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【摘要】随着三维颜面成像设备的精确度和便携性的提高以及人工智能医学

图像识别技术的发展，疾病的三维颜面特征已在疾病诊治有广泛应用，如内分泌

代谢性疾病、呼吸系统疾病、神经肌肉疾病、遗传综合征和整形美容等领域。本

文旨在梳理和总结三维颜面摄影测量和图像分析技术在疾病诊断、预后及疗效评

估中的研究现状和发展趋势，以期为相关研究和临床应用提供参考和借鉴。 
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【Abstract】  With the improvement in the accuracy and portability of three-

dimensional (3D) facial imaging devices, and the development of medical image 

recognition technology in artificial intelligence, the analysis and automatic recognition 

of 3D facial characteristics of diseases have been widely applied in fields such as 

endocrine metabolic disorders, respiratory diseases, neuromuscular diseases, genetic 

syndromes, and plastic surgery. We aim to review and summarize the current research 

status and development trends of 3D facial photogrammetry and image analysis 

techniques in disease diagnosis, prognosis, and assessment of treatment, in order to 

provide references and insights for related research and clinical applications. 

【 Key words 】  three-dimensional photogrammetry; artificial intelligence-based 

diagnosis; face; research progress 
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近年来，三维摄影测量技术以其高精度、非接触性和客观量化的优势，在疾

病的颜面识别辅助诊断中展现了潜力和应用价值[1,2]。与传统的二维图像相比，

三维图像不仅能够捕捉面部形态的立体信息，更精确地反映颜面结构的细微变

化，为临床提供更为详细和客观的依据[3]；还能通过计算和分析面部各区域的形

态学参数，如面部轮廓和五官的形状、大小和位置关系，进而揭示与特定疾病相

关的颜面特征，为深入研究疾病的颜面表型提供了技术条件[4]。 

三维颜面图像可用于评估面部软组织的形态特征，不仅对疾病面部形态的观

察和描绘有重要作用，而且在面部图像辅助疾病诊断以及治疗效果和预后评估中

也有一定应用。三维颜面图像技术可应用于内分泌代谢性疾病[5]、慢性呼吸系统

疾病[6,7]、神经肌肉疾病[8]、遗传综合征[9,10]和面部美容整形[11]等领域，帮助医生

更准确地识别和分析患者的颜面特征，从而为疾病的早期诊断、病情监测和治疗

效果评估提供有力支持。本综述旨在梳理和总结三维颜面摄影测量和图像分析技

术在各种疾病中的应用现状和发展趋势，通过深入探讨三维颜面图像技术的原理

和方法，梳理这一技术在医学诊疗中的应用实例，为未来的研究和创新提供有益

的启示，以期为相关研究和临床应用提供参考和借鉴。 

 

1. 三维颜面图像的拍摄及测量 

三维颜面图像由利用三维成像设备获取的三维形状数据构成，是后续面部特

征的测量、分析、识别与评估的重要基础。三维扫描仪是一种非接触式的光学测

量工具，能够在数秒内完成对整个头面部的扫描，得到坐标组合，并通过特定算

法生成精度高达 0.1 毫米的三维模型；常用的三维扫描仪根据其可视化原理可分



为基于激光的扫描（laser-based scanning）、立体摄影测量（stereophotogrammetry）、

结构光扫描（structured-light scanning）和 RGB-D（red, green, blue-depth）传感器

技术[3]。 

在测量时，激光扫描仪向面部投射人眼安全的激光束，通过收集散射光确定

表面点的三维坐标，从而生成面部三维图像；立体摄影测量装置从多个方位捕捉

面部三维表面数据，经过三角测量和校准，确定面部点的距离，最终拼接得到三

维图像；结构光扫描仪则是将完整的结构图案（如条纹）投射到面部，通过感应

图案变形计算出各点距离，从而重建三维图像；RGB-D 传感器将深度信息与彩

色图像结合，依托结构光和飞行时间（Time-of-Flight, ToF）技术，测量反射波到

达传感器所需的时间来确定点的距离，在传统 RGB 图像的基础上添加了距离信

息，成本较低，有望替代立体摄影测量装置而在临床广泛应用[3,12]。 

 

表 1 常用三维颜面拍摄装置的工作原理 

分类 工作原理 

激光扫描

仪 

向面部投射激光束，通过收集散射光确定表面点的三维坐标[3] 

立体摄影

测量 

从多个方位摄影捕捉面部三维表面数据，经过三角测量和校准，生

成三维图像[3] 

结构光扫

描仪 

将完整的结构图案投射到面部，通过感应图案变形计算出各点距

离，从而重建三维图像[3] 

RGB-D 传

感器 

依托结构光或飞行时间技术，测量反射波到达传感器所需的时间

来确定点的距离，生成彩色图像和深度信息结合的三维图像[12] 

 

传统的颜面测量是使用工具或平面照片对面部进行实际测量，已在医学、人

类学、法医学等领域有着广泛的应用。相较于传统的直接测量和平面测量，三维

摄影测量有着独特优势[13–15]：（1）对被测量者的依从性要求相对较低，无需长

时间保持固定的姿势或表情，使得测量过程更为舒适和便捷；（2）避免了直接

测量时外力的物理接触对软组织形态的影响；（3）精确、可靠，可以对面深度、

表面积、体积甚至面部的纹理色彩进行分析；（4）可用于评估面部组织在静止



和运动状态下的形态和功能。目前，三维摄影测量的诸多技术范式中，立体摄影

法在临床应用较为广泛[11]。 

 

2. 疾病面部形态的观察与分析 

颜面作为人体最显著的外部特征之一，承载着个体的遗传信息和生理特征

[16]。多种疾病不仅有内部结构和功能异常，还呈现典型的颜面特征。疾病颜面的

三维特征分析，是在摄影测量、激光扫描等数据获取方法的基础上，将某种疾病

患者的三维图像导入专业的分析软件，标定面容标记点，进行特征的描述和测量，

目前已在内分泌代谢性疾病、慢性呼吸系统疾病、神经肌肉疾病、遗传综合征和

面部整形美容中有较为广泛应用。 

2.1 内分泌代谢性疾病 

基于三维颜面图像的研究有助于揭示疾病的面部特征与激素和代谢水平的

关联。此前多项研究表明，在肥胖和超重的情况下，BMI 升高使面容发生改变，

这提示代谢异常可能对面容产生影响。随着 BMI 增加，脸颊浅层和深层脂肪室

体积随之增加[17]，针对 11347 名韩国成年人的研究发现，腹型肥胖与面容宽度存

在关联，面容宽度与下颌宽度是 BMI 的预测指标[18]；另一项 85 名男性和 21 名

女性的研究发现，肥胖人群的下颌轮廓与 BMI 相关[19]。肢端肥大症是由生长激

素过度分泌引起的临床综合征，导致结缔组织、软骨、骨、皮肤和内脏器官过度

生长，伴有代谢紊乱、心血管疾病、睡眠呼吸暂停等临床表现，可导致结肠等肿

瘤风险增加[20]。一项包含 39 名肢端肥大症患者和 39 名对照的三维面容研究发

现，患者鼻子宽度、长度、高度和深度更大，上唇和下唇更厚，脸长、脸宽、下

颌角-颏下点距离更长，鼻额角和鼻小柱-唇角更短；此外，胰岛素样生长因子 1

（insulin-like growth factor 1，IGF-1）与鼻宽、下颌角-颏下点距离呈正相关，与

鼻额角呈负相关[21]。 

2.2 慢性呼吸系统疾病 

呼吸系统疾病导致的长期呼吸模式改变也会对患者面容产生影响，如哮喘、

睡眠呼吸暂停综合征等。在一项针对 418 名哮喘患者和 3010 名对照的研究中，

研究人员通过拍摄与分析受试者的三维面部图像，发现与对照组女性相比，有哮

喘病史的女性拥有较宽的鼻宽和较短的中庭[6]。在睡眠呼吸暂停综合征中，对 300



名病情程度为重、中、轻度的患者和 100 名对照的研究发现，颜面测量参数可用

于预测诊断，最大准确率达到 91%[7]；另一项研究发现，患者的下颌宽度、颈部

周长和上颌体积与病情严重程度相关[22]。 

2.3 神经肌肉疾病 

由于面部神经和肌肉的病变，三维图像对神经系统受累的疾病的面部特征的

分析有重要意义[23]。帕金森病是好发于中老年的神经系统退行性疾病，黑质致密

部多巴胺能神经元丢失和路易小体形成，可导致震颤、肌强直、动作迟缓、姿势

平衡障碍等症状[24]。一项研究用三维光电系统记录患者的面部表情和运动，分析

发现帕金森病患者的摆姿势微笑和自主露齿微笑时的运动参数异常[25]，六种基本

情感的面部表情的速度更慢、振幅更低 [26]。脊髓性肌萎缩症（spinal muscular 

atrophy，SMA）是一种好发于儿童神经肌肉病，由脊髓前角 α-运动神经元退化

变性导致。主要表现为以四肢近端为主的进行性肌无力和肌萎缩，随着疾病进展，

可出现呼吸、消化、骨骼等多系统受累[27]。一项对 22 名 2 型脊髓性肌萎缩症患

儿的研究发现了因肌肉活动异常导致的特殊面部特征，其中错牙合和咀嚼肌的改

变导致了患儿中的喂养问题[8]。 

2.4 遗传综合征 

在 7000 多种已知的罕见的综合征中，约 30%~40%呈现畸形的颜面特征[28]，

包括眼距宽、突眼、鞍鼻、低位耳、小耳、牙齿发育不良、唇裂、腭裂、巨头、

小头畸形等。对遗传综合征面容的研究，有助于客观、定量地揭示罕见疾病的颜

面特征，并辅助早期识别和诊断。 

Prader-Willi综合征是一种因缺乏父源染色体 15q11.2-q13区域相关基因的表

达而引起的多系统受累的复杂遗传性疾病，发病率为 1/30 000～1/10 000，已被

列入我国第一批罕见病目录。患者可表现为食欲过盛、生长障碍、肌张力障碍、

性腺发育异常、神经和精神运动发育异常等[29,30]。通过对 15 名患者的三维颜面测

量发现，患者有更小的双额直径、面部深度、睑裂、下颌骨支长度、下唇高度和

外眦-鼻根的相对位置[31]。 

马凡综合征是一种结缔组织遗传性疾病，以常染色体显性遗传为主，多数典

型表型的患者携带编码结缔组织蛋白原纤维蛋白-1 的基因 FBN1 的突变。该疾病

发病率为 1/5000-1/3000，已被列入我国第一批罕见病目录[32,33]。患者可表现为主

动脉根部扩张、四肢修长、晶状体脱位、心脏二尖瓣脱垂等。一项对 61 名患者



的研究发现，与对照组相比，马凡综合征患者的面部差异度更大，面部高度更小，

85%的患者有睑裂下斜[34]。 

唐氏综合征由 21 染色体异常引起，可导致智力低下、小头、身材矮小及特

殊面貌。通过对比 28 名唐氏综合征患者和 429 名健康对照的 50 个三维颜面标记

点，发现唐氏综合征患者面部中三分之一发育不良，鼻突出程度减少，面部下部

的凸度减少[35]。 

2.5 面部整形美容 

在面部整形美容领域，三维面部形态可用于评估衰老和制定美学标准辅助整

形手术规划。在对面部老化的评估中，三维颜面测量可对其中的多种面部形态进

行量化，并对不同指标与年龄的相关性进行描绘，包括上睑下垂、睑袋膨出、泪

沟凹陷、鼻唇沟凹陷、红唇变薄、中面部下垂等等[36,37]。此外，三维颜面测量技

术可以计算和刻画“平均脸”，通过对相貌出众的人群进行面部软组织形态测量，

定量建立美学标准，为整形手术的规划提供重要的基线数据，指导整形美容手术

实践[38]。 

 

3. 三维颜面图像在疾病诊断识别中的应用 

疾病的早期发现和准确诊断是提升治疗效果和患者生存率的关键。医学图像

分析是人工智能（artificial intelligence，AI）与医学交叉中发展最快的领域，在放

射影像、病理、皮肤疾病、眼科、消化道疾病等领域均有进展，已被应用于多种

医学图像的自动化识别，包括肺结节、结肠息肉、眼底等等[39–41]。AI 颜面识别技

术在近年也有了飞速发展，对于表型多样、诊断流程复杂的疾病，AI 颜面识别

辅助诊断系统可基于颜面特征进行自动分类诊断，充分发挥 AI 省时、便宜、方

便的优势，有助于疾病的早期筛查，对诊疗路径的优化有重要意义。由于颜面固

有的三维特性，相较于二维图像，采用三维颜面数据进行识别和辅助诊断更具优

势。在应对光照变化、姿态变动及化妆等因素对数据产生的干扰时，三维面部图

像均表现出更强的稳健性。 

一项包含 3327 名患有 396 种不同综合症的患者、727 名患者亲属以及 3003

名无关对照的大规模研究，构建了基于高维正则化判别分析模型（high-

dimensional regularized discriminant analysis models，HDRDA）的三维识别诊断系

统，准确性为 73%，敏感性为 49%；此外，表型的严重程度和面部特征的独特性

被确定为诊断准确性的重要预测因素[10]。进一步比较诊断排序前三名的分类结果



的敏感性，在涵盖 43 种不同遗传综合征的 1907 名受试者中，基于主成分分析和

多层感知机的三维模型三维模型为 61.6%，基于卷积神经网络的二维模型为

53.4%，三维模型更优[42]。在肢端肥大症中，基于人工智能的面部识别技术的自

动检测方面也表现出理想的性能，研究者测量了 62 名患者和 62 名对照的 58 个

三维面部参数，利用机器学习提取可用于预测诊断的面部参数，构建分类模型，

诊断准确率在女性达到 92.86%，男性达到 75%[43]。 

深度学习是机器学习的分支，通过模拟人类神经网络，组合多个非线性处理

层，从原始数据中获得不同层次的抽象特征，以完成目标检测、分类和分割任务；

不同的深度学习方法对应不同类型的神经网络[44]。深度学习技术在三维人脸识别

中有广泛应用。在计算机视觉研究领域，现行的三维人脸识别算法可根据图像类

型细分为：基于彩色图像的三维人脸识别、依托高质量三维扫描数据的识别以及

基于低质量 RGB-D 图像的三维人脸识别[45]。一方面，可将三维人脸数据转换为

二维图像，以借鉴应用二维人脸识别的深度学习算法；另一方面，通过设计全新

的网络架构，使得神经网络能够直接处理三维体素或原始三维数据，从而提升识

别精准度与效率 [46,47]。一项研究引入了深度学习卷积网格自动编码器模型

（convolutional mesh autoencoder models, CMA），使用来自健康个体和三种颅缝

早闭综合征患者的三维颅面数据进行训练模型；结果显示该模型在二元分类（综

合征和健康个体）及多类分类（Apert 综合征、Crouzon 综合征、Muenke 综合征

和健康个体）中均表现出高灵敏度和特异性[48]。 

 

4. 三维面部特征用于评估预后和疾病疗效 

由于三维颜面图像可以有效捕捉面部形态的变化，不仅能够提供精确的距离

和角度信息，还能提供体积变化、表面积和表面曲度等数据，其全面、精确的优

势使其在预后评估和疗效观察中具有一定的应用前景。 

在 Prader-Willi 综合征中，研究者对面部特征与内分泌代谢异常、夜间睡眠

呼吸和生长发育情况进行了关联分析。与对照组相比，患者下颌宽度增大、下颌

角更为尖锐、上唇更为纤薄、眼眶相对于 Frankfurt 平面的倾斜度更为显著，耳

廓相对于面部中平面的角度有所减小。这些面部形态的人体测量学特征与患者的

体成分、糖代谢指标、夜间低氧血症以及生长激素治疗的持续时间呈现出相关性，

提示以上特征在预后评估方面有潜在应用[31]。 

在内分泌代谢性疾病中，三维颜面特征可以反映体内一定时期内的激素水

平，反映治疗前后的改善情况。例如在肢端肥大症中，患者因垂体腺瘤分泌过多



的生长激素而表现出特征性面容，一项对 30 名垂体生长激素腺瘤切除术后患者

的随访研究发现，手术治疗后面部症状得到改善，其中临床缓解的患者，鼻翼宽

度、鼻尖突起、面部曲线长度、色素痣面积均减少；鼻翼宽度的变化与生长激素

的谷值及 IGF-1 下降有关；手术后更好地控制激素水平，可更快改善面部症状[49]。

在脂肪营养不良的患者中，瘦素治疗使患者耳前、颊部和下颌下区域的面部软组

织体积减少，提示瘦素治疗可改善脂肪分布[50]。 

在面部整形美容中，三维摄影测量技术可以测定特定人群的面部区域的标准

值作为整形美容手术的对照[51]，还可以通过线性、角度或体积的度量来反映治疗

前后的差异，还有助于模拟软组织形态变化较大的手术效果，更为直观的体现手

术方案设计的优势，在颌面外科、眼部整形、鼻部整形、皮肤紧致、冷冻溶脂和

注射美容等多个领域中均有报道[52–57]。一项研究通过三维立体摄影技术对中国单

侧唇腭裂儿童手术修复后的面部特征进行分析，与正常健康组相比，患儿术后的

患侧鼻翼基底宽度更宽、鼻子更平坦、鼻孔底部更宽、上唇长度更短以及上唇红

厚度更薄[58]。三维摄影测量法还可以用于评估区域颈阔肌注射肉毒杆菌毒素 A 后

面部下垂的改善情况[59]和面部软组织填充后的面部提升效果[60]。三维摄影通过增

强面容的可视化，有助于医生和患者双方更直观地在术前沟通手术目标和预期结

果，在术后评价综合评估手术效果，促进以患者为中心的医疗模式[61]。 

在口腔疾病中，三维摄影测量技术可以辅助评估患者在正畸及手术治疗前后

的面部形态变化。在骨性一类的患者中，经拔牙正畸的患者颏唇沟的凹陷度增加，

而未拔牙患者该区域无显著变化，两组之间鼻唇沟角和下唇厚度有显著差异[62]。

在骨性二类错合的患者中，功能性矫治器治疗后患者的面部深度增加了

1.39mm[63]。另有研究发现快速上颌扩张术和下颌中线牵引成骨治疗可以为上下

颌骨缺损提供有效的非拔牙治疗替代方案，其中下颌中线牵引成骨可以改善下颌

骨横向和垂直方向的面部软组织轮廓[64]。正颌手术治疗后的患者上颌骨的位置和

形态，以及鼻部和上唇等软组织亦通过三维摄影测量法观察到了变化[65]。 

 

表 2 三维颜面图像在各类疾病识别诊断和预后评估中的应用 

疾病分类 面部形态特点 具体应用 

内分

泌代

谢性

疾病 

肥胖 

脸颊浅层和深层脂肪室体积增加

[17]；面部与下颌宽度是 BMI 的预

测指标[18]，下颌轮廓与 BMI 相关

[21] 

提示面部特征与代谢的

关联，量化激素水平对面

部特征的影响，辅助监测

药物和手术治疗后面容



肢端肥

大症 

鼻子宽度、长度、高度和深度更大，

上唇和下唇更厚，脸长、脸宽、下

颌角-颏下点距离更长，鼻额角和

鼻小柱-唇角更短，鼻宽、下颌角-

颏下点距离与 IGF-1 呈正相关，鼻

额角与 IGF-1 呈负相关[21] 

特征的改变，作为病情缓

解的监测指标 

脂肪营

养不良 
脂肪分布不均 

慢性

呼吸

系统

疾病 

哮喘 较宽的鼻宽和较短的中庭[6] 

辅助诊断慢性呼吸系统

疾病，判断病情严重程度 

睡眠呼

吸暂停

综合征 

颈围增加，面下部高度、下颌宽度

和前下颌高度有增大趋势[66] 

神经

肌肉

疾病 

帕金森

病 

摆姿势微笑和自主露齿微笑时的

运动参数异常[25]，六种基本情感的

面部表情的速度更慢、振幅更低[26] 

测量面部肌肉活动状态

的参数，预测面部神经和

肌肉病变，辅助诊断神经

肌肉疾病 

脊髓性

肌萎缩

症 

肌肉活动异常导致特殊面部特征，

其中错牙合和咀嚼肌异常可导致

喂养问题[8] 

遗传

综合

征 

Prader-

Willi 综

合征 

更小的双额直径、面部深度、睑裂、

下颌骨支长度、下唇高度和外眦-

鼻根的相对位置[31] 
定量揭示遗传疾病颜面

特征，辅助早期识别和诊

断 

马凡综

合征 

面部差异度大，面部高度更小，睑

裂下斜[34] 

唐氏综

合征 

面部中三分之一发育不良，鼻突出

程度减少，面下部凸度减少[35] 

整形美容及口

腔颌面手术 

上睑下垂、睑袋膨出、泪沟凹陷、

鼻唇沟凹陷、红唇变薄、中面部下

垂、唇腭裂、口腔正畸等[36,37] 

量化美学标准，合理规划

整形手术，评估手术效果 

 



5. 发展与展望 

在三维颜面成像技术广泛应用于特征分析、自动识别以及疾病预后评估之

前，仍存在需解决的问题。首先，提高三维摄影测量的准确性，包括提高拍摄的

可重复性和测量的精确度，以减少对操作者技能的依赖。其次，三维成像设备的

成本问题亟待解决。虽然已出现一些低成本的便携式设备，但高精度设备的高昂

价格限制了在基层医疗机构和偏远地区的普及。因此，降低设备成本，使这项技

术更加普及化，是未来亟待突破的瓶颈。在算法开发方面，当前的训练集往往基

于小样本量，这可能导致算法偏见。为了避免因训练数据集的偏差，需要提高数

据集的质量，或者利用大规模的三维人脸数据集来完善预训练模型，并再特定数

据集上进行参数微调，从而开发出更具普适性的三维面部分析模型。此外，由于

三维图像包含大量详细信息，需要较大的计算资源和内存。因此，提高算法的处

理速度，满足实时应用的计算能力需求，也是当前技术发展的一个重要方向。 

近年来，通过三维摄影技术获取的软组织模型可以与 CT 扫描重建的颅颌面

骨骼模型相结合。三维软组织与骨骼的叠加模型在疾病颌面部特征描绘、辅助诊

断、术前模拟和术后效果评估中均有一定的应用潜力[67]。然而，由于这项技术对

软硬件的要求较高，成本较大，操作耗时，目前在临床应用中的普及程度仍有待

提高。未来的研究需要进一步降低技术门槛、减少成本并提高操作的便捷性。 

 

6. 总结 

总结来说，随着三维颜面成像设备的精确度和便携性的提高，疾病三维颜面

特征分析、自动识别和疗效预后评估已在疾病诊疗中应用广泛。三维图像相较于

传统的平面照片提供了更多的深度和立体空间信息，使得更精确的面部形态测量

成为可能，有助于揭示人眼难以分辨的细微但关键的面部变化，不仅量化了颜面

体征，还为病情监测和疗效判断提供了辅助信息。对于种类繁多易混淆、诊断复

杂耗时的疾病，三维颜面图像数据也可基于机器学习和深度学习算法，训练为自

动识别分类的系统，辅助临床决策，从而减少基层医师的误诊、漏诊和错诊，提

高诊断效率，早期干预并改善预后。此外，目前的三维图像均已数字化，易于存

储，可共享和远程分析，对于提高诊断效率和促进跨地区医疗合作亦有重要意义。 

作者贡献：强佳祺负责论文构思、文献收集和论文初稿撰写；黄久佐负责论文构
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订；陈适、龙笑负责选题设计、终稿校对。 
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