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基于体域网和云平台的远程数字健康系统发展的研究 
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摘 要 进入 21世纪以来，网络技术、移动通讯技术正逐步进入医疗健康服务领域。体域网、宽代移动通信和云平台 

的结合，使得对大规模人群的各项医学应用成为可能。发展数字化医疗技术，尤其是远程数字医疗技术，越来越被证 

明是大幅降低医疗和就医成本、改变医疗资源分布以及提高医疗整体水平的重要手段。目前国内外关于体域网采集 

技术、云计算存储技术、健康综合评估体 系、远程医疗与家庭看护模式的研究很多，也提 出了许多创新性的理论与模 

型，但仍然存在着诸多问题和难点。其中，在信息技术与医疗相结合的数字化 医疗工程应用中，将体域网、云计算等多 

种高端信息技术集成，逐一解决目前应用中存在的难点，并创新性地建立个人健康信息智能采集与远程服务系统，实 

现个人健康信息采集和传输的无线智能化、健康信息处理的 自动化、健康管理的远程化，从而为国人提供“适时”、“适 

地”、“无边界”的远程数字健康服务，提高全民医疗健康水平和生活质量，已经成为国内外众多国家医疗改革的重要战 

略和发展方向。文中对这个领域的发展现状做出了综述和展望，对典型解决方案及应用实例着重进行了分析。 
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Abstract In the 21st century，network technology and mobile communication technology are gradually entering the 

health services field．The combination of body area network，broadband mobile communications and cloud computing 

makes medical applications for a large population possible．The development of digital medical technology，especially 

telemedicine，increasingly turns out to be an important method to significantly reduce the costs of health and medical 

treatment，change the uneven alloeation of medical resources，and improve the health care as a whole．There are a 1Ot of 

researches about body area network technology，cloud computing storage technology，system of health assessment，tele— 

medicine and home-care mode1 at home and abroad，which put forward a number of innovative theories and models． 

However，there are still many problems an d difficulties．In digitalized medical applications that combines information 

technology and medical care，it becomes a vital strategy and development trend of medical reform in many countries to 

integrate body area network，cloud computing and other advanced inform ation technologies in order to address the exis- 

ting problems in applications one by one，and to innovatively establish collection and transmission of persona1 health in— 

form ation，the automation of health information processing and remote operation of health management．In this way，we 

can provide tetemedicine service“timely”“appropriately”with “no boundaries”．and improve the level of health and 

medical care and the quality of people’S life．This paper provided a general review and outlook of the development in this 

area and made an analysis of typical solutions and application cases in this area． 

Keywords Body area network，Cloud computing，Cloud platforill，Telemedicine 

1 远程数字化医疗健康系统概述 

远程数字化医疗健康系统，通过采用一系列数字化技术 

和设备，连续、实时地采集患者的生理和病理生理数据 ，通过 

网络技术传送到服务器上。医生或健康服务提供商可以实时 

监控患者的病情和生理状况，及时做出反馈，使患者不必 

专程来 医院就医，在 家里就可 以获得方便 、快捷 的医疗 健 

康服务。 

远程数字化医疗健康系统的主要构成以及涉及到的相关 

技术如图 1所示 。 

本文受国家科技支撑计划课题(J2010z057)资助。 
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图 1 个人健康信息采集与服务系统 

1．1 体域网技术 

体域网(Body Area Network，BAN)是基于无线传感器网 

络(WSN)的、由人体上的生理参数收集传感器或移植到人体 

内的生物传感器共同形成的一个无线网络。它由一套小巧可 

移动、具有通信功能的传感器和一个身体主站(或称 BAN协 

调器)组成。每一传感器既可佩戴在身上，也可植人体内。协 

调器是网络的管理器，也是 BAN 和外部网络(如 3GPP，WiFi 

等)之间的网关，使数据得以安全地传送和交换。BAN 不仅 

是一种新的普适医疗保健、疾病监控和预防的解决方案，还是 

物联网(Internet of Things)应用于医疗领域的重要感知及组 

成部分。其目的是提供一个集成硬件、软件和无线通信技术 

的泛在计算平台，并为普适的健康医疗监控系统的未来发展 

提供必备的条件[1]。 

为了让 BAN 成为医疗通信的基本技术，包括医疗技术 

提供商、医院、保险公司以及工业界在内的各方人士正在开展 

BAN的研究。其中有 ：英国帝 国理工大学对 B 中情景感 

知和周围环境感知的研究l_2]；美国加州大学和伯克利大学等 

重点对 BAN可穿戴性、可扩展性和资源优化等的研究[3 ； 

中国香港中文大学等基于多种通信方式构建混合的BAN，对 

移动 BAN 中跟踪和能量感知 MAC的研究[5 ；此外，还有中 

国台湾、东南大学以及世界的其他地方，如加拿大、德国、爱尔 

兰、巴西、比利时和瑞士等国家在 对 自适应性和可调节 

性、中间件、信号处理算法、健康及活动监控和网络可靠性等 

方面的研究。 

当前，BAN仍处在初级发展阶段，多数研究都集中在建 

立系统架构和服务平台上，诸多关键技术的攻关仍面临着严 

峻的挑战：在用于防止入侵的数据安全和隐私数据保护方面， 

包括数据安全协议、数据加密算法设计及隐私保护机制等；在 

用于搭建 BAN 应用的系统技术方面，包括低能耗的无线通 

信、体上传感器节点的可穿戴性、传感器的尺寸大小及低能耗 

问题等 。 

1．2 体域网技术在家域和社区的集成和补充 

除体域网相关的集中研究外，如何处理家域和社区环境 

下的个人健康生理数据采集和服务，也是国内外数字医疗领 

域的一大热点。相对于体域网更加注重每个人的个体信息集 

成而言，家域网和社区网络面向特定的相似群体，能够降低成 

本、提高效率。在面向家域网的健康生理数据采集和服务应 

用中，比较著名的有美国佛罗里达大学的 TeCaRob项目 ]和 

韩国首尔大学的uHouse项目 。这些先进的应用的共同特 

点是，希望通过合理、巧妙地在体域网、家域网环境下布置各 

种医学传感器，来获取高质量的个人医学生理信息，进而提供 

各种增值健康服务。不仅如此，全球许多知名的大企业都开 

始积极进军数字医疗行业，推出了面 向个人、社 区的各种应 
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用，如西门子、通用、微软、Google、飞利浦等都在数字医疗或 

者数字化家庭医疗保健方面投入巨资[ 。综合这些世界领先 

的技术和应用范例可以发现，目前它们所采用的信息领域的 

关键技术主要包括无线网络通信技术、传感器技术、多元信息 

融合集成技术、WEB技术和数据库技术等。而相应的医学领 

域的焦点，都集中在面向普通人的健康、保健和疾病看护等有 

限的传统临床医学的外延方面。 

1．3 医疗健康领域中云计算的应用 

云计算是虚拟化(virtualization)、效用计算 (utility corn— 

puting)、IaaS(基础设施即服务)、PaaS(平台即服务)、SaaS(软 

件即服务)等概念混合演进并跃升的结果，也是分布式计算 

(distributed computing)、网格计算(grid computing)和并行计 

算(parallel computing)的最新发展阶段。目前 ，Google，IBM 

和 Microsoft等公司提出了相应的云计算平台。 

数字医疗是把现代计算机技术、信息技术应用于整个医 

疗过程的一种新型的现代化医疗方式，是公共医疗的发展方 

向和管理目标。相应地，这些 IT巨头根据其 自身云计算平台 

给出了相应的数字化医疗解决方案。 

Google基于其大规模数据的分布式存储和管理的云计 

算平台推出了在线个人医疗健康信息管理服务 Google 

Health。IBM 和 ActiveHealth Management推出新的云计算 

和临床决策支持解决方案，帮助医疗机构、医院和国家改变提 

供医疗保健服务的方式，以更低的成本提供更优质的服务。 

Microsoft则推出了个人及家庭健康管理应用平 台 Health— 

Vault。这一平台相当于全世界联网的医疗档案系统，主要用 

于医院和医生之间共享病人的医药信息，提高看病时的工作 

效率。 

云计算为解决我国医疗行业信息系统的可扩展性差、维 

护困难、系统运行成本高、数据共享困难、使用不方便等问题 

提供了可能。充分利用云计算技术提供的无缝、集成的计算 

和协作平台，对所有软、硬医疗资源进行有机融合，实现各种 

诊疗信息、行政管理信息、保障信息等高度共享和全面协作。 

1)海量健康数据存储与管理 

云计算的数据存储系统主要有 Google GFSE” 和 Hadoop 

开发团队开发的开源系统 HDFS。为保证高可用、高可靠和 

经济性，GFS和 HDFS都采用分布式存储的方式来存储数 

据。另外，云计算系统需要同时满足大量用户的需求，并行地 

为大量用户提供服务。因此，云计算 的数据存储技术必须具 

有高吞吐率和高传输率的特点。云计算的数据存储技术未来 

的发展将集中在超大规模的数据存储、数据加密和安全性保 

证以及继续提高 I／O速率等方面。 

2)虚拟资源优化管理 

虚拟化技术[19_通过将应用系统的软、硬件隔离开，打破 

数据中心、服务器、存储、网络和应用中的物理设备之间的划 

分，来实现计算资源分配与管理的动态化，以提高系统结构的 

柔性和灵活性，达到降低成本、改进服务、减少管理风险等 目 

的。 

3)医疗信息的语义分析与搜索 

语义分析与搜索_2o 是指搜索引擎(信息处理引擎)的工 

作不再拘泥于用户输入的请求语句(所给定半结构化或非结 

构化信息的)所包含的词语，而是透过现象看本质，准确地捕 

捉到用户所输入语句后面的真正意图，并以此来进行搜索，从 



而更准确地向用户返回最符合其需求的搜索结果。知识库是 

语义搜索引擎进行推理和知识积累的基础和关键，而 Ontolo— 

gY则是知识库的基础。云计算大部分采用 MapReduce_2u的 

编程模式。现在大部分 IT厂商提出的“云”计划中采用的编 

程模型，都是基于 MapReduce思想开发的编程工具。 

4)基于知识的医疗数据挖掘技术 

医疗卫生信息化的迅速普及，为医疗行业积累了海量有 

价值的数据，有效分析、挖掘这些数据中隐含的信息、知识及 

模式，可为患者提供更好的诊疗及保健。Linked Open Da— 

tac 项 目推动了大量领域知识在网上可以获得，这一趋势催 

生了语义数据挖掘技术，其核心思想是将领域知识嵌入到数 

据挖掘的过程中来。特别是医疗卫生领域，大量疾病及药物 

相关的领域概念、实例及相关关系的存在，便于领域内元数据 

集和知识本体构建 ，进而建立基于本体的具有智能推理功能 

的健康信息模型，并将本体健康知识库与健康管理平台中的 

个人健康数据相结合，实现语义数据挖掘。 

1．4 健康综合评价系统 

健康综合评价是了解个人、群体和社会健康状况的重要 

手段，是成功进行健康管理、健康教育和健康促进的基础。 

1989年，wHO将健康的概念调整为“健康应包括身体健康、 

心理健康、社会适应良好和道德健康”。由此概念可以得出， 

评价一个人的健康状况需从其身心健康、社会适应、道德健康 

等几方面进行综合评价，这充分体现了“健康第一”的指导思 

想，是当前推行素质教育、全面促进身心健康的重要措施，具 

有相当的现实意义。 

目前常用的健康综合评价方法有：综合评分法、层次分析 

法、综合指数法、TOPSIS法、模糊综合评价法、综合系数评价 

法等。在医疗卫生实际工作中，遇到的常常是复杂的状况，所 

以会同时受到多种因素的影响，因此必须综合考察多个有关 

因素，选择最合适的方法，以达到最佳的评价效果。 

目前国内外许多专家、学者对人群健康的评价做了大量 

的工作，国内吕少丽、李士雪[23]和车吉泊_2 ]等着重在理论上 

加以探讨；应焱燕[2 ]等进一步讨论了它 的运用 ，这对健康评 

价指标的推广起到了积极的作用 。国外学者也不断加强研 

究，主要在健康评价指标的开发、特定领域的运用等方面。到 

目前为止，国内外对跨地域、多病种(急重病、慢性病)群体性 

健康的健康评价还不是很多，还没有一个很好的综合性健康 

评价指标得到广泛的应用。 

1．5 远程医疗与家庭看护 

随着医疗技术长足的进步，国人平均寿命在逐渐增加，间 

接促使老年人口比例持续上升，导致高龄化社会的来临。各 

种社会福利、医疗医药技术与社会安全制度的问题逐渐显现， 

且越来越多的高龄者无法获得妥善适当的照护。 

远程医疗与家庭看护相关产业在国外 已蓬勃发展，远程 

医疗监测与因特网、无线通信等产业结合已是重要趋势，高龄 

化社会形态下非常适合网络／通讯业者提供增值服务[2 。远 

程医疗 目的是运用资讯／通讯网络，让医疗资源不足的地方分 

享医疗资源用作紧急的医疗协助~27,28]。目前，许多国家纷纷 

寻求将资讯／通讯科技应用于家庭看护的可能性，希望藉由整 

合无线感测与监控技术应用于医疗看护产业，而降低居家看 

护人力的需求。远程医疗与家庭看护产业内容涵盖被看护者 

异常状况紧急通报、用药提醒、远程探视与医疗咨询及居家环 

境安全等项 目。 

随着传输与无线通信技术的进步，自2000年代开始，无 

论是在临床或非临床领域应用，美国远程居家健康看护系统 

(Teleheahh care systems)已呈现蓬勃发展的态势。美 国学 

者 指出，未来医学之发展，将朝向使用各式远程监控技术 

取代高成本、费时的临床问诊模式。D[．xie[30]则指出，居家环 

境下的健康监控系统，在安全的前提下，由患者进行自我医疗 

测试(如血糖、心电图、血压等)不但能整合社会资源，节省往 

返问诊时间与昂贵医疗费用，藉由日常居家环境中长期 、持续 

性的健康监测，可以及时察觉疾病与生理机能异常征兆。国 

际知名的 未来人期刊(The Futurist)j在 1996年预测重大改 

变人类生活形态的科技产品中，排名第六的便是家庭用的 健 

康监测系统(Home health monitors)j L3 。 

2 远程数字医疗面临的难题及解决思路 

目前，远程数字医疗还面临不少难题，但通过信息技术的 

快速发展和深入研究 ，针对这些问题的解决思路和方法不断 

涌现出来。 

2．1 如何构建安全可靠的体域网 

体域网技术 目前的技术难点包括两个方面(见图 2)： 
一 是个人生理信息采集设备必须同时满足下列要求：低 

功耗，可长时间持续工作；微型化、便携 ，可穿戴或可植入 ；高 

处理能力，可同时处理多生理参数；高准确性、高稳定性；低成 

本、便于普及；高安全性，保证个人信息安全和隐私保护要求； 

二是体域网的构建必须同时满足下列要求：采用统一设 

备接口、通讯协议，以解决多设备、多网络的互联互通性和互 

操作问题；兼容通用健康交换接口和标准。 

图 2 

2010年，蓝牙技术联盟发布的新一代蓝牙 4．0无线通讯 

技术为解决体域网技术难点的第一个方面提供了一条可行之 

路。蓝牙 4．0拥有极低的运行和待机功耗 ，在保证长时间、高 

稳定性、高准确率通讯的同时，对能耗要求极低，使用一粒纽 

扣电池可连续工作数年之久。同时还拥有低成本，跨厂商互 

操作性、3毫秒低延迟、AES-128加密、对蓝牙旧标准的向下 

兼容等诸多特色。 

2．2 如何构建基于云计算的个人健康信息系统 

基于体域网技术构建的个人生理信息采集系统，将海量 

的数据通过网络发送到服务器上。如何解决个人海量健康信 

息处理技术，包括个人健康档案管理云存储体系架构、大规模 

并发数据处理、医疗云数据处理等问题，是构建个人健康信息 

管理系统的难点。 

云计算概念和系统方案提供了这个 问题的解决之道 (见 

图 3)： 

(1)在体系架构设计方面，采用典型的层次化服务模型 

架构，云数据中心平台从 IaaS，PaaS，SaaS 3个层次提供基于 
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云计算解决方案的数据存储和管理系统和服务。IaaS提供数 

据中基础设施共享和虚拟化服务，基础设施包括各种提供计 

算和存储能力的硬件资源。PaaS提供数据管理的平台服务， 

如安全数据访问、高效数据查询、实时质量监控等。SeaS提 

供远程医疗的智能化信息服务，如数据挖掘、智能化数据分析 

等。 

(2)在基础设施服务方面，IaaS模型允许用户租用处理、 

存储、网络等功能和资源，用户可以安装操作系统与应用程 

序 ，不用管理和控制后台的云基础架构，但可以通过操作系统 

和应用程序来控制这些资源。为保证高可用、高可靠和经济 

性，云计算采用分布式存储来存储数据，采用冗余存储，即为 

同一份数据存储多个副本的方式来保证存储数据的可靠性。 

另外，云计算系统需要同时满足大量用户的需求，并行地为大 

量用户提供服务。因此，云计算的数据存储技术必须具有高 

吞吐率和高传输率的特点。云计算的数据存储技术主要有谷 

歌的非开源的 GFS和 Hadoop开发团队开发的 GFS的开源 

实现 HDFS。通过基于虚拟化技术和虚拟服务器产 品(如 

VMWare、Xen等)，构建基础设施虚拟化服务平台；并基于云 

计算体 系架 构下新型的大规模分布式数据存储技术 (如 

GFS、Big，rable等)及其开源软件实现系统(如 Hadoop等)， 

构建云存储平台。实现平台按需、动态的高可扩展性、配置和 

部署的灵活性、应用的透明性和广泛性。 

(3)在数据管理方面，云计算系统对大数据集进行处理、 

分析，以向用户提供高效的服务。因此，数据管理技术必须能 

够高效地管理大数据集。其次，如何在规模巨大的数据 中找 

到特定的数据 ，也是云计算数据管理技术所必须解决的问题。 

云计算的特点是对海量的数据存储、读取后进行大量的分析， 

数据的读操作频率远大于数据的更新频率，云中的数据管理 

是一种读优化的数据管理。 

(4)在服务质量控制方面，采用服务水平协议(Service 

Level Agreement，SLA)和实时监测技术。服务质量问题会造 

成数据错误与丢失、传输延迟甚至整个系统的崩溃，带来难以 

估量的影响。服务质量(Quality of Services，QoS)和服务水 

平协议(Service Level Agreement，sLA)是资源服务供、求双 

方之间的契约，是实现资源协商、动态选择、按需获取的基础。 

运行时性能监测是开放、动态的云计算环境中服务质量保障 

的一个重要手段。监测系统在线收集系统的各种运行数据、 

追踪服务执行过程、监视系统运行时状态变化、验证系统运行 

是否满足服务水平需求并在不满足时做出响应。实时监测可 

有效捕获软件的各种动态变化信息，为系统故障检测、诊断和 

恢复提供依据。针对云资源管理的服务质量控制的需求，研 

究有效的sLA机制，以提高服务的可控性和可预测性；定义 

监测数据的种类和采集频率，并构建监测频率、监测数据类别 

的定制、配置和管理工具 。 

(5)在智能服务方面，为提高数据的智能化处理和分析 

能力，引入基于本体的知识表示和推理机制，建立个人健康知 

识库系统。利用健康管理专家在疾病和健康管理方面的丰富 

知识，将知识中的核心概念提取成为健康元数据，并分析元数 

据类型及其相互关系，通过本体建模的方法将其抽象成为本 

体中的类、属性、实例及类关系，构建具有高可用性的本体模 

型。可采用 Protege作为本体构建工具，建立规则 的平台可 
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采用 Protege中的插件 SWRL Editor。在慢病本体模型基础 

上，使用语义 Web规则语言 SWRL(Semantic Web Rule Lan— 

guage)建立健康知识库，采用 Jess作为系统本体知识的推理 

引擎。 

(6)在数据分析方面，采用机器学习的方法。通过研究 

从本体到贝叶斯网络的转化方法 SOBEN(Scenario Ontology 

to Beyesian Network)，针对各种疾病知识的管理要求，研究 

贝叶斯网络动态生成方法，以适配医学健康本体知识库的丰 

富和完善。医学健康本体与贝叶斯网络相结合，一方面可以 

通过本体知识表征医学知识；另一方面通过贝叶斯网络体现 

智能健康管理引擎的知识学习过程，表征了引擎的静态属性 

和动态规律。 

图 3 

2．3 如何科学管理个人健康信息及构建服务网络 

在成功采集了海量个人数据并存储到个人健康信息系统 

之后，如何从这些数据里提取有用的信息，并基于这些信息构 

建面向个人的服务，是远程数字化医疗的又一个重要难题。 

解决方法有 ： 

(1)个人健康信息的获取 

构建个人健康信息评估系统前，首先要明确能够获取的 

个人健康信息。例如：通过个人健康信息的获取方式，如体域 

网采集得到实时、动态的血压、心电、血氧、血糖、体温、能耗 

(测量时间、数值、变化曲线图)等 6类个人生理指标；通过云 

平台构建健康档案，得到个人一般生活方式问卷、平时健康信 

息、年度体检报告、住院诊疗信息等；通过远程健康服务系统 

了解到个人实时、动态的临床症状，如躯体症状(头晕、胸痛、 

头痛、喘息等)的诱因、发作时间、严重程度、持续时间、缓解方 

式等。 

(2)构建个人健康信息评估系统 

建立评估的健康状况入选及诊断标准，例如：根据获取的 

个人健康信息，按照权威临床诊疗指南制定的标准。人选可预 

警并可评估风险的个人健康状况，包括生理指标异常状况、 

3～5种急重疾病病情状况、3～5种慢性疾病患病风险与严重 

程度状况、个人健康综合状况等。 

健康评估方法的确立：常用的健康评价方法有综合评分 

法、层次分析法、综合指数法、TOPSIS法、模糊综合评价法、 

综合系数评价法等。目前为止 ，国内外还没有一个很好的健 

康评估方法能够对跨地域、多病种(急重病、慢性病)群体性健 

康进行评价。一般情况下，需要召集具有丰富的医学知识和 

诊疗经验的多学科专家，检索并讨论国内外各类健康综合评 

估方法，标准化处理个人健康信息指标 ，确立适合国人生理特 



征的跨地域、多病种(急重病、慢性病)健康评估方法。 

然后，根据拟评估的健康状况和确立的健康评估方法，构 

建健康评估系统。系统将包括：生理指标异常的分析与判断、 

急性疾病病情的分析与判断、慢性疾病风险评估、慢性疾病危 

险分层和个人健康综合评估。 

采集的生理指标超过或低于正常生理范围时，系统 自动 

报警，并立即启动反馈确认和分析判断程序。实时、动态地自 

动收集个人生理指标信息、躯体症状信息，结合平时健康信 

息，针对生理指标异常报警进行深入分析并做出初步判断。 

结果若信息采集有差错，警报解除；信息采集无误：属于一过 

性波动，注意消除诱因，继续观察；属于慢性疾病指标控制不 

理想，则请求启动专家咨询程序；提示可能新发疾病，则请求 

启动专家咨询程序；提示有可能发生急性疾病 ，则请求立即启 

动急性疾病病情判断程序和就医指导程序。系统将 自动分析 

海量个人健康信息，对个人健康状况进行综合评估，对可能发 

生的疾病进行智能风险评估与分层，制定出个性化处方，如健 

康指导、生活方式管理、医疗保健方案等。 

(3)个人健康信息评估系统的测评 

构建个人健康信息评估系统后，需要选择一定量的样本 

人群进行健康体检，建立健康档案，用来评估系统的有效性， 

检测系统是否能够做到生理指标的异常报警与误报排除、急 

性疾病病情分析、慢性疾病风险评估与分层，以及个人健康综 

合评估与个性化处方的制定。 

样本来源：可根据需要选择合适范围的、具有代表性的样 

本人群，例如：有代表性地选择样本城市医院体检人群(最好 

是两个或以上)，按体检号随机化抽取，纳人标准：体检人群； 

排除标准：年龄<18岁者，诊断为传染病及精神性疾病患者， 

患非重大疾病但需用药维持者，不愿合作者。 

样本量计算：个人健康信息评估系统包括了生理、体检信 

息、生活问卷等指标，包含了生理指标异常、急性疾病病情、慢 

性疾病风险与分层、个人健康综合等各种评估。各类指标和 

评估的样本量无法统一，可根据实际需要，将所需样本量按照 

多因素分析的样本量估算方法 ，结合计算成本、时间等问题， 

确定样本数。 

统计分析：统计软件可采用 SPSS12．0，统计方法用相关 

系数法、逐步回归、因子分析、层次分析法等。 

测评方法与结果分析、处理：将采集到的样本健康信息 

(包括体检信息、生活方式信息等)建立健康档案。利用个人 

健康信息评估系统实时地对生理指标、急性疾病病情、慢病风 

险等进行评估，并与样本人群实时健康状况进行对照，根据测 

评结果校正评估方法和指标系数，通过不断修正，最终形成有 

效的个人健康信息评估系统。 

3 典型解决方案及应用实例分析 

目前国内较成熟的商用体域网是艾威梯公司推出的扁鹊 

飞救TM远程健康救助系统(见图4)。该系统是一套融合多项 

世界领先技术与专利，以呼叫中心和网络平台为中心，与急救 

中心、医疗机构、健康咨询机构等相结合，集监测、定位、呼救 

于一体的远程健康救助系统。用户每次使用无线血压仪、血 

氧仪、心电仪测试得到的数据，都会通过手机自动发送到网站 

上作为资料存档记录。用户还可以咨询健康相关的问题，更 

及时地发现问题，为就医提供参考。 

扁鹊飞救TM远程健康救助系统将座机电话与手机结合， 

克服了 GPS无法进行室内定位的世界性难题，成功地解决了 

对事发地的室内定位与 自动报警问题。平时可当无绳 电话 

用，当意外突发时，通过手机一键呼救急救中心，并且以短信 

形式将用户所处位置同步发送给急救中心，室内可以准确定 

位到房间号，这对抢救居住在高楼群的现代人至关重要，给挽 

救生命赢得更多的时间。 

该系统实现了动态心电、血压、血糖、血氧含量检测，为缺 

血性心脏病、缺氧性心脏病、高血压、糖尿病的诊断提供新的 

有利检测手段，并为制定动态给药治疗提供强有力的依据。 

测量仪体积小，便于在运动与家庭生活中使用 ，经济实惠，可 

以普及应用，成为医疗 日用品，适合患有心脏病、高血压、糖尿 

病等的患者。 

该系统的主要特点：可随时随地监测心电、血压及血氧、 

血糖；测量数据自动上传到扁鹊飞救TM个人电子病历中心；可 

通过网络平台随时查询电子病历；测量数据(血压及血氧)可 

自动通过短信通知亲属；可通过 GSM 网络或固话网络一键 

呼救，直接接通急救中心；呼救信息中包含病患的具体位置。 
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图 4 扁鹊飞救 的远程建康救助系统 

扁鹊飞救TM远程健康救助系统虽然实现了动态心电、血 

压、血糖、血氧含量的检测，但仍然是分离式的。下一步将会 

朝着微型化、一体式多参数、超低功耗、可移动、可穿戴的方向 

发展，并将多种通信技术和组 网技术相结合 ，构造可调整精 

度、大规模、全面的体域网医疗健康监护平台。 

体域网、宽代移动通信和云平台的结合，使得对大规模人 

群的各项医学应用成为可能。目前我们针对这个方面正在扁 

鹊飞救 平台上开发的应用有 ： 

基于远程心电、血压、血氧、血糖的实时监测技术，对大规 

模冠心病、高血压和糖尿病患者进行远程运动康复指导，进行 

实时、定量监控和及时双向反馈，动态评估和调整；对运动处 

方与病种、生命体征、生化指标、代谢水平、关节的健康状况的 

相关性进行深入的研究并进行分类总结和临床试验，在总结 

前人研究的基础上建立相应的运动处方库，并且将运动处方 

库移植到云平台，以此处方库为模板进行大面积人群的推广 

使用 。 

基于远程心电的实时监测技术和云平台，对于脑卒中和 

房颤进行早期监测与预防，并且将 PC上的心电分析软件移 

植到云平台，以实现对大量患者的并行监测和预警『33]。 

基于远程心电、血压、血氧、血糖的实时监测技术(体域网 

技术)和云平台，建立远程胸痛急救中心。其中包括建立满足 
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远程胸痛急救需求的电子病例系统，建立满足胸痛急救流程 

的后台应急响应支持系统。当以中心医院为中心建立起这样 

的远程胸痛急救中心后，地级医院和社区医院可以参与到远 

程胸痛急救中心，联成远程胸痛急救中心网，通过体域网技术 

和云平台共享信息和资源，相互支持，实现了一个平台三级联 

动的胸痛急救模式。各中心医院也可以相互联网，相互支持， 

互为热备份，以覆盖全国大面积区域和大规模人群，应对突发 

事件，如自然灾害、局部冲突、恐怖袭击等，达到患者未到，信 

息先到，缩短急救准备时间，提高救治率的目标L3 。 

结束语 总之，目前国内外关于体域网采集技术、云计算 

存储技术、健康综合评估体系、远程医疗与家庭看护模式的研 

究很多，也提出了许多创新性的理论与模型，但仍然存在着诸 

多问题和难点。特别是在体域网、云计算等信息技术与医疗 

相结合的数字化医疗工程应用中，还需将体域网、云计算等多 

种高端信息技术集成，逐一解决目前应用中存在的难点；创新 

性地建立个人健康信息智能采集与远程服务系统，实现个人 

健康信息采集和传输的无线智能化、健康信息处理的自动化、 

健康管理的远程化，以大幅降低医疗和就医成本，改变医疗资 

源分布，提高医疗整体水平，从而最终为国人提供“适时”、“适 

地”、“无边界”的远程数字健康服务，使其实现优质健康的生 

活 。 
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