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面向医学图像识别的去偏见方法综述

周涛 1，2，陈铮 1，2，沈飞宇 1，2，万之瑜 3，吕科 4，周涛 5，胡伏原 6，许铮铧 7，李晨 8
1.  北方民族大学计算机科学与工程学院，宁夏银川 750021； 2.  北方民族大学图像图形智能处理国家民委重点实验室，宁夏银川 750021； 
3.  上海科技大学生物医学工程学院，上海 201210； 4.  中国科学院大学工程科学学院，北京 100049； 5.  南京理工大学计算机科学与工程

学院，江苏南京 210094； 6.  苏州科技大学电子与信息工程学院，江苏苏州 215009； 7.  河北工业大学生命科学与健康工程学院，天津 
300401； 8.  东北大学医学与生物信息工程学院，辽宁沈阳 110819

摘 要： 医学图像识别是医学人工智能的重要研究方向，已广泛应用于病灶检测、疾病分类、器官分割和辅助诊断

等任务。然而，在医学图像识别中，病灶区域占比小、疾病类别分布不均、跨机构成像差异和标注标准不一致等因

素，可能使模型对小病灶、罕见疾病、特定患者群体或特定医疗中心的识别性能下降，并使模型依赖背景、设备和人

群属性等与诊断目标无直接关系的信息。针对上述问题，本文围绕医学图像识别中的去偏见方法进行总结。首先，

从偏见出现的位置出发，将相关问题归纳为像素级偏见、样本级偏见、特征级偏见和算法级偏见；然后，针对如何提

升小病灶的权重的问题，像素级去偏归纳为像素重加权去偏，边界重加权去偏和区域重加权去偏；针对如何提高少

数类样本的训练贡献，样本级去偏归纳为样本重平衡去偏和样本扩充与生成去偏；针对如何解决跨域特征分布不均

的问题，特征级去偏归纳为特征对齐去偏，特征解耦去偏和知识蒸馏去偏；针对如何解决模型对非目标属性的依赖

的问题，算法级去偏归纳为因果约束去偏；最后，本文总结医学图像识别的公平性问题研究在偏见来源、去偏与诊断

信息的平衡、生成的医学图像的真实性、跨中心公平性评价体系等方面面临的挑战。本文为医学图像识别中偏见缓

解方法的研究与应用提供参考。

关键词： 公平性问题；像素级偏见；样本级偏见；特征级偏见；算法级偏见

A review of debiasing methods for medical image recognition
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Liaoning 110819， China

Abstract： Medical image recognition is a crucial research direction in medical artificial intelligence.  It is widely applied in 
clinical workflows such as computed tomography （CT）， magnetic resonance imaging （MRI）， ultrasound， dermoscopy， X-

ray photography， and pathological sections.  These workflows involve lesion detection， disease classification， organ seg⁃
mentation， and auxiliary diagnosis tasks.  However， several factors degrade model recognition performance on small 
lesions， rare diseases， specific patient subgroups， or specific medical centers.  These factors include small lesion area pro⁃
portions， imbalanced disease category distributions （including long-tailed category distributions）， cross-institutional imag⁃
ing discrepancies， and inconsistent annotation standards.  To address these issues， this paper systematically summarizes 
debiasing methods in medical image recognition.  These methods are categorized into four primary classes： pixel-level debi⁃
asing methods， sample-level debiasing methods， feature-level debiasing methods， and algorithm-level debiasing methods.  
Firstly， pixel-level debiasing methods enhance the training contribution and loss weight of small lesions and low-contrast 
regions in dense prediction tasks， including segmentation and detection.  Consequently， small lesion regions receive suffi⁃
cient attention relative to background regions during network optimization.  Pixel-level debiasing methods are categorized 
into pixel re-weighting debiasing methods， boundary re-weighting debiasing methods， and region re-weighting debiasing 
methods.  Specifically， pixel re-weighting debiasing methods assign different training contributions to individual pixels dur⁃
ing pixel-wise loss computation.  This strategy weakens the dominant role of massive background pixels in the total loss.  
Boundary re-weighting debiasing methods introduce ground-truth boundaries， distance fields， or boundary discrepancy 
regions into the loss function.  Thus， models during training not only focus on whether pixel categories are correct， but also 
pay close attention to spatial offsets between predicted contours and ground-truth contours.  Region re-weighting debiasing 
methods adjust loss contributions based on the overall relationship between predicted regions and ground-truth regions.  
These adjustments utilize region overlap， category volume， false-detection and missed-detection costs， or region size to 
alleviate lesion area bias in segmentation tasks.  Secondly， sample-level debiasing methods enhance the training contribu⁃
tion of minority-class samples under data imbalance conditions.  Sample-level debiasing methods are categorized into 
sample rebalancing debiasing methods and sample expansion and generation debiasing methods.  Specifically， sample 
rebalancing debiasing methods adjust sample extraction methods， screening methods， or training stage schedules without 
altering original image content.  This improves the effective contribution of minority-class samples during model training.  
Sample expansion and generation debiasing methods synthesize realistic medical images that preserve semantic information 
for minority-class samples.  This alleviates sample scarcity without violating biological logic or radiological rationality.  
Thirdly， feature-level debiasing methods resolve uneven cross-domain feature distributions.  These distributions are caused 
by non-disease factors， including hospital sources， equipment types， and demographic group attributes.  Feature-level 
debiasing methods are categorized into feature alignment debiasing methods， feature decoupling debiasing methods， and 
knowledge distillation debiasing methods.  Specifically， feature alignment debiasing methods constrain distribution discrep⁃
ancies across different domains in high-level feature space.  This enables similar diseases across different hospitals， equip⁃
ment， or datasets to have closer representations.  Feature decoupling debiasing methods separately model disease-relevant 
information from domain styles， color backgrounds， or sensitive attributes during feature learning.  Consequently， models 
rely more on stable disease features.  Knowledge distillation debiasing methods utilize teacher models to supervise student 
models.  This design allows student models to absorb more stable category relationships， structural relationships， or fair⁃
ness information while learning primary tasks.  Fourthly， algorithm-level debiasing methods reduce model reliance on non-

object attributes during algorithm training.  Algorithm-level debiasing methods are summarized as causal constraint debias⁃
ing methods.  Causal constraint debiasing methods rectify and constrain feature selection from a causal perspective.  This 
guides models to learn true pathological causal relationships and reduces reliance on biased attributes during prediction.  
Furthermore， this paper analyzes benchmark evaluation experiments across these four categories of debiasing methods.  It 
systematically summarizes commonly used benchmark datasets and evaluation metrics.  Finally， this paper summarizes four 
critical challenges currently confronting fairness research in medical image recognition： accurately identifying bias sources 
such as hospital origins， equipment types， and demographic group attributes remains difficult； achieving an optimal bal⁃
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周涛，陈铮，沈飞宇，万之瑜，吕科，周涛，胡伏原，许铮铧，李晨 
面向医学图像识别的去偏见方法综述

ance between debiasing and preserving clinically relevant diagnostic information is challenging； the authenticity， biological 
validity， and privacy compliance of generated medical images still require improvement； and cross-center fairness evalua⁃
tion systems remain incomplete.  This paper provides a valuable reference for the research and application of debiasing 
methods in medical image recognition.
Key words： fairness issue； pixel-level bias； sample-level bias； feature-level bias； algorithm-level bias

论文引用格式论文引用格式：：［DOI：10. 11834/jig. 260378］

0　引 言

医学图像识别是计算机视觉与临床医学交叉的

重要研究方向。近年来，卷积神经网络、Transformer
及多模态基础模型被广泛用于皮肤病分类、眼底疾

病筛查、肺结节检测、肿瘤分割、脑部影像分析和病

理图像识别等任务。深度模型能够自动学习灰度、

纹理、边界、形态和空间结构等多层次信息，为临床

辅助诊断提供技术支持。

然而，模型在封闭测试集上的高性能并不等同

于其在真实临床环境中稳定可靠。医学图像受到采

集设备、扫描协议、医院流程、患者群体、病灶形态和

标注标准等因素影响，这些因素可能与疾病标签共

同出现，并被模型错误利用。已有研究表明，医学图

像模型可能在不同性别、种族或患者亚群中表现不

均 衡（Larrazabal 等 ，2020；Seyyed-Kalantari 等 ，

2021），也可能利用背景、设备痕迹或采集方式等非

病理线索形成捷径学习（Degrave 等，2021；Oakden-

Rayner 等，2020）。因此，医学图像识别中的公平性

不仅涉及不同群体间的性能差异，还涉及模型诊断

依据是否稳定可靠。

通用图像识别领域已有研究从数据、特征和模

型等方面总结公平性问题及缓解方法（Wang 等，

2024）。医学领域相关综述主要关注患者群体间的

性能差异、公平性评价与缓解方法（Ricci Lara 等，

2022；Xu 等，2024），或医院、设备和扫描协议变化引

起的域适应问题（Guan 和 Liu，2022）。与上述综述

不同，本文从偏见出现和方法介入的位置出发，将相

关方法归纳为像素级、样本级、特征级和算法级，并

结合分类、检测和分割任务分析其医学适用性与

局限。

医学图像识别中的偏见具有多层次特征。在图

像内部，小病灶、血管和边界区域容易被大量背景像

素掩盖；在数据集层面，罕见疾病、早期病变和少数

亚型的样本通常不足；在特征层面，不同医院、设备、

患者群体和扫描协议可能造成域差异；在模型学习

层面，模型还可能利用背景、设备或人群属性等非目

标线索完成预测。随着医学基础模型的发展，特征

空间中的群体偏差和跨域风险也需要进一步关注

（Glocker 等，2023）。

本文所讨论的偏见，是指数据分布、图像构成或

模型学习过程中出现的系统性差异；当这些差异使

特定病灶、疾病类别、患者群体或医疗中心的识别性

能持续下降时，进一步表现为不公平性问题。小病

灶、类别长尾和跨中心差异属于可能引起偏见的因

素，而像素级、样本级、特征级和算法级框架主要用

于说明偏见出现和方法介入的位置。

如图 1 所示，像素级偏见表现为病灶区域占比

较小，训练过程容易被背景或正常组织主导；样本级

偏见表现为不同疾病或患者群体的样本数量不均；

特征级偏见表现为同种疾病在不同医院、设备或群

体中的特征分布不同；算法级偏见表现为模型预测

依赖背景、设备或人群属性等非目标信息。不同偏

见在实际任务中可能同时存在。

针对上述问题，医学图像识别去偏研究已由单

一类别重平衡扩展到损失设计、样本处理、特征学习

和因果约束等层面。如图 2 所示，像素级去偏通过

像素、边界和区域重加权调整损失贡献；样本级去偏

通过样本重平衡或补充尾部样本缓解长尾分布；特

征级去偏通过特征对齐、特征解耦和知识蒸馏减弱

域差异及敏感属性干扰；算法级去偏通过因果约束

限制模型对非目标属性的依赖。

图 1　四种偏见

Fig. 1　Four types of bias

3



J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

中国图象图形学报版权所有

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

中国图象图形学报版权所有

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

中国图象图形学报版权所有

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

中国图象图形学报版权所有

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

中国图象图形学报版权所有

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

中国图象图形学报版权所有

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

中国图象图形学报版权所有

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

J I
G

中国图象图形学报版权所有

本文所称医学图像识别主要包括分类、检测和

分割任务。分类任务用于判断疾病类别、病理亚型

或风险等级；检测任务用于定位病灶或异常区域；分

割任务用于获得器官、组织或病灶的像素级、体素级

范围。图像生成仅在用于少数类样本扩充、跨域转

换或反事实分析时讨论，重建、配准和压缩等任务不

在本文综述范围内。不同任务的主要输出、偏见层

级和典型医学问题见表 1。

与自然图像相比，医学图像的外观更容易受到

设备型号、扫描协议、层厚、重建方法、序列参数和染

色流程等因素影响，部分灰度、信号强度和纹理变化

还可能与病理状态有关。器官、病灶和血管具有较

明确的解剖位置和空间关系，CT、MRI 等三维图像

还存在层间连续性和体素各向异性。因此，将通用

去偏方法用于医学数据时，不能只消除外观差异，还

应检查疾病信息和解剖结构是否得到保留。

医学数据还具有患者数量有限、罕见疾病较少、

多种疾病共现以及同一患者包含多幅图像等特点。

数据集应按患者划分，样本重平衡需考虑真实患病

率和疾病共现，生成图像需检查病灶形态及周围组

织是否合理。年龄、性别、医院和设备信息既可能被

模型错误利用，也可能包含真实临床信息，因此不能

简单删除，应结合外部中心和患者亚组结果评价去

偏效果。

本文主要工作包括：

1）区分医学图像识别中的偏见来源与不公平性

表现，明确分类、检测和分割任务的综述范围；

2）按照偏见出现和方法介入的位置，将现有方

法归纳为像素级去偏、样本级去偏、特征级去偏和算

法级去偏；

3）结合医学图像的数据和成像特点，分析各类

方法的适用条件与局限，并总结偏见来源识别、诊断

信息保留、生成图像真实性和跨中心评价等问题。

1　像素级去偏

像素级偏见是指在医学图像分割任务中，由于

病灶、血管、结节等目标区域在图像或三维体数据中

占比较小，模型训练过程容易被大量背景像素和正

常组织像素主导，从而削弱对少数前景区域、模糊边

界和困难像素的学习。其主要特点是偏见并不只来

源于样本类别数量差异，而是直接存在于单幅图像

内部的像素分布和损失累加过程中，即背景像素虽

然诊断价值相对有限，却会因数量优势在总损失和

梯度更新中占据更高比例。

如图 3 所示，背景像素在图像中占比较高，而病

灶和边界像素较少。在等权训练下，背景像素会因

数量优势形成主要优化信号，病灶和边界区域的损

失贡献则容易被稀释。因此，像素级去偏主要通过

重新分配不同像素、边界和区域的损失权重，使模型

图 2　去偏方法

Fig. 2　Debiasing method
表1　医学图像识别任务及其主要偏见层级

Table 1　Medical image recognition tasks and their main levels of bias

任务

分类分类

检测

分割

主要输出

疾病类别、病理亚型或风险等级

病灶位置、目标框或候选区域

器官、组织或病灶的像素、体素区域

主要涉及的偏见层级

样本级、特征级、算法级

像素级、样本级、算法级

像素级、样本级、特征级

典型医学问题

罕见疾病长尾、患者亚群差异、设备或中心捷径

小目标漏检、困难病例不足、背景上下文依赖

小病灶、弱边界、体积差异及跨设备域偏移

图 3　像素级偏见的来源

Fig. 3　The source of pixel-level bias
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周涛，陈铮，沈飞宇，万之瑜，吕科，周涛，胡伏原，许铮铧，李晨 
面向医学图像识别的去偏见方法综述

更多关注病灶及关键结构。

按照重加权对象和优化尺度的不同，像素级去

偏方法可分为三类，如图 4 所示。第一类是像素重

加权，通过类别频率、空间先验或预测置信度调整单

个像素的损失贡献；第二类是边界重加权，通过距离

场、轮廓距离或边界差异约束预测边界；第三类是区

域重加权，根据预测区域与真实区域的重叠、体积以

及误检漏检代价调整优化目标。三类方法分别作用

于像素误差、边界位置和整体区域质量。

1. 1　基于像素重加权的像素级去偏

基于像素重加权的像素级方法是指在逐像素损

失计算过程中，为不同像素分配不同训练贡献，以削

弱大量背景像素对总损失的主导作用。该类方法的

特点是保留逐像素监督形式，但通过类别频率、预测

置信度或损失排序改变像素的损失权重，使模型更

关注病灶、边界和错分区域。如图 5 所示，该类策略

主要包括三种代表性方法：图 5（a）为基于类别频率

和 空 间 先 验 的 加 权 交 叉 熵 方 法（Ronneberger 等 ，

2015），图 5（b）为基于预测置信度的焦点损失方法

（Lin 等，2017），图 5（c）为基于结构感知权重的膨胀

平 衡 交 叉 熵 方 法（Hosseini 和 Soleymani Baghshah，

2026）。

1）Ronneberger 等人（2015）提出带空间权重图

的加权交叉熵。如图 5（a）所示，该方法同时根据类

别频率和空间位置设置像素权重，使病灶、边界及相

邻目标间像素获得更高训练贡献，从而减弱大面积

背景对参数更新的主导作用。

2）Lin 等人（2017）提出焦点损失。如图 5（b）所

示，该方法根据预测置信度动态调节损失，高置信度

易分背景像素被降权，低置信度病灶、边界和错分像

素则保留较高权重。其核心形式为

FL ( pt ) = -αt (1 - pt )γ log ( pt ) （1）
式中，αt 用于类别平衡，γ 控制易分像素损失衰减程

度。公式中的调制因子 (1 - pt )γ 是其缓解易分背景

主导训练的关键。

3）Hosseini 和 Soleymani Baghshah（2026）提出膨

胀平衡交叉熵。如图 5（c）所示，该方法根据真实病

灶及其膨胀邻域设置权重，区分病灶内部、邻近区域

和远端背景的损失贡献。该设计在提高小病灶权重

的同时，避免仅按类别频率统一放大少数类像素造

成的过度补偿。

综上，像素重加权方法通过类别频率、预测难度

和空间位置调节单个像素的损失，适合前景比例较

低的医学分割任务。该类方法易于与现有网络结

合，但难以直接约束轮廓位置和区域完整性，通常需

要与边界或区域损失配合使用。

1. 2　基于边界重加权的像素级去偏

基于边界重加权的方法是指将真实边界、距离

场或边界差异区域引入损失函数，使模型在训练时

不仅关注像素类别是否正确，还关注预测轮廓与真

实轮廓之间的空间偏移。该类方法的特点是把边界

位置、边界距离和边界不一致区域转化为损失权重，

从而增强小病灶、边界和离群假阳性区域的优化约

束。如图 6 所示，该类策略主要包括三种代表性方

法：图 6（a）为基于有符号距离场的边界损失方法

（Kervadec 等，2021），图 6（b）为基于边界距离惩罚的

豪斯多夫损失方法（Karimi 和 Salcudean，2020），图 6
（c）为基于自适应边界增强 Dice 损失方法（Zheng
等，2025）。

1）Kervadec 等人（2021）提出边界损失。如图 6
（a）所示，该方法由真实标注生成有符号距离场，并

利用预测前景概率和距离值构造损失，使内部漏分

和外部误分均推动预测轮廓向真实边界收敛。其损

图 4　像素级去偏的三类重加权策略

Fig. 4　Three types of pixel-level debiasing reweighting strate⁃
gies （（a） Pixel reweighting； （b） Boundary reweighting； （c） 

Region reweighting）

图 5　基于像素重加权的像素级去偏

Fig. 5　Pixel-level debiasing based on pixel reweighting （（a） 
Loss based on reweighted loss and spatial reweighting； （b） 

Focal loss based on hard sample reweighting； （c） Dilated bal⁃
anced cross entropy loss based on noise and class reweighting）
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失为

LB = ∫Ω
ϕG (q ) sθ (q )dq （2）

通 常 目 标 内 部 ϕG (q ) < 0，外 部 ϕG (q ) > 0。 因

此，内部漏分时提高 sθ (q ) 可降低损失，外部误分时

降低 sθ (q ) 可减少惩罚，从而使预测轮廓向真实边界

收敛。

2）Karimi 等人（2020）提出豪斯多夫损失。如图

6（b）所示，该方法将预测误差与其到预测边界和真

实边界的距离结合，重点惩罚远离真实轮廓的离群

预测和严重边界偏移。预测误差越大且距真实边界

越远，损失权重越高。

3）Zheng 等人（2025）提出自适应边界增强 Dice
损失。如图 6（c）所示，该方法在 Dice 优化中加入自

适应概率调节和边界增强，根据预测状态提高弱边

界和局部偏移区域的训练贡献，使边界权重随预测

难度变化，从而改善低对比度和不规则轮廓的分割。

综上，边界重加权方法利用距离场、轮廓距离或

边界概率加强边缘位置约束，适合边界模糊和形状

不规则的病灶。其效果依赖边界标注质量，且局部

轮廓改善不一定能够减少整体漏分，因此通常与区

域重叠损失联合使用。

1. 3　基于区域重加权的像素级去偏

基于区域重加权的方法是指从预测区域与真实

区域的整体关系出发，通过区域重叠、类别体积、误

检漏检代价或区域大小调整损失贡献。该类方法减

弱大量背景像素对逐点分类损失的影响，使小病灶

通过区域级约束获得更多训练关注。如图 7 所示，

本文选取四种代表性方法进行说明：图 7（a）为区域

重叠损失（Milletari 等，2016），图 7（b）为多类别体积

损失（Sudre 等，2017），图 7（c）为基于误检和漏检代

价调节的非对称惩罚损失（Salehi 等，2017），图 7（d）
为区域大小偏差分析方法（Liu 等，2024）。此外，近

期医学图像分割研究还通过多尺度损失加权，加强

不同大小病灶区域的训练。

1）Milletari 等人（2016）提出区域重叠损失方法。

如图 7（a）所示，该方法不再逐像素等权累加分类误

差，而是直接衡量预测区域与真实区域的重叠程度。

其核心形式为

LDice = 1 -
2∑

i = 1

N

pi gi

∑
i = 1

N

p2
i + ∑

i = 1

N

g2
i

（3）

式中，pi 表示第 i 个像素的预测概率，gi 表示真实标

签。大量背景像素即使预测正确也不会直接提高前

景重叠度，因此 Dice Loss 能够避免背景正确分类掩

盖小病灶漏分。

2）Sudre 等人（2017）提出多类别体积损失方法。

如图 7（b）所示，该方法在 Dice 重叠度基础上引入类

别体积权重，使体积较小的病灶类别在总损失中获

得更高贡献。其形式为

LGDL = 1 - 2 ∑
l

wl∑
n

rln pln

∑
l

wl∑
n

( rln + pln ) （4）

wl = 1

( )∑
n

rln

2 （5）

式中，l 为类别索引，n 为像素或体素索引，rln 和 pln 分

别表示真实标签和预测概率。真实体积越小，wl 越

图 6　基于边界重加权的像素级去偏

Fig. 6　Pixel-level debiasing based on boundary reweighting 
（（a） Boundary loss applied to highly imbalanced boundaries； 
（b） Boundary loss aimed at reducing Hausdorff distance； （c） 

Adaptive boundary-enhanced Dice loss）

图 7　基于区域重加权的像素级去偏

Fig. 7　Pixel-level debiasing based on regional reweighting 
（（a） Dice loss for regional reweighting； （b） Generalized Dice 
loss for highly imbalanced segmentation； （c） Tversky loss com⁃
bining high-foreground and low-foreground penalty terms； （d） 

Loss with region-size bias reweighting）
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周涛，陈铮，沈飞宇，万之瑜，吕科，周涛，胡伏原，许铮铧，李晨 
面向医学图像识别的去偏见方法综述

大，从而放大小病灶或细小结构的区域误差。

3）Salehi 等 人（2017）提 出 非 对 称 惩 罚 损 失 方

法。如图 7（c）所示，该方法将预测区域分为真正

例、假阳性和假阴性，并用不同权重调节误检与漏检

代价。其核心形式为

LTversky = 1 - TP
TP + αFP + βFN

（6）
式中，α 和 β 分别控制假阳性和假阴性的惩罚强度。

对于微小病灶，可设置 α > β 以提高漏检代价，使模

型更重视减少病灶漏分。

4）Liu 等人（2024）提出区域大小偏差分析方法。

如图 7（d）所示，该方法指出病灶大小变化会影响不

同损失产生的梯度和分割误差，部分损失可能更有

利于大病灶或小病灶。因此，评价区域损失时除平

均 Dice 外，还应分别比较不同大小病灶的结果。

近期医学分割研究还关注不同尺度输出的损失

分配。刘建明等人（2026）根据不同层级特征的训练

状态调节多尺度损失权重，使不同大小病灶参与网

络优化。该方法主要用于提高医学图像分割性能，

其加权思路可为小病灶训练提供参考。

综上，区域重加权通过区域重叠、类别体积和误

检漏检代价调整训练贡献，适合前景较小和病灶体

积差异明显的分割任务。但其对局部边界和困难像

素位置的约束有限，实际应用中常与像素或边界损

失联合使用。

1. 4　医学适用性与局限

像素级去偏主要用于医学图像分割，也可用于

小病灶检测中的位置或区域加权。早期病变、微小

结节和细小血管虽然面积较小，却可能具有较高诊

断价值，因此需要避免其损失被背景像素掩盖。对

于 CT 和 MRI 三维数据，权重设置还应考虑体素间

距、层间连续性和病灶体积，不能只依据单张切片的

像素比例。

过度提高小区域或边界权重可能增加假阳性，

而边界差异也可能来自成像分辨率和标注差异。因

此，像素级方法应同时报告小病灶召回率、假阳性数

量、区域重叠和边界指标。

2　样本级去偏

样本级偏见是指不同疾病类别、病灶亚型或患

者群体的样本数量不均衡，使训练过程更容易受到

头部类别主导，而尾部类别学习不足。该类偏见主

要体现在不同类别进入训练批次的频率、参与参数

更新的次数以及可提供的形态变化范围上。

如图 8 所示，自然采样下头部类别样本反复参

与模型更新，决策边界容易向尾部类别区域挤压，使

罕见病灶、早期病变和少数亚型的召回率下降。因

此，样本级去偏通过调整样本使用频率或补充尾部

样本，使少数类别获得更充分的训练。

围绕上述问题，样本级去偏方法可分为两类，如

图 9 所示。第一类是样本重平衡，通过调整采样概

率、困难样本选择和训练阶段，提高已有尾部样本的

贡献；第二类是样本扩充与生成，通过伪标签、少数

类插值和图像生成增加尾部类别的样本或特征变

化。前者强调合理使用已有样本，后者强调增加尾

部类别的信息来源。

2. 1　基于样本重平衡的样本级去偏

基于样本重平衡的样本级去偏方法是指在不改

变原始图像内容的前提下，通过调整训练样本的抽

取方式、筛选方式或训练阶段安排，提高尾部类别和

困难样本在训练中的有效贡献。该类方法的特点是

主要作用于数据加载和训练策略层面，通过改变“哪

些样本更频繁参与训练”来减弱头部类别数量优势。

如图 10 所示，该类策略主要包括五种方法：图 10（a）
为基于类别频率的类别均衡采样（Huang 等，2016），

图 10（b）为基于损失大小的难样本采样（Shrivastava

图 8　样本级偏见的来源

Fig. 8　Sources of sample-level bias

图 9　样本级去偏的两种策略

Fig. 9　Two strategies for sample-level debiasing （（a） Sample 
rebalancing； （b） Sample augmentation and generation）
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等，2016），图 10（c）为前期自然采样、后期强化尾部

样本的延迟重采样（Cao 等，2019），图 10（d）为先学

表征、再重训分类器的解耦分类器重训（Kang 等，

2020），图 10（e）为基于疾病标签组成和共病关系的

加权分层对比学习（Lin 和 Chen，2025）。

1）Huang 等人（2016）提出类别均衡采样。如图

10（a）所示，该方法先抽取类别，再从所选类别中抽

取样本，使不同类别获得较接近的访问机会。尾部

类别被选中的概率提高，头部类别的数量优势则受

到限制。

2）Shrivastava 等人（2016）提出难样本采样。如

图 10（b）所示，该方法根据当前训练损失优先选择

高损失样本参与反向传播，使模型更多关注尾部病

例、低对比度病灶和易混淆样本，减少简单头部样本

对训练资源的占用。

3）Cao 等人（2019）提出延迟重采样。如图 10
（c）所示，该方法前期使用自然采样学习稳定表征，

后 期 提 高 尾 部 类 别 进 入 训 练 批 次 的 比 例 ；同 时 ，

LDAM 根据类别样本数设置分类间隔，样本越少，分

类间隔越大，从采样频率和分类边界两方面缓解长

尾偏见。

4）Kang 等人（2020）提出表征学习与分类器校

准解耦方法。如图 10（d）所示，该方法先在自然采

样数据上训练主干网络，再冻结主干并使用较均衡

数据重训分类器，以减少长尾分布对最终分类边界

的影响。

5）Lin 和 Chen（2025）提出加权分层多标签对比

学习。如图 10（e）所示，该方法将单疾病与多疾病

样本分开处理，并根据疾病出现频率和共病关系设

置对比学习权重，使罕见疾病及相关样本获得更高

训练贡献。

综上，样本重平衡通过调整采样频率、困难样本

选择、训练阶段和分类器校准，提高尾部类别的有效

训练贡献。其实现成本较低、训练过程相对稳定，但

不能增加尾部病例的真实数量和形态变化。当少数

类样本极少或类内差异较大时，还需结合样本扩充

与生成方法。

2. 2　基于样本扩充与生成的样本级去偏

基于样本扩充与生成的样本级去偏方法是指通

过伪标签筛选、插值生成、图像合成或跨类迁移等方

式，为尾部类别补充新的样本或特征变化。该类方

法的特点是增加尾部类别可供模型学习的变化范

围，使模型不再只依赖少量原始病例。如图 11 所

示，该类策略主要包括四种方法：图 11（a）为基于无

标签数据的伪标签扩充方法（Wei 等，2021），图 11
（b）为 基 于 少 数 类 近 邻 插 值 的 插 值 示 生 成 方 法

（Chawla 等，2002），图 11（c）为基于生成器的图像/样
本合成生成方法（Goodfellow 等，2014），图 11（d）为

类 别 可 控 的 乳 腺 超 声 生 成 增 强 方 法（Chen 等 ，

2025）。

1）Wei 等人（2021）提出伪标签扩充。如图 11
（a）所示，该方法利用当前模型为无标签数据生成伪

图 10　基于样本重平衡的样本级去偏

Fig. 10　Sample-level debiasing based on sample rebalancing 
（（a） Class rebalancing based on class re-sampling and class re-

weighting； （b） Hard sample re-sampling based on loss magni⁃
tude； （c） Margin loss combining known distribution re-

sampling and unknown distribution margin adjustment； （d） 
Decoupled re-weighting for feature representation and classifier； 
（e） Weighted stratification combining re-weighting and multi-

label stratified re-sampling）

图 11　基于样本扩充与生成的样本级去偏

Fig. 11　Sample-level debiasing based on sample augmentation 
（（a） Conventional data augmentation based on traditional tech⁃

niques； （b） Interpolation data generation based on minority 
class interpolation； （c） Generative augmentation based on gen⁃
erative adversarial networks； （d） Few-shot augmentation based 

on diffusion models）
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周涛，陈铮，沈飞宇，万之瑜，吕科，周涛，胡伏原，许铮铧，李晨 
面向医学图像识别的去偏见方法综述

标签，并通过类别均衡筛选优先保留高置信尾部样

本。新增样本加入训练集后，可减少尾部类别对少

量有标签病例的依赖。

2）Chawla 等人（2002）提出插值式生成方法。如

图 11（b）所示，该方法在少数类样本及其同类近邻

之间插值生成新样本，而不是简单复制原有样本。

其形式为

xnew = x i + λ(xnn - x i ), λ ∈ [ 0,1 ] （7）
式中，x i 为少数类样本，xnn 为同类近邻，λ 为随机插

值系数。生成样本增加了少数类在特征空间中的密

度，使尾部类分布更连续。

3）Goodfellow 等人（2014）提出基于生成器的图

像合成。如图 11（c）所示，该方法根据随机噪声和

类别条件生成新的尾部类图像，用于补充纹理、形态

和背景变化。医学应用中需要保证生成病灶结构和

成像规律合理，避免引入新的偏见。

4）Chen 等人（2025）针对乳腺超声亚型长尾问

题提出亚型导向生成增强。如图 11（d）所示，该方

法结合类别条件和病灶结构先验生成少数亚型图

像，并调节真实样本与合成样本的使用比例，在补充

尾部图像变化的同时减少过多合成样本对分类器的

影响。

综上，样本扩充与生成能够增加尾部类别的病

例、特征点和外观变化，弥补真实样本数量和类内变

化不足。但其效果依赖伪标签准确性、语义合理性

和医学结构真实性。错误标签、失真病灶或固定生

成痕迹可能引入新的偏见，因此还需结合生成质量

和下游任务结果进行评价。

2. 3　医学适用性与局限

医学图像中的样本重平衡应以患者为基本单

位。同一患者的多次检查、连续切片或不同视图不

能分别进入训练集和测试集，否则容易造成数据泄

漏。多标签任务还需考虑疾病共现关系，简单复制

少数类样本可能改变原有标签组合。类别不均衡有

时反映真实患病率，因此重采样后的模型还应在自

然分布测试集上评价校准性能。对于生成扩充方

法，除分类或分割结果外，还应检查合成病灶的形

态、位置、内部纹理以及与周围组织的关系，防止模

型转而学习生成图像中的固定痕迹。

3　特征级去偏

特征级偏见是指模型在特征学习过程中，将医

院来源、设备类型、扫描协议、成像风格或患者属性

等非疾病因素混入疾病特征，导致模型在跨中心、跨

设备或跨人群测试时性能下降。其主要特点是疾病

信息与域风格或敏感属性在特征空间中发生耦合。

如图 12 所示，同类疾病可能因设备或群体差异

被分散到不同特征区域，不同疾病也可能因相似成

像风格而过度接近。当模型依赖这些域相关线索

时，可能在某一域表现较好，而迁移到其他域后性能

下降。因此，特征级去偏需要调整特征空间中的表

示关系，使模型更多依据稳定的病理结构和疾病语

义进行判断。

根据特征处理方式的不同，特征级去偏方法分

为三类，如图 13 所示。第一类是特征对齐，通过统

计距离、对抗学习或类别条件约束缩小域差异；第二

类是特征解耦，将疾病特征与成像风格或敏感属性

分开表示；第三类是知识蒸馏，利用教师预测、结构

图 12　特征级偏见的来源

Fig. 12　Sources of feature-level bias

图 13　特征级去偏的三种策略

Fig. 13　Three strategies for feature-level debiasing （（a） Fea⁃
ture alignment； （b） Feature disentanglement； （c） Knowledge 

distillation）
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关系或语义知识约束学生模型。

3. 1　基于特征对齐的特征级去偏

基于特征对齐的特征级去偏方法是指通过约束

不同域在高层特征空间中的分布差异，使不同医院、

设备或数据集中的同类疾病具有更接近的表示。该

类方法的特点是不改变图像内容，而是利用统计距

离、域判别器、协方差或类别条件减少域相关信息的

影响。如图 14 所示，该类策略主要包括五种方法：

图 14（a）为分布对齐方法（Long 等，2015），图 14（b）
为对抗域对齐方法（Ganin 等，2016），图 14（c）为协

方差对齐方法（Sun 和 Saenko，2016），图 14（d）为类

别条件对齐方法（Long 等，2018），图 14（e）为医学多

标签类别级对齐方法（Liu 等，2025）。此外，医学目

标检测研究还从特征白化和噪声抑制等方面处理训

练域与测试域之间的差异。

1）Long 等人（2015）提出分布对齐。如图 14（a）
所示，该方法通过缩小源域与目标域在高层特征空

间中的分布距离，使同类疾病样本不再因医院、设备

或协议差异而明显分离。

2）Ganin 等人（2016）提出对抗域对齐。如图 14
（b）所示，该方法由特征提取器、标签分类器和域判

别器组成，并通过梯度反转学习域不可分表示，使模

型在保留疾病判别信息的同时削弱数据来源信息。

3）Sun 等人（2016）提出协方差对齐。如图 14
（c）所示，该方法通过对齐源域和目标域的协方差矩

阵，使两域特征的二阶统计结构更加接近。其损失

函数为

LCORAL = 1
4d2 C s - C t 

2
F （8）

式中，Cs 和Ct 分别为源域和目标域协方差矩阵，d 为

特征维度，·F 为 Frobenius 范数。该机制可降低模

型对特定纹理组合和成像风格的依赖。

4）Long 等人（2018）提出类别条件对齐。如图

14（d）所示，该方法将深层特征与类别预测组成联合

表示，并在类别条件下进行对抗对齐，使同类疾病跨

域特征更接近，同时避免不同疾病类别被整体拉近。

5）Liu 等人（2025）提出面向医学多标签域适应

的类别级对齐方法。如图 14（e）所示，该方法利用

Wasserstein 对抗学习缩小整体域差异，并在疾病类

别层面对同类样本进行对齐，从而减少不同疾病特

征被错误拉近的问题。

在医学检测任务中，史彩娟等人（2024）通过实

例特征白化和噪声抑制，降低训练域特有噪声对乳

腺肿瘤检测的影响，说明特征层面的域差异处理还

需结合实例位置和多尺度特征。

综上，特征对齐适用于跨中心、跨设备和跨数据

集任务，可减少模型对域风格、医院来源和设备类型

的依赖。但当疾病信息与域因素高度耦合时，整体

分布对齐可能同时削弱有效诊断特征，因此还需进

一步进行特征解耦。

3. 2　基于特征解耦的特征级去偏

基于特征解耦的特征级去偏方法是指在特征学

习过程中，将疾病相关信息与域风格、颜色背景或敏

感属性分开建模，使模型更多依赖稳定的疾病特征。

该类方法的特点是不仅缩小不同域的整体差异，还

调整了特征内部的组织方式。如图 15 所示，该类策

略主要包括三种方法：图 15（a）为基于共享/私有表

示分离的域分离网络方法（Bousmalis 等，2016），图

15（b）为利用正交约束分离疾病特征与敏感属性的

正交表示学习方法（Sarhan 等，2020），图 15（c）为风

格混合增强的医学特征解耦方法（Cai 等，2025）。

1）Bousmalis 等人（2016）提出域分离网络。如

图 15（a）所示，该方法利用共享编码器提取跨域一

致信息，利用私有编码器保存域特有风格，并通过差

异约束减少两类表示的混叠。该方法将疾病结构和

来源相关因素分开存放，降低医院、设备和协议差异

对预测的影响。

2）Sarhan 等人（2020）提出正交解耦表示学习方

图 14　基于特征对齐的特征级去偏

Fig. 14　Feature-level debiasing based on feature alignment 
（（a） Feature alignment； （b） Adversarial feature alignment； 
（c） Correlation alignment； （d） Class-level reweighted align⁃

ment； （e） Multi-label cross-domain class-level alignment）
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周涛，陈铮，沈飞宇，万之瑜，吕科，周涛，胡伏原，许铮铧，李晨 
面向医学图像识别的去偏见方法综述

法。如图 15（b）所示，该方法将特征分为疾病相关

表示 zy 和敏感属性表示 z s，并通过正交约束减少二

者信息重叠：

z T
y z s ≈ 0 （9）

若两类表示方向接近，说明疾病特征中仍混入

敏感属性信息；使二者近似正交后，分类器更难借助

年龄、性别或种族等群体属性完成预测，从而降低不

公平判别。

3）Cai 等人（2025）提出风格混合增强解耦方法。

如图 15（c）所示，该方法将图像特征划分为解剖内

容和成像风格，并混合不同样本的风格表示，要求模

型在风格变化后保持分割结构一致，从而减少扫描

协议和成像外观对结果的影响。

综上，特征解耦能够将可变成像因素与稳定解

剖和病理结构分开表示，适合域风格、肤色背景和敏

感属性影响明显的任务。但该类方法通常依赖明确

的域信息、敏感属性或专门约束，偏见因素难以标注

时效果可能受限。

3. 3　基于知识蒸馏的特征级去偏

基于知识蒸馏的特征级去偏方法是指利用教师

模型、跨域结构关系、文本语义或多个专家为学生模

型提供监督，使学生特征不完全由当前训练集的外

观分布决定。该类方法的特点是通过外部模型或语

义参照约束学生特征，使学生在学习主任务的同时

吸收更稳定的类别关系、结构关系或公平性信息。

如图 16 所示，该类策略主要包括五种方法：图 16（a）
为 利 用 教 师 软 输 出 传 递 类 别 关 系 的 暗 知 识 蒸 馏

（Wang 等，2021），图 16（b）为蒸馏跨域结构关系的跨

域关系蒸馏（Qi 等，2024），图 16（c）为借助文本语义

校正图像特征的语义正则蒸馏（Huang 等，2023），图

16（d）为保留跨风格稳定结构的跨风格分层蒸馏（Yi
等，2024），图 16（e）为不确定性感知多专家知识蒸

馏（Tong 等，2025）。

1）Wang 等人（2021）提出暗知识蒸馏。如图 16
（a）所示，教师模型利用软输出传递类别关系，并通

过梯度过滤削弱不稳定或域特异信息，使学生模型

减少对源域硬标签和外观捷径的依赖。

2）Qi 等人（2024）提出跨域关系蒸馏。如图 16
（b）所示，该方法将多域特征组织为结构关系并传递

给学生模型，使学生学习器官、病灶和区域之间较稳

定的相对关系，而不是只模仿单幅图像的预测结果。

3）Huang 等人（2023）提出语义正则蒸馏。如图

16（c）所示，该方法利用文本语义 Prompt 或先验知识

校正图像特征，使学生表示更加接近疾病名称、病灶

语义和诊断概念，减少对颜色、背景和采集风格的

依赖。

4）Yi 等人（2024）提出跨风格分层蒸馏。如图

16（d）所示，该方法构造不同成像风格下的特征表

示，并利用教师模型约束各层特征的一致性，使学生

保留跨风格稳定的解剖和病理结构。

5）Tong 等人（2025）提出不确定性感知多专家

知识蒸馏。如图 16（e）所示，该方法利用多个专家

向学生模型传递知识，并根据预测不确定性调节各

专家的蒸馏权重，减少单一域或头部类别教师对学

生模型的影响。

综上，知识蒸馏能够为跨域和类别不平衡任务

图 15　基于特征解耦的特征级去偏

Fig. 15　Feature-level debiasing based on feature disentangle⁃
ment （（a） Shared and private feature disentanglement； （b） 

Orthogonal disentanglement； （c） Style disentanglement）

图 16　基于知识蒸馏的特征级去偏

Fig. 16　Feature-level debiasing based on knowledge distilla⁃
tion （（a） Dark knowledge distillation； （b） Cross-domain rela⁃

tionship distillation； （c） Prompt-guided distillation； （d） Cross-

style hierarchical distillation； （e） Uncertainty-aware multi-
expert knowledge distillation）
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提供较稳定的监督，但学生模型也可能继承教师模

型的偏见。因此，需要评价教师知识的可靠性，并同

时报告不同疾病类别、患者群体和外部域的结果。

3. 4　医学适用性与局限

医院、设备、扫描协议和患者群体并非完全等价

的域因素。设备和协议主要改变成像外观，而患者

属性还可能与真实疾病风险和病理表现相关，因此

特征对齐或解耦不能机械删除全部域信息。

特征对齐应检查疾病判别信息是否保留，特征

解耦应明确域因素和敏感属性的定义，知识蒸馏则

需防止教师偏见向学生模型传递。相关方法应结合

外部中心、患者亚组和不同成像条件进行综合评价。

且已有医学研究多集中于跨域分类和分割，直接用

于群体公平性的特征解耦和蒸馏方法仍需要更多外

部数据验证。

4　算法级去偏

算法级偏见是指模型在预测过程中放大背景、

设备、上下文或患者属性等非目标因素的作用，使预

测依据依赖不稳定的虚假关联。其主要特点是模型

形成了不稳定的预测路径：背景组织、设备痕迹、医

院来源、成像协议、图像噪声或人群属性等因素可能

与疾病标签在训练集中共同出现，使模型将这些非

目标属性误当作诊断依据。

如图 17 所示，模型可能沿着与标签相关但缺乏

诊断意义的捷径完成预测，而病灶、组织异常和疾病

语义未成为主要依据。

算法级去偏的目标是使预测路径由非目标属性

主导转向目标属性主导。与样本和特征层方法相

比，该类方法更关注模型为什么作出预测，主要通过

因果因素分离、混杂干预、概念干预和反事实一致性

约束减少虚假关联。

如图 18 所示，算法级去偏主要采用因果约束，

限制背景、设备或人群属性等非目标因素对疾病预

测的影响，使模型学习更稳定的诊断依据。

4. 1　基于因果约束的算法级去偏

基于因果约束的算法级去偏方法是指利用因果

表示、混杂干预、概念干预或反事实一致性约束，减

少模型对非目标因素的依赖。该类方法的特点是从

因果关系上修正和约束特征的选择，使模型学习真

正的病理因果关系，避免模型预测过程中对偏见属

性的依赖。如图 19 所示，该类策略主要包括五种方

法：图 19（a）为因果因素分离方法（Lv 等，2022），图

19（b）为上下文混杂干预方法（Zhang 等，2020），图

19（c）为因果混杂校正方法（Pi 等，2026），图 19（d）为

发现并干预不稳定概念的概念级干预方法（Wu 等，

2023），图 19（e）为通过反事实图像约束预测一致性

的反事实一致方法（Kumar 等，2023）。

1）Lv 等人（2022）提出因果因素分离方法。如

图 19（a）所示，该方法将图像表示分为因果因素和

图 17　算法级偏见的来源

Fig. 17　Sources of algorithmic bias

图 18　算法级去偏策略

Fig. 18　Algorithm-level debiasing strategy

图 19　基于因果约束的算法级去偏

Fig. 19　Algorithm-level debiasing based on causal constraints 
（（a） Causal representation； （b） Backdoor adjustment causal 
intervention； （c） Causal de-confounding； （d） Counterfactual 

intervention； （e） Invariance constraint）
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周涛，陈铮，沈飞宇，万之瑜，吕科，周涛，胡伏原，许铮铧，李晨 
面向医学图像识别的去偏见方法综述

非因果因素，将病灶形态、组织异常和疾病语义视为

较稳定因素，将设备风格、背景纹理和域来源视为可

能的非因果因素。该方法通过表示分解和独立性约

束学习支持疾病预测的因果表示。

2）Zhang 等 人（2020）提 出 上 下 文 混 杂 干 预 方

法。如图 19（b）所示，该方法将上下文视为可能影

响类别判断的混杂因素，并通过干预改变其作用路

径。在弱监督分割或分类中，该方法可减少模型对

扫描边缘、组织背景和设备痕迹的依赖。

3）Pi 等人（2026）提出因果推理与混杂校正方

法。如图 19（c）所示，该方法将影像特征、慢性合并

症和目标风险纳入因果分析，并校正可能影响预测

的混杂因素，以减少特定队列中的非目标关联对外

部人群预测的影响。

4）Wu 等人（2023）提出概念级干预方法。如图

19（d）所示，该方法将虚假关联表示为可解释概念，

先识别不同环境中不稳定的设备伪影、扫描纹理、肤

色背景或非病灶组织概念，再对其进行干预，使模型

更多依赖稳定疾病概念。

5）Kumar 等人（2023）提出反事实一致方法。如

图 19（e）所示，该方法构造反事实图像，在保持疾病

相关标记基本不变的前提下改变背景、伪影或设备

因素，并约束模型输出一致。其一致性损失为

Lcf =  fθ (x ) - fθ (xcf ) 2
2 （10）

式中，x为原始图像，xcf 为反事实图像，fθ (⋅) 为模型预

测。若病灶状态未变而预测明显变化，说明模型仍

依赖非病灶线索；该约束可提升预测稳定性。

综上，因果约束方法从预测依据和作用路径层

面减少非目标属性的影响，适合背景捷径、设备痕迹

和临床混杂明显的任务。但其效果依赖因果变量、

混杂因素及干预方式的合理定义，错误假设可能削

弱真实诊断信息。

4. 2　医学适用性与局限

因果约束方法需要事先确定哪些变量可能影响

图像和诊断结果，这在医学场景中并不容易。年龄、

性别、合并症和医疗中心既可能造成偏差，也可能包

含真实的临床风险信息，因此不能简单从模型表示

中全部删除。反事实图像还应保持解剖结构和疾病

状态合理，否则预测一致并不能说明模型真正摆脱

了非目标线索。此类方法除比较总体性能外，还应

报告外部中心、患者亚群和校准结果，并通过消融实

验说明因果变量和干预方式对结果的影响。

5　医学图像去偏方法的比较与评价

前文从像素级、样本级、特征级和算法级四个层

面对医学图像识别中的去偏方法进行了总结。由于

现有研究涉及不同任务、成像模态、网络结构和实验

条件，不同方法之间通常不存在完全统一的评价环

境。因此，本章基于公开论文中的实验结果，对同一

实验设置下的代表性方法进行比较。

需要说明的是，表中数据均来源于对应论文公

开实验结果。同一实验设置中的不同方法采用相同

数据集、网络结构和评价指标，可以进行横向比较；

不同论文之间由于数据划分和实验条件不同，不进

行绝对性能排序。

5. 1　常用数据集及偏见特征

医学图像去偏研究涉及结肠镜、皮肤镜、CT、胸

部 X 线、乳腺超声、眼底和病理图像等多种模态。分

割数据主要存在病灶区域较小、边界不清和器官尺

度差异；长尾分类数据主要存在疾病类别数量不均、

尾部类别病例不足和疾病共现；跨域研究主要涉及

医院、设备、扫描体位和患者群体变化；算法级研究

还需要考虑患者选择、合并症和临床混杂因素。如

下表 2 总结了相关研究常用的数据集及偏见特征。

5. 2　医学图像去偏评价指标

医学图像去偏不仅需要提高总体任务性能，还

应减少不同疾病类别、患者群体和医疗中心之间的

性能差异。分类任务通常采用 AUC、F1 和 Macro-

F1，其中 Macro-F1 对各类别赋予相同权重，更适合

评价长尾类别；分割任务通常采用 mDice、mIoU 和

HD95，分别反映区域重叠和边界误差。

公平性评价应在性别、年龄、患者群体、医院或

设备等亚组上分别计算任务指标，并采用 ΔAUC、

ΔF1 或 Equal Opportunity Difference 衡量组间差异。

Worst-group Performance 用于反映表现最差亚组的

结果，避免总体平均值掩盖少数群体性能不足。对

于风险预测和多中心应用，还可采用 ECE 评价概率

校准，并报告 External-center Performance 判断模型的

跨中心稳定性。

5. 3　不同偏见层级方法的实验性能比较

5. 3. 1　像素级去偏方法比较

像素级去偏主要通过损失函数调整病灶、背景

13
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和边界区域的训练贡献。不同损失通常可在相同网

络和数据集下直接替换，因此具有较好的组内可比

性。表 4 汇总了 Focal、Dice、Tversky 和 DBCE 在医学

图像分割任务中的结果。

表 4 显示，不同损失在各数据集上的相对表现

并不完全一致。DBCE 在多数实验中取得较高的

mDice 和 mIoU，表明结合病灶及其邻域进行加权能

够改善区域分割；Focal、Dice 和 Tversky 在不同数据

集上的结果存在变化，说明像素级方法的效果还受

到病灶尺度、边界特征和数据分布影响。

5. 3. 2　样本级去偏方法比较

样本级方法主要针对疾病类别长尾、尾部样本

不足和疾病共现问题。样本重平衡和样本生成增强

的作用机制不同，因此分别采用两组统一实验进行

比较。

1）　样本重平衡方法

样本重平衡通过调整样本或标签组合的训练贡

献缓解类别长尾。表 5 汇总了多标签对比学习及加

权分层策略在 CXR-14 和 MIMIC 数据集上的结果。

表 5 显示，加权分层多标签对比学习在两个数

据集上取得较高的 mAUC，并改善部分宏平均指标。

该结果说明，在医学多标签任务中同时考虑疾病频

率和共病关系，有助于提高尾部标签的训练贡献。

但不同精确率和召回率指标的变化并不完全一致，

评价时仍需结合具体临床需求。

表3　医学图像去偏研究中的主要评价指标

Table 3　Main evaluation metrics for medical image debiasing studies

指标类别指标类别

分类性能

类别均衡性能

分割性能

亚组差异

最差组性能

校准与泛化

主要指标主要指标

AUC、F1
Macro-F1、mAcc

mDice、mIoU、HD95
ΔAUC、ΔF1、EOD

Worst-group Performance
ECE、External-center Performance

评价目的评价目的

评价疾病区分和综合分类能力

评价少数类别表现

评价区域重叠和边界误差

评价群体差异

评价最弱亚组表现

评价概率可靠性和跨中心稳定性

表2　医学图像去偏研究中的常用数据集及偏见特征

Table 2　Common datasets and bias characteristics in medical image debiasing studies

数据集数据集

Kvasir-SEG、 CVC-
ClinicDB
ISIC 2018
Synapse
ChestX-ray14
MIMIC-CXR
CheXpert
Breast-LT-8

SICAPv2
APTOS
MACE 筛查队列

图像模态图像模态

结肠镜图
像

皮肤镜图
像

腹部 CT
胸部 X 线

胸部 X 线

胸部 X 线

乳腺超声

病理图像

眼底图像

胸部 X 线

主要任务主要任务

息肉分割

皮肤病变分
割

多器官分割

多标签分类

多标签分类

多标签分类

亚型分类

前列腺疾病
分级

疾病分级

心血管风险
预测

主要偏见问题主要偏见问题

小病灶、弱边界、跨数据
集差异

病灶大小差异、边界不清

器官大小差异

疾病长尾、疾病共现

患者来源差异

人群和设备差异

病变亚型长尾、尾部类别
样本不足

病理等级分布不均、跨域
差异

疾病严重程度不均

人群选择、合并症及外部
人群差异

对应层级对应层级

像素级、特
征级

像素级

像素级

样本级

样本级

特征级

样本级

特征级

特征级

算法级

代表性研究代表性研究

Hosseini 和 Soleymani Baghshah（2026）

Zheng 等（2025）
Hosseini 和 Soleymani Baghshah（2026）

Lin 和 Chen（2025）；Liu 等（2025）
Lin 和 Chen（2025）

Liu 等（2025）
Chen 等（2025）

Tong 等（2025）
Tong 等（2025）

Pi 等（2026）
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周涛，陈铮，沈飞宇，万之瑜，吕科，周涛，胡伏原，许铮铧，李晨 
面向医学图像识别的去偏见方法综述

2）　样本生成增强方法

样本扩充与生成通过合成尾部类别图像增加其

数量和变化范围。表 6 比较了乳腺超声长尾分类中

的未生成增强基线、MGDM、Skin-SDM 和 BreastGen⁃
Aug。

表 6 显示，生成增强能够提高尾部类别的 Few
结果，但不同方法在整体分类性能、尾部类别性能和

FID 之间存在差异。BreastGenAug 在该实验中取得

较高的 F1、Rec、All 和 Few，并具有较低 FID。需要注

意的是，FID 只能反映特征分布差异，不能完全证明

生成病灶在解剖结构和临床语义上合理，因此还应

结合医生评价和外部数据验证。

5. 3. 3　特征级去偏方法比较

特征级去偏包括特征对齐、特征解耦和知识蒸

馏。由于三类方法采用的数据集和任务不同，本节

分别整理特征对齐和知识蒸馏的统一实验。特征解

耦若缺少与其他正文方法在相同条件下的实验结

果，可在 5. 4 节中进行定性比较。

1）　特征对齐方法

特征对齐主要用于减少扫描体位、患者群体或

设备差异造成的特征偏移。表 7 汇总了不同域适应

表4　同一实验设置下像素级去偏方法的分割性能比较

Table 4　Comparison of Segmentation Performance of 
Pixel-level Debiasing Methods under the Same Experimen⁃

tal Setup

数据集数据集

CVC-ClinicDB

ISIC 2018

Synapse

方法方法

Focal
Dice

Tversky
DBCE
Focal
Dice

Tversky
DBCE
Focal
Dice

Tversky
DBCE

mDice/%

85.26(±0.060)
86.04(±0.061)
83.96(±0.053)
87.38(±0.092)
88.37(±0.044)
88.90(±0.045)
87.39(±0.033)
88.85(±0.045)
80.46(±0.018)
80.23(±0.013)
79.59(±0.015)
81.68(±0.018)

mIoU/%

77.96(±0.055)
78.64(±0.048)
75.65(±0.046)
80.29(±0.103)
80.85(±0.041)
81.71(±0.031)
79.41(±0.047)
81.62(±0.039)
71.22(±0.022)
70.91(±0.018)
70.07(±0.010)
72.81(±0.020)

注：mDice 表示平均 Dice 系数，mIoU 表示平均交并比，二者均

越高越好。表中结果应直接取自同一原论文的统一实验，不

同数据集之间不比较绝对数值。

表5　多标签长尾医学分类中样本重平衡方法的性能比较

Table 5　Performance comparison of sample rebalancing methods for long-tailed multi-label medical image classification

数据集数据集

CXR-14
CXR-14
CXR-14
MIMIC
MIMIC
MIMIC

方法方法

多标签监督对比学习（MulSupCon）
软对比学习（SoftCon）

加权分层多标签监督对比学习（ws-MulSupCon）
多标签监督对比学习（MulSupCon）

软对比学习（SoftCon）
加权分层多标签监督对比学习（ws-MulSupCon）

mAUC/%

80.41
80.11
81.99
81.04
81.70
82.33

mi-F1/%

14.81
15.03
20.44
31.18
32.49
34.75

ma-F1/%

8.55
8.47

12.95
16.89
18.14
20.48

ma-R/%

5.60
5.51
8.73

12.91
13.69
15.54

表6　乳腺超声长尾分类中的样本生成增强性能比较

Table 6　Performance comparison of generative augmentation methods for long-tailed breast ultrasound classification

方法方法

未使用生成增强（Baseline）
MGDM
Skin-SDM
亚型导向生成增强（BreastGenAug）

F1/%

30.94
32.78
33.30
35.23

Rec/%

30.81
33.41
35.40
38.98

All/%

70.13
70.00
68.59
72.31

Few/%

0.00
12.50

9.38
31.25

FID

—

36.28
32.46
30.19

注：F1 表示各类别分类结果的综合性能；Rec 表示 Recall；All 表示全部类别的总体 Accuracy；Few 表示尾部类别 Accuracy；FID 表

示真实图像与生成图像特征分布之间的差异，越低越好，其余指标均为越高越好。表中结果均取自 Chen 等原论文在 Breast-
LT-8 数据集上的统一实验。
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方法在 ChestX-ray14 和 CheXpert 数据集上的 oAUC 和 cAUC 结果。

表 7 显示，类别级对齐在多数迁移任务中提高

了 oAUC 或 cAUC，但不同方法在不同迁移方向上的

相对表现存在差异。例如，扫描体位变化和患者性

别变化所造成的域差异并不相同，因此单一对齐策

略未必在所有场景中均占优势。特征对齐方法还应

结合具体域因素和疾病类别进行评价。

2）　知识蒸馏方法

知识蒸馏通过教师模型的预测或特征表示约束

学生模型学习。在类别不平衡条件下，教师模型自

身的类别偏向可能影响知识传递，因此蒸馏方法还

需要考虑不同教师知识的可靠性。表 8 比较了未蒸

馏学生模型、经典知识蒸馏和 UMKD 在前列腺癌及

眼底疾病分级任务中的结果。

（2）　眼底疾病分级数据集

表 8 显示，经典 KD 在部分不平衡设置下未超过

未蒸馏学生模型，而 UMKD 在多数实验中取得较高

的 mAcc 和 F1 以及较低的 MAE。该结果表明，知识

蒸馏的效果不仅取决于是否引入教师模型，还与教

师知识的类别分布和可靠性有关，评价时应同时考

表7　不同胸部X线数据集中特征对齐方法的性能比较

Table 7　Performance comparison of feature alignment methods on different chest X-ray datasets
/（1）ChestX-ray14 数据集

方法方法

仅源域训练（Source）
域对抗特征对齐（DANN）

多核最大均值差异对齐（MK-MMD）

Wasserstein 类别级对齐（WAL-CLA）

PA→AP cAUC

0.645
0.681
0.620
0.706

AP→PA cAUC

0.643
0.673
0.631
0.685

M→F cAUC

0.717
0.754
0.696
0.761

F→M cAUC

0.726
0.741
0.695
0.752

注：（2）CheXpert 数据集

方法方法

仅源域训练（Source）
域对抗特征对齐（DANN）

多核最大均值差异对齐（MK-MMD）

Wasserstein 类别级对齐（WAL-CLA）

Fron→Lat cAUC

0.615
0.649
0.605
0.630

Lat→Fron cAUC

0.551
0.627
0.601
0.628

M→F cAUC

0.749
0.751
0.698
0.769

F→M cAUC

0.743
0.748
0.695
0.766

注：cAUC 表示 class-wise AUC，即分别计算各疾病类别的 AUC 后取平均，数值越高越好。PA 和 AP 表示 ChestX-ray14 中的不同

胸部 X 线投照体位；Fron 和 Lat 分别表示 CheXpert 中的正位和侧位；M 和 F 分别表示男性和女性患者群体。箭头表示由源域向

目标域迁移。Source 为仅使用源域数据训练的实验基线。表中数值均引自 Liu 等人（2025）原论文的统一实验结果。

表8　类别不平衡疾病分级中知识蒸馏方法的性能比较

Table 8　Performance comparison of knowledge distillation methods for imbalanced disease grading
/（1）前列腺癌分级数据集

不平衡设置不平衡设置

源端不平衡

源端不平衡

源端不平衡

目标端不平衡

目标端不平衡

目标端不平衡

方法方法

未蒸馏学生模型（Student）
经典知识蒸馏（KD）

不确定性感知多专家知识蒸馏（UMKD）

未蒸馏学生模型（Student）
经典知识蒸馏（KD）

不确定性感知多专家知识蒸馏（UMKD）

mAcc/%

89.06
88.39
90.23

88.11
89.44
90.72

F1/%

89.49
88.97
90.94

90.23
90.90
91.72

MAE

0.1463
0.1624
0.1294

0.1318
0.1368
0.1199
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周涛，陈铮，沈飞宇，万之瑜，吕科，周涛，胡伏原，许铮铧，李晨 
面向医学图像识别的去偏见方法综述

虑分类性能和等级预测误差。

5. 3. 4　算法级去偏方法比较

算法级去偏主要通过因果推理和混杂因素校

正，减少模型对非目标属性或虚假关联的依赖。表

9 汇总了不同因果建模与混杂校正策略在内部队

列、分布偏移急诊队列和外部 PCI 队列上的 AUC
结果。

表 9 显示，不同策略在内部数据和分布变化数

据上的表现存在差异。因果模型及因果与混杂组合

模型在部分内部任务中取得较高 AUC，含特征的组

合模型在 Shift 和外部队列上表现较好。总体来看，

因果建模与混杂校正的作用受到特征输入和数据分

布影响，仍需结合外部测试和患者亚组结果评价。

5. 4　方法特点与医学适用范围

定量结果只能反映特定数据集和实验条件下的

性能，实际选择方法时还需考虑偏见来源、医学任

务、标注条件和临床环境。

像素级方法适合处理小病灶和弱边界；样本级

方法主要针对类别长尾和尾部病例不足；特征级方

法用于缓解跨医院、设备和患者群体的特征差异；算

法级方法用于减少背景、患者属性和临床混杂因素

对预测的影响。各类方法的医学图像应用基础、适

用条件和主要局限见表 10。部分方法源于通用视

觉或机器学习，但已在医学图像分类、检测或分割中

得到应用；另一些方法则针对具体医学问题提出。

方法在医学数据上取得有效结果，并不意味着其能

够直接推广至其他模态、医院或患者群体，因此仍需

结合解剖结构、疾病共现、外部中心和亚组结果判断

其适用范围。

6　总结与展望

医学图像识别去偏是提升医学人工智能可靠性

和临床适用性的重要问题。本文围绕医学图像识别

中的公平性与去偏见研究进行综述，分析了偏见在

像素分布、样本组成、特征表示和模型决策过程中的

主要表现，并将现有方法归纳为像素级、样本级、特

征级和算法级四类。像素级方法通过像素、边界和

区域重加权缓解前景区域被背景数量优势稀释的问

不平衡设置不平衡设置

源端不平衡

源端不平衡

源端不平衡

目标端不平衡

目标端不平衡

目标端不平衡

方法方法

未蒸馏学生模型（Student）
经典知识蒸馏（KD）

不确定性感知多专家知识蒸馏（UMKD）

未蒸馏学生模型（Student）
经典知识蒸馏（KD）

不确定性感知多专家知识蒸馏（UMKD）

mAcc/%

67.18
66.07
67.33

70.56
71.56
74.38

F1/%

73.94
72.77
74.43
81.04
83.50
84.03

MAE

0.4192
0.4448
0.3589

0.2521
0.2578
0.2476

注：Student 为未使用知识蒸馏的 ResNet18 学生模型；KD 为经典知识蒸馏；UMKD 为不确定性感知多专家知识蒸馏。源端不平

衡表示教师模型训练数据存在类别不均衡，目标端不平衡表示学生模型训练数据存在类别不均衡。表中结果均引自 Tong 等原

论文的统一实验。

表9　因果与混杂校正模型的性能比较

Table 9　Performance comparison of causal and confounding-adjusted models

模型模型

基线混杂模型

因果模型（含特征）

因果与混杂模型（无特征）

因果与混杂模型（含特征）

6 个月个月 MACE AUC
（（内部内部））

0.707
0.709
0.719
0.696

1 年年 MACE AUC
（（内部内部））

0.702
0.713
0.718
0.702

Shift ED AUC

0.726
0.732
0.725
0.753

Shift PCI AUC

0.639
0.613
0.646
0.700

注：MACE 表示主要不良心血管事件；6 个月 MACE 和 1 年 MACE 分别表示预测 6 个月和 1 年内 MACE 发生风险。Shift ED 为存

在人群分布变化的急诊队列，Shift PCI 为外部 PCI 队列。AUC 越高表示模型区分能力越强。
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题；样本级方法通过样本重平衡和样本扩充提高尾

部类别样本的有效学习贡献；特征级方法通过特征

对齐、特征解耦和知识蒸馏降低域风格、设备差异和

群体属性等干扰；算法级方法通过因果约束降低模

型对非目标属性的依赖。

尽管相关研究已取得一定进展，但医学图像识

别去偏仍存在以下亟待研究的问题：

1）偏见来源难以准确识别。医院、设备、扫描协

议、标注习惯、患者属性和疾病亚型可能同时影响图

像，其中部分信息缺失或难以标注。现有方法通常

依赖预先定义的域标签或敏感属性，难以发现未知

偏见。未来需要研究在偏见标签不完整的条件下识

别模型所依赖的非目标信息，并区分数据相关性与

真实疾病关联。

2）去偏与诊断信息需要保持平衡。背景、器官

位置、灰度变化和病灶周围组织既可能形成捷径，也

可能具有诊断价值。过度重加权、对齐或解耦可能

削弱真实疾病信息。未来应结合医学知识、解剖结

构和临床变量，判断哪些信息应被保留，哪些关联需

要限制。

3）生成医学图像的真实性仍需提高。生成图像

不仅应在视觉上接近目标类别，还应符合解剖结构、

病灶形态和成像规律。常用生成质量指标难以完全

反映临床合理性，因此还需结合医生评价、结构一致

性、外部数据和下游任务性能进行验证。

4）跨中心公平性评价体系仍不完善。现有研究

多使用单中心数据和总体 Accuracy、Dice 或 AUC，可

能掩盖不同病灶尺度、疾病类别、患者群体和医疗中

心间的性能差异。未来应同时报告总体性能、类别

均衡指标、最差组结果、校准误差和外部中心表现，

并建立适用于分类、检测和分割任务的评价体系。

综上，医学图像识别偏见不是单一数据不均衡

问题，而是由图像结构、样本分布、特征偏移和模型

优化机制共同作用形成的系统性问题。未来研究应

从数据、模型、评价全过程出发，将多层次去偏方法

与医学先验、临床风险和真实应用场景结合起来，使

模型减少对非目标属性和虚假关联的依赖，并在外

部中心、复杂病例、尾部类别和不同患者群体中保持

稳定可靠。

表10　医学图像识别去偏方法的特点与适用范围

Table 10　Characteristics and application scopes of debiasing methods for medical image recognition

偏见层级偏见层级

像素级

样本级

特征级

算法级

方法类别方法类别

像素重加权

边界重加权

区域重加权

样本重平衡

样本扩充与生成

特征对齐

特征解耦

知识蒸馏

因果约束

代表方法代表方法

加权交叉熵、Focal Loss、
DBCE
Boundary Loss、Hausdorff 
Loss、边界增强 Dice
Dice Loss、GDL、Tversky 
Loss
类别均衡采样、延迟重采
样、加权分层学习

伪标签、SMOTE、GAN、
条件生成

MMD、DANN、CORAL、
WAL-CLA
内容—风格解耦、敏感属
性解耦

KD、关系蒸馏、UMKD
因果表示、混杂校正、反
事实约束

医学图像应用基础医学图像应用基础

前两类已有医学应用；DBCE 面向医
学分割提出

已用于医学图像分割

已广泛用于医学图像分割

通用策略已有医学应用；加权分层学
习面向医学多标签分类提出

前三类已有医学应用；条件生成已用
于医学长尾任务

通用对齐方法已有医学应用；WAL-
CLA 面向医学多标签任务提出

已有医学图像应用，但外部验证有限

通用蒸馏已有医学应用；UMKD 面向
医学疾病分级提出

已 有 医 学 图 像 研 究 ，跨 中 心 验 证 仍
有限

适用条件适用条件

前景或小病灶
占比较低

病灶边界模糊
或不规则

病灶或器官区
域较小

类别长尾或标
签组合不均衡

尾部病例少且
类内变化不足

跨医院、设备、
体位或群体

疾病特征与成
像风格耦合

类别不平衡或
跨域知识传递

背景捷径或临
床混杂明显

主要局限主要局限

权重设置可能
增加假阳性

依赖边界标注
质量

局部边界约束
有限

不增加尾部样
本多样性

生成样本真实
性难保证

过度对齐可能
损失疾病信息

解耦效果难以
直接验证

可能继承教师
模型偏见

依赖因果假设
和变量定义

注：医学图像应用基础依据相关方法是否在医学图像数据上进行直接实验划分。“已有医学图像应用”仅表示存在医学任务中

的研究实例，不代表已完成临床验证或适用于所有医学图像场景。
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