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【摘要】　目的　评价基于虚拟现实（virtual reality，VR）技术的颌面战创伤救治培训系统在本科

学员教学实践中的应用效果。方法　将在颌面外科参加颌面战创伤战场救治培训的本科学员 40 名

随机分为 2 组，分别采用 VR 教学（试验组）及传统带教（对照组）进行相同学时的教学和训练。教学

效果采用理论考核+技能考核+问卷调查方法进行评价。使用 SPSS 26.0 进行卡方检验和 t 检验。

结果　试验组理论考核成绩（88.50±4.32）优于对照组（84.75±3.78）分，差异具有统计学意义（t=2.92，

P=0.006）；试验组技能考核成绩（90.80±3.35）优于对照组（86.85±4.51），差异有统计学意义（t=3.14，

P=0.003）。问卷结果显示，在涉及的 10 个调查条目中，试验组学员的满意度均高于对照组（P<0.05）。

结论　与传统教学相比，VR 技术所提供的沉浸式教学使学员在急救理论知识与急救操作技巧的掌握

上均展现出更优良的教学效果，并且显著提高了学员的学习兴趣和参与度，在颌面战创伤战场救治教

学中具有重要的应用价值。
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【Abstract】 Objective　 To investigate the application effect of the first-aid training system for 

combat maxillofacial trauma based on virtual reality (VR) technology in the teaching practice of 

undergraduate trainees. Methods　A total of 40 undergraduate trainees who participated in the battlefield 

first-aid training of combat maxillofacial trauma in Department of Oral and Maxillofacial Surgery were 

randomly divided into experimental group (VR teaching) and control group (traditional teaching), and both 

groups were taught and trained for the same credit hours. Theory assessment, skill assessment, and a 

questionnaire survey were performed to assess the effect of teaching, and SPSS 26.0 was used to perform the 

chi-square test and the t-test. Results　 Compared with the control group, the experimental group had 

significantly better theoretical assessment score [(88.50±4.32) vs. (84.75±3.78), t=2.92, P=0.006] and skill 

assessment score [(90.80±3.35) vs. (86.85±4.51), t=3.14, P=0.003]. The results of the questionnaire survey 

showed that for the 10 items involved, the experimental group had a significantly higher degree of satisfaction 

than the control group (P<0.05). Conclusions　 Compared with traditional teaching methods, immersive 
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teaching provided by VR technology has a better teaching effect in the training of first-aid theoretical 

knowledge and operation skills among students and significantly improves the learning interest and 

participation of students. Therefore, it has an important application value in the battlefield first-aid training of 

combat maxillofacial trauma. 
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颌面部易暴露、难防护，一直以来都是平时伤
和战创伤的高发区域[1-2]。据统计，在俄乌战争造成
的战创伤中，颌面部战损伤所占比例已超过 34% [3]，
位居全身伤首位。然而，在我国目前的战创伤急救
技能培训中，仍主要采用理论教学与实际操作相结
合的传统方式，缺乏实战氛围，伤情模拟性差，培训
效果已无法满足现代教学培训需求[4]。

虚拟现实（virtual reality，VR）是一种基于计算
机技术构建的高级模拟系统，通过有机整合高分辨
率立体投影技术、三维计算机图形学和音频技术，
构建出一个完全沉浸且高度真实的虚拟环境，且学
习内容的动态反馈设计可进一步增加操作沉浸感，
在规范操作流程及应对复杂场景等能力的提升上
具有巨大优势，被广泛应用于临床教学中[5-7]。颌面
战创伤的高发生率与救治复杂性对军事医学教育
提出了严峻挑战，而虚拟现实技术能够以较低的成
本融合视听效果模拟实战场景，通过人机交互反馈
来提高教学效果。这种沉浸式体验使得学员能够
获得与真实战场救治相似的体验，从而突破了传统
教学场地和病例资源的限制，通过反复的沉浸式练
习显著提升实战化训练效果[8]。目前，国外军队已
成功将该技术应用于战创伤救治训练，而我军仍处
于探索和初步应用阶段[9]，实际教学效果尚待评估。

本研究团队基于 VR 技术自主研发的颌面战创
伤急救培训系统，聚焦战场颌面部创伤救治核心技
能，创新构建了六大模块化训练体系，包括口咽管/
鼻咽管置入、环甲膜穿刺、颌面部包扎止血、头颈损
伤转运、气管切开及颌面战创伤综合救治技术模
块[10]。学员可通过自主选择训练模块，在高度仿真
的虚拟战场环境中进行反复学习和操作训练，从而
帮助学员快速适应战场环境、系统提升颌面部伤情
评估能力、规范掌握战创伤急救技术操作流程。为
科学验证该 VR 培训系统的教学成效，本研究拟从
理论知识掌握度、操作技能熟练度和主观学习体验
等多维度出发，全面评估该系统在军事医学本科教
学中的应用价值。

1　对象与方法

1.1　研究对象
以 2024 年秋学期在某医院颌面外科接受颌面

战创伤急救学习训练的 40 名本科学员为研究对象。
已获得所有研究对象的知情同意并签署协议禁止
跨组交流。在本研究开始之前，所有学员均已完成
颌面部基础理论的学习，并进行了基础知识的入组
考试（满分 100）。
1.2　研究方法

本研究符合《赫尔辛基宣言》中的医学研究伦
理原则，采用随机对照试验的方法进行。采用随机
数法，将参与学员平均分为两组，试验组（20 人）采
用 VR 系统训练，对照组（20 人）采用理论教学与实
际操作相结合的方式训练。2 组学员的理论教学时
间和操作训练时间均为 4 学时。为确保教学质量，
授课教师均为副教授及以上职称。
1.3　教学方法
1.3.1　课前讲解

对照组采用传统多媒体教学方式。教师使用
PPT 课件（包含静态图片、解剖示意图、流程图及少
量短视频），集中讲授颌面战创伤的常见类型、病理
生理特点、关键解剖结构（强调如环甲膜定位）、急
救原则、各模块（口咽/鼻咽管置入、环甲膜穿刺、包
扎止血、转运、气管切开、综合救治）的操作流程、步
骤要点及注意事项。学员以听讲、观看和记笔记为
主，可进行提问。

试验组在 VR 实训室进行。学员佩戴 VR 头显
设备，教师通过教师控制端启动并引导“颌面战创
伤急救 VR 教学系统”的三维解剖教学模块和标准
化流程演示模块。其中三维解剖教学模块，由教师
操控系统，在虚拟空间中立体展示颌面部相关解剖
结构（如气管、环甲膜、主要血管神经束），可进行旋
转、缩放、分层剥离（如皮肤、肌肉、血管、骨骼），重
点讲解伤情相关的解剖标志和毗邻关系（如环甲膜
定位、气管位置深度）。教师同步进行语音讲解。
随后教师选择特定伤情模块（如“环甲膜穿刺”），系
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统播放由虚拟教员在高度仿真的虚拟战场场景中

完整演示标准操作流程（从伤情评估、准备、操作步

骤到后续处理）。演示过程中，教师可随时暂停、慢

放、切换视角（如第一人称、第三人称、内部解剖视

角），并针对关键步骤（如穿刺点定位、进针角度深

度）进行重点讲解和强调。学员主要通过观察和听

讲学习，可在 VR 环境中跟随视角变化主动探索，教

师解答学员疑问。

1.3.2　操作演示带教

对照组在技能实训室进行。教师利用静态人

体模型和部分简易模拟器具（如环甲膜穿刺训练

器、气管切开模型、纱布绷带等）进行实际操作示

教。教师按顺序（如先包扎止血、后环甲膜穿刺、再

气管切开）在模型上逐一演示各急救技术的操作步

骤、手法、力度及注意事项。教师演示后，学员 2~

3 人一组，轮流在模型上进行操作练习。教师在旁

观察、指导、纠正错误动作（如包扎松紧度、穿刺角

度错误）。学员主要依赖视觉观察教师动作和在模

型上的触觉反馈进行模仿练习。

试验组在 VR 实训室进行。学员佩戴 VR 头显

和交互手柄。教师首先指导学员熟悉 VR 系统界

面、菜单导航、手柄功能（如抓取、旋转、移动虚拟器

械）及基本交互操作（约 15 min）。随后进行沉浸式

模块化训练：学员根据教师安排或自主选择，进入

VR 技能训练模块的特定场景（如战地帐篷环甲膜穿

刺、城市废墟颌面包扎）。系统提供标准化操作引

导（如步骤提示、目标区域高亮）和实时交互反馈。

学员使用虚拟手柄“抓取”虚拟器械（如穿刺针、气

管导管、纱布），在虚拟伤员身上进行完整操作。系

统通过空间定位和预设算法实时判断操作的正确

性（如穿刺点准确性、器械路径、操作顺序）。系统

提供即时视觉提示（如正确操作显示绿色轨迹/标

记，错误操作显示红色警告）、语音提示（如“角度偏

斜，请调整”）及物理手柄震动反馈（模拟触感，如穿

刺突破感）。学员可根据系统反馈即时调整操作。

系统允许无限次重复练习同一模块，直到学员熟练

掌握。教师可通过教师控制端实时监控所有学员

的操作状态、进度和系统评分，并可在学员请求或

发现普遍问题时，进行 VR 内协同指导（如教师化身

进入学员 VR 场景进行示范）或暂停全体进行集中

讲解（图 1、图 2）。

1.4　效果评价

1.4.1　理论知识考核

在课程结束后，由授课教师组成的考核小组，

图1　VR 系统训练场景示例

图2　学员操作实景
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专门对 2 组学员进行理论知识考核。采用闭卷考试
的形式，考察学员对颌面部战创伤相关的解剖特
征、临床表现、急救流程、操作要点等重要知识的掌
握程度，试题满分 100。随后教师进行匿名阅卷。
1.4.2　操作技能考核

由实习带教教师组成考核小组，对学员进行操
作技能考核。对照组采用传统方式进行考核。试
验组学员由教师通过专用终端选择场景、任务及特
定条件，进而生成相应的考核任务，由学员在 VR 端
进行相关训练，教师进行考核评分，评分教师不参
与前期教学，且通过编号隐去学员分组信息，确保
评分盲法。
1.4.3　问卷调查

问卷调查的内容包括：①是否喜欢该授课方
式；②是否能够提升学习兴趣；③是否能够提升学
习效率；④是否能够增强实践操作技能；⑤是否有
助于对理论知识的理解和记忆⑥教学内容是否全
面；⑦教学时间安排是否合理；⑧教学形式是否新
颖独特；⑨是否有助于课堂互动交流；⑩对形成性
考核是否满意。每一项评分的标准为 1、2、3、4 分，
其中 1 分代表“不满意”，2 分代表“一般”，3 分代表为

“满意”，4 分代表“非常满意”。
1.5　统计学方法

使用 SPSS 26.0 软件对数据进行统计分析。符
合正态分布的计量资料以均数±标准差表示，采用
两独立样本 t 检验进行组间比较；计数资料以例数
或百分比的形式进行表示，使用卡方检验进行组间
比较。以 α=0.05 为检验水准。

2　结果

2.1　一般资料对比
2 组学员在性别、年龄及入组成绩等方面差异

无统计学意义（表 1）。

2.2　考核成绩比较
学员在理论知识方面和操作技能方面的得分

均有提升，2 项成绩的组间差异均具有统计学意义
（表 2）。进一步分析学员的得分项和扣分点发现，
试验组的学员在颌面部战创伤的分类检查、急救处
理、注意事项、操作细节等方面的掌握更为扎实，显

示出更好的学习效果。

2.3　问卷调查结果
向学员发放 40 份课程满意度调查问卷，成功回

收有效问卷 40 份，有效问卷回收率为 100%。统计
分析 2 组学员的问卷评分后发现，在本研究涉及的
10 个调查条目中，试验组学员的满意度均高于对照
组，且 2 组之间的差异具有统计学意义（表 3）。

3　讨论

3.1　VR 教学提升知识掌握与操作技能的效率优势
本研究中，采用 VR 系统教学的试验组理论考

核成绩高于采用传统方法的对照组，表明 VR 技术
通过提供三维解剖可视化，有效提升了学生的知识
吸收效率。相比之下，传统教学主要依赖二维图
像，这在帮助学生建立立体空间认知方面存在一定
局限性，导致学生在掌握颌面解剖特征等核心知识
点（如环甲膜的定位）时表现出明显差异。因此，基
于 VR 的教学方法在提升学生对复杂解剖结构的理
解和记忆方面显示出更显著的优势。另外，试验组
的操作技能成绩明显优于对照组，表明 VR 教学在
提升学员操作技能方面具有显著优势，尤其体现在
急救流程规范（如气管切开步骤）和复杂场景应对
能力。传统示教方法通常依赖静态实体模型进行
教学，在模拟战场等动态压力环境中存在明显局
限，导致学员在处理真实伤情判断，特别是在爆炸

表3 2 组学员教学满意度评分比较（分，x±s）

调查内容

是否喜欢该授课方式

是否提高学习兴趣

是否能够提升学习效率

是否有助于对理论知识的
记忆

是否有助于对实践技能的
理解

是否有助于理论与实践的
结合

教学内容是否全面

教学时间安排是否合理

是否有助于课堂互动交流

对形成性考核是否满意

试验组

3.75±0.44

3.65±0.49

3.60±0.68

3.80±0.41

3.60±0.50

3.85±0.37

3.60±0.50

3.90±0.31

3.75±0.44

3.70±0.47

对照组

3.10±0.45

2.70±0.73

2.95±0.76

2.75±0.79

2.90±0.72

3.15±0.67

2.90±0.72

2.75±0.55

2.85±0.75

3.15±0.67

t 值

4.61

4.82

2.85

5.29

3.57

2.69

3.57

8.16

4.69

3.00

P 值

<0.001

<0.001

0.007

<0.001

0.001

0.01

0.001

<0.001

<0.001

0.005

表1 2 组学员一般资料比较

项目

试验组

对照组

t/χ²值
P 值

性别[例（%）]

男

11（55.00）

10（50.00）

0.10

0.752

女

9（45.00）

10（50.00）

年龄
（岁，x±s）

21.10±0.79

21.20±0.70

0.43

0.673

入组成绩
（分，x±s）

83.70±4.16

84.55±4.76

0.60

0.551

表2 2 组学员考核成绩比较（分，x±s）

项目

试验组

对照组

t 值

P 值

理论知识考核

88.50±4.32

84.75±3.78

2.92

0.006

操作技能考核

90.80±3.35

86.85±4.51

3.14

0.003
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伤分级等关键技能掌握方面表现不足。因此，采用
VR 技术进行教学不仅能提供更真实的模拟环境，还
能有效提升学员在高压条件下的应变能力和操作
技能，为其未来在战场上的实际应用奠定基础。
3.2　VR 系统的技术设计优势及其教学价值

基于 VR 技术的颌面战创伤急救培训系统采用
先进的三维建模技术，成功构建了 6 个模块化场景。
这些场景不仅包括令人震撼的爆炸特效，还模拟了
伤员呻吟声等多达 128 项环境参数，极大丰富了学
习体验。与传统教学方式仅依赖静态图片或视频
展示信息相比， VR 系统显著提升了信息的维度和
深度。此外，VR 系统的动态交互设计使学员在进行

“口咽管置入”等复杂操作时，能够从多个角度细致
观察器械路径，从而使操作的可视性提高。学员不
仅能够直观地理解每个步骤，还能在模拟环境中反
复练习，从而更有效地掌握技能。因此，这种沉浸
式学习体验无疑为军事医学教育带来了显著的革
新。另外，VR 系统内置的 207 个传感器节点犹如

“无形之眼”，能够实时监测和捕捉操作过程中的微
小偏差。例如，当穿刺角度误差超过 5°时，系统会
立即发出警报，提醒操作学员及时调整。这种高效
的监测机制相比传统人工观察，显著提高了纠错效
率，达到了 80.00%。同时，系统运用先进的人工智
能算法，为每位学员量身定制个性化训练方案，特
别是在“颌面包扎止血”等关键环节，提供针对性的
强化训练。这种精准的训练方式显著提高了学员
的训练效率，有助于他们更快、更稳地掌握技能，迈
向专业水平。
3.3　VR 培训模式的应用可行性分析

首先，初期设备投入（包括VR头显及系统）的人
均成本约为 1.2 万元，但设备可重复使用超过 5 年，
与传统教学方法所需的年度耗材成本（如模拟人损
耗和教具更新）相比，成本可降低高达 63.00%。其
次，每台设备每年可支持约 200 人次培训，显著提高
场地利用率，提升幅度达 400%。该培训系统特别适
用于基层部队的轮训，有助于提高培训效率和资源
利用率。再次，VR 技术的应用使高风险操作（如环
甲膜穿刺）能在无损伤环境中进行训练。相比传统
实体模型训练，此技术显著降低了医疗风险，风险
降低率达100.00%。最后，该系统还支持在一天内完
成 6 种不同伤情的完整救治流程训练，与传统的分
项训练相比，训练周期可缩短 75.00%。这种高效的
训练模式为学员提供了一个安全且有效的学习平
台，从而提升其应对突发颌面部战创伤的救治能力。
3.4　现代军事医学教育中应用 VR 技术的必要性

VR 技术的应用有效突破了传统培训模式对实

体场地和模拟设备的依赖，通过数字建模实现了
“多场景一体化”的训练模式，能够在同一系统中快

速切换不同的训练环境，如城市巷战和野外战场等
多种场景。此外，该系统具备快速迭代新型战伤模
块的能力，可新增现代战争中常见的伤情类型，如
化学烧伤、爆炸冲击伤和无人机碎片伤等。这不仅
显著降低了物资消耗成本，还通过远程协作功能，
使不同地区的官兵能够同步训练，从而提升卫勤资
源的区域覆盖效率。这些变化表明，现代战争对卫
勤的需求不断演变，而 VR 技术的应用为满足这一
需求提供了新的解决方案，开辟了军事培训和战场
准备的新方向。另外，本研究中的问卷调查结果显
示，试验组在十项满意度指标上的得分均高于对照
组（P 值均<0.05）。其中，在“课堂互动交流”指标
上，试验组得分高于对照组，显示 VR 技术在促进课
堂互动方面具有优势。在“理论与实践结合”指标
上，试验组得分高于对照组，两者差异具有统计学
意义。这些结果充分体现了未来战场对“即训即
用”人才培养的迫切需求。这些数据不仅验证了 VR
技术在教育和训练领域变革的必要性，还强调了采
用新技术以提升学习效果的重要性，具有推广和深
化研究的价值。
3.5　系统存在的不足与未来优化方向
3.5.1　触觉反馈不足

该 VR 系统目前主要依赖于视觉和听觉的模拟
效果，然而在触觉反馈方面却显得相对不足，尤其
是在器械操作时缺乏细腻的触觉体验，比如操作时
的阻力感和按压力度的反馈。这种不足直接影响
了操作的真实感以及肌肉记忆的训练效果，使得学
员在进行实际操作时可能无法完全适应。因此，建
议对物理交互的真实感进行提升，如配备集成力反
馈的手套、触觉传感器等先进设备，并结合动态触
觉算法，以精准模拟关键操作过程中的阻力和力度
反馈，特别是在气管切开等复杂操作时，确保学员
能够获得更为真实的体验，从而更好地掌握技能，
提高训练的有效性和安全性。
3.5.2　用户交互复杂度高

该系统的操作界面设计对于那些技术背景相
对薄弱的基层卫勤人员来说，显得并不够友好。复
杂的操作流程不仅让其感到困惑，还可能显著降低
他们的训练效率，进而影响到整体训练的顺利进
行。因此，建议对交互设计进行简化，以提升用户
体验。可以考虑引入语音引导和手势识别等先进
功能，使学员在操作时能够更加直观和便捷。此
外，设置分级操作模式亦是有效的方案，例如可以
设计新手引导模式，帮助初学者逐步掌握基本操
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作，同时也提供专家速通模式，以便于技术熟练的
用户快速完成任务。这样的设计将能够更好地适
应不同学员的技术水平，从而提升整体的培训效率
和满意度。
3.5.3　网络依赖性强

该系统的远程协同与考核功能在运行时需要
稳定的网络支持，这是其正常运作的基础。然而，
在战场等极端恶劣的环境中，网络条件往往难以得
到保障，这直接影响了系统的实用性和有效性，建
议采取一系列措施来强化其离线和低带宽的支持
能力。首先，可以考虑开发单机版本，以增强系统
的灵活性，使其在网络不稳定或完全无法连接的情
况下依然能够独立运行。此外，优化本地数据存储
和边缘计算能力，减少对网络的依赖，确保数据处
理的及时性和准确性。同时，建议对数据传输量进
行压缩，提高数据传输的效率，确保在带宽受限的
情况下，系统依然能够顺畅地进行信息交流和协
作。通过这些措施，系统将能够在各种复杂和困难
的环境中保持其高效性和可靠性。
3.5.4　多人协同技术瓶颈

在多用户同时进行操作的情况下，常常会出现
数据延迟或冲突的问题，这不仅影响信息的实时
性，还使得协作的过程变得不够顺畅，给团队的训
练效率带来了困扰。建议构建精细化智能评分系
统，优化协同技术架构，并且进一步升级分布式系
统框架，提升系统的整体性能。此外，还应当采用
低延迟的通信协议，以确保信息能够迅速传递，减
少因延迟而导致的协作障碍。同时，还应增加冲突
检测与自动修正机制，以进一步增强系统的稳定
性，确保在多人操作时能够实现数据的同步性与一
致性，从而提升团队协作的流畅度和效率。
3.5.5　长期效果缺乏验证

目前，针对学员在实际战场救治中的成功率，
缺乏系统的追踪数据，使得无法有效量化培训系统
在提升学员实战能力方面的具体效果。因此，亟需
建立长期效果评估体系，以便对学员的表现进行全
面而深入的分析。因此，建议与多所军事医学院校
合作，开展对照实验，系统地比较借助 VR 技术的培
训与传统训练在战场救治成功率方面的差异，更清
晰地了解不同培训方法的有效性和优劣。此外，还
应构建数据库，以便长期追踪学员的表现，为后续
的研究提供重要的数据支持，并为我们在培训过程
中进行基于错误模式的分析与迭代优化提供依据。

4　结语

基于 VR 技术的颌面战创伤急救培训系统通过

环境仿真、风险控制、数据驱动和资源优化，为颌面
战创伤急救培训提供了“安全—真实—高效”三位
一体的解决方案。不仅在于技术层面的突破，更在
于通过贴近实战的训练模式，系统性提升官兵的救
治技能、心理素质与战场适应性，为现代战争卫勤
保障能力的升级提供了关键支撑。通过技术升级
与功能迭代，该系统可在交互真实性、场景灵活性、
用户友好性及实战效果验证等方面实现显著提升，
为现代战争中的颌面战创伤急救培训提供更高效、
更贴近实战的解决方案。通过不断地优化，我们希
望能够提升培训系统的整体效率，从而更好地为学
员的实战能力提升服务，在跨军种协同训练中实现
更大突破。
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