步提升診斷和治療的效果[8]。 
 
(5) 介 入 手 術 預 測 模 型 

(Predictive Models) 

    AI 預測模型可以使用患者

的超音波資料來預測治療性介

入手術或其他醫療流程的結

果，提供個體化的預測手術測

量或其他醫療流程的結果，

如：推估手術成功率、併發症

風險、恢復時間等，以幫助醫

生和患者做出更好的決策[9]。 
 
區域麻醉   

    區域麻醉是目前AI介入超

音波發展較成熟的部分。超音

波 引 導 區 域 麻 醉

（ ultrasound-guided regional 

anesthesia，UGRA）已經日益

成為外科手術準備及復健科病

患疼痛控制的方法，然而其複

雜的解剖學挑戰使得初學者難

以掌握[10]。AI能夠協助識別多

種解剖學結構，如身體多個區

域神經等[11]。在操作過程中，

醫師需要在超音波探頭、針頭

與觀察螢幕之間進行協調，這

可能增加了流程的複雜性和風

險。AI 可以透過自動即時標示

針頭來改善這種情況(圖一)，提

高精確度並減少訓練時間。另

一方面，AI 能透過超音波解剖

結構的彩色同步標示，提高

UGRA 流程的效率和安全性
[11]。 
 
結合機器人系統  

    機 器 人 輔 助 系 統

(Robot-assisted system)類似

達文西手術系統，可以結合了

AI 與機器人輔助的超音波技

術。在這樣的系統中，機器人

能精確控制超音波探頭，進行

即時精準且穩定的介入操作，

機器人也可遠距控制。同時 AI

則能夠即時的分析超音波的影

像結果，協助醫師偵測異常並

提供介入手術的指導[12]。 
 
結論 

    AI 可以協助醫師超音波介

入檢查，縮短初學者學習曲

線，並提高介入的準確性以及

效率。目前這些技術及軟體還

沒普及，待未來可以進一步強

化 AI 在介入超音波領域的應

用。 
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圖、周春平醫師(圖右)2023 年於四川成都參與西部乳腺高

級培訓班會議及參訪華西醫院放射科。 


