
数字化虚拟人体数据获取的现状和对策  

    2001年冬第174次香山科学会议揭开了我国数字化虚拟人体研究的序幕。在“数字化虚拟人”研究的宏伟

蓝图中，包含了需要逐步解决的“虚拟可视人”、“虚拟物理人”、“虚拟生理人”和“虚拟智能人”等内

容，但首先要解决的是人体数据的获取。因为，必须将人体结构加以数字化，才有可能在电脑屏幕上进一步虚

拟人的形态结构及其功能活动。人体数据获取这个起步性任务，主要由医学院校的人体解剖学者承担。现将国

内外人体数据获取有关状况加以介绍，并提出对策性建议。 

    

1  国外人体数据获取简况 

    1.1  美国和韩国的数据集   美国Colorado大学执行美国国立医学图书馆(NLM)提出的可视人计划

(visible human project，    VHP)，于1994年和1995年获得了一男一女两组包括CT、MRI和切片图像数据

集[1]。由于CT和MRI受到断面精度和灰色成像的限制，后续向“虚拟人”发展的基础框架则以切片图像数据

集为主。这套由VHP在国际上发行并为广泛应用的VHP切片图像数据集，男性切片间距为1.0 mm，共有1 878

个横断面；女性切片间距为0.33 mm，共有5 190个横断面。 

    继美国VHP之后，韩国亚洲大学医学院在韩国科技信息研究院的资助下，提出一个“可视韩国人计划”

(visible Korean human，VKH)，于2001年报道了1例男性尸体的切片工作，其切片间距为0.2 mm，共有8 

590个断面[2]。 

    1.2  国外数据集对我们的启示 

    “他山之石，可以攻玉”。我国在“数字化虚拟人”这个研究领域，起步较晚，应该汲取国外的经验和

教训，师其长处，避其短处，少走弯路，有一个较高的起点。因此，重要的是能寻找出前人存在的缺点和不足

之处，又能针对这些问题提出解决的措施，才能有所发现，有所前进。纵观美韩两国的切片数据集，确实给虚

拟人体的构建提供了较精密的框架，表现在对人体骨骼、肌肉、中枢神经和某些器官的构建上，提供了便于配

准和分割的资料。但是，上述数据集也还存在许多不尽人意的问题，例如血管系统未加特殊处理，动脉与静脉

的色调一样，难于鉴别区分；标本选材的典型代表性不佳，或失之过胖，或失之过瘦，距离健康人群的体质常

数过远(如死于慢性消耗性疾病者)；女性标本的选材年龄偏高，显示女性特征的内生殖器官已退化萎缩；美

国的标本先锯截为4段分别加工，造成锯切口的大量数据丢失；标本采取卧式处理和切削加工，背部留有不正

常的明显压痕；早期的数据集切削精度不够，有待提高；冷库保存与切削加工地点分置两地，既影响加工效

率，又影响数据集的精确度。此外，在防震机房的修建、机床的改装、刀具的选用、标志杆设定、分辨率比

对、色彩对照、采光照明、摄影设备、图像记录、数据储存等一系列环节上，既有许多可以参考借鉴的经验，

也有不少值得汲取的教训；更重要的是，若能开动思维的机器，多问几个为什么？确实还有不少可以精益求

精、有待改进之处。 

    

2  我国人体数据获取现状 
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    中国人体数据集的构建对启动“中国数字化虚拟人”研究工作有重大意义。因为国外的人体模型存在明

显的人种差异，不能替代中华民族的体质特征。拥有13亿人口的大国，不能没有本国的人体数据集。我国在

人体连续断面切片建模方面做了大量实践性探索。近年来，在上海、重庆、广州3地已有6个数据集见诸报道

[3][4][5][6][7]。总的发展趋势良好，主要表现为：早期报道的数据集在技术、精度上都各有欠缺，而近期

构建的数据集不断有所提高。特别是我校代表广州地区所报道的男女各一的两个数据集，针对上述国外数据集

中所存在的问题，已经有所改进和完善[8~12]，在总体的质量水平上有较大的提高，在国内外现已报道的数

据集中，能跻身于先进行列。表1为已报道人体数据集的主要参数(报道时间为序)。 

    

3  对人体数据获取的对策和建议 

    3.1  数据集构建必须坚持“质量第一” 

    人体切片数据集的构建是为后续的信息技术专家们提供优良的精确框架，要特别注重质量而不是数量

和    速度。我国在这个领域起步较晚，更应重视质量指标，应该汲取前人的经验和教训，潜心思考，寻找

出以往科研工作中存在的缺点和不足之处，又能针对这些问题提出解决办法，以质量取胜，才有可能后来居

上，青胜于蓝。 

    3.2  数据集构建要符合信息技术需求 

    数据集的获取应为图像处理方法学和虚拟现实技术提供良好的条件。已报道的数据集，对不同性质的结

构缺乏特异性的识别标志，影响进一步的区分。为此，在数据获取时要在标志点、分辨率、对比度、灰度值、

颜色值等方面精益求精，为后续的图像配准和分割技术做好准备。 

    3.3  数据集构建要注重应用发展前景 

    数据集的获取应有明确的针对性，要考虑到电脑屏幕上显示的、可以调控的虚拟人体形象，要符合应用

发展的需求。例如在医学上，应能解决医学教育或临床的科学问题；国防上应能解决不能用真人进行的损害性



实验研究；航天航空上应能替代宇航员做特殊环境下的安全防护测试；体育运动上应能模拟高难度的竞技训练

等。 

    3.4  有待解决的科学难题 

    在“中国数字化虚拟人”的研究中，任重道远，还有很多重大的科学问题有待解决。关键性的环节是，

信息技术专家要把生命科学研究的成果转化为计算机程序，实现人的虚拟。根据信息科学部门的反馈性意见，

目前所构建的数据集还有许多不便于图像识别处理的结构，例如在医学上有重大意义的周围神经系统、淋巴系

统等。解决这些科学难题的途径：一方面请其他科技部门在后续阶段识别上加以突破，如生物化学、光电子

学、超声技术等；另一方面，在人体数据获取阶段，对不便识别的系统赋予带有特异性的标示物质。 

    3.5  对后续研究工作的建议 

    现在很多新闻媒体提出一个问题，是不是将人体材料切削得越薄越好？从理论上说，似乎是肯定的，因

为切片间距的精度越高，将来赋加到这个框架上的信息参数就越精细，能表达的信息量就越大。但是，作为发

展前景侧重于解决实际应用的虚拟人体项目，一定要考虑形成配套实用的针对性。其实，以机械切削加工的科

技力量来说，我国已研制有纳米级切削机械，但当前若用于虚拟人数据库的建模，却无可行性。因为切削的精

度越高，图像采集的数据存储量越大，要配备的计算机等级就越高。我们目前已完成的0.2 mm断面间距的两

个数据集的电脑存储量已高达150~162 GB，在一般PC电脑上就不容易运转了。如果切得再薄一些，那么后续

的开发应用范畴，只能在很少数拥有海量存储和超高速运算计算机的单位才有可能运转。如果科研成果无法普

及推广，就失去了实用价值。今后，在整个人体切削间距精度提高方面，可能不是最主要的指标，但在小局部

和小器官、体积较小、精度要求较高的部位，仍有更薄的切削要求。数字化虚拟人体属于应用理论性范畴，研

究成果不应搁置在理论性的深宫大院，应使较多的医院和院校都有可能开发应用，才能发挥良好的效益。 
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