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糖尿病患者下肢远端血管易发生肌性动脉粥样硬化，形成 

动脉瘤、血栓等病理变化，导致血管阻塞或狭窄。如果侧枝循 

环也同时受到影响，很容易发生肢体缺血，出现问歇性跛行，甚 

至导致残疾等严重后果 J。但由于手术技巧要求高 ，且每个进 

修医生的操作机会有限，因此，我们将虚拟现实技术用于模拟 

介入手术教学 ，以提高培训效果，帮助进修医生尽快掌握介入 

手术操作的基本技巧。 

1 虚拟现实在糖尿病外周血管介入手术教学的应用 

虚拟现实是利用计算机技术构建的一种可以创建和体验 

虚拟世界的系统，通过与虚拟环境的相互作用，并借助参与者 

本身对所接触事物的感知和认知能力 ，启发思维，全方位获取 

虚拟环境所蕴含的各种空间信息和逻辑信息。该技术在医学 

上主要应用于手术模拟、辅助诊断和远程医疗等 。 

目前对进修生的培训主要是通过对临床病人的诊疗实践 

获取医疗技能。在糖尿病外周血管病的介人虚拟手术中，利用 

患者或典型病例的各种医学影像数据和虚拟现实技术在计算 

机中建立一个模拟环境，医生可借助该环境中的信息进行手术 

计划、训练。根据患者的病情及具体情况，进修生可在指导老 

师的协助下制订合理的手术方案，辅助选择最佳手术途径、减 

少手术损伤、减少对组织的损害、提高病灶定位精度 ，或在虚拟 

环境中设计手术过程、切 口部位、角度，以便在血管介入的诊断 

和治疗中提高手术成功率。进修生也可在虚拟手术系统上反 

复观察专家手术过程，对手术中的重点和难点环节进行准确把 

握。因此，通过反复练习，可使手术培训的时间大为缩短。在 

虚拟手术环境中反复进行模拟手术 ，研究手术方案，练习协同 

手术，可以快速提升进修生的培养水准 ，缩短培训周期。 

2 模拟糖尿病外周血管介入手术治疗的虚拟平台 

常用的外周血管介入手术治疗虚拟平台有以下两种，均可 

应用于进修医生的糖尿病外周血管介入手术教学和培训。 

2．1 血管内介入治疗系统培训模拟器 

血管内介入治疗系统培训模拟器整合了导丝、导管、血栓 

保护装置、支架和球囊等触觉传动机械装置的平台，这个平台 

可在显示影像的同时与操作者进行互动，准确传递手术中的触 
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觉反馈，根据手术要求模拟入路，该模拟器还能利用导丝、导管 

等手术操作需要的真实器械，以及模拟注射造影剂 、释放支架 

和扩张球囊等手术动作。通过对透视影像 的模拟，并根据血流 

动力学计算所获取的血管造影成像 ，使用者可模拟血管介入手 

术中的各种操作，包括手术所采用的导管和导丝的选择、切 口 

的选择、介人手术器械的移动、支架 的放置、血栓的处理、血管 

直径的测量以及手术图像的回放等功能。这种虚拟培训能给 

学员提供规范完整的操作机会，让学员按自己的步调反复进行 

无创练习，安全度过训练瓶颈期 ，更快地胜任临床治疗。 

2．2 Angiomentor血管介入仿真模拟器 

An~omentor是一种综合训练血管介人手术的模拟器，提供 

2D影像技术支持 ，可模拟血管介入治疗中所遇到的各种情况， 

受训学员既可学习到各种手术技能，还可进行完整的手术操 

作 ，提高介入手术经皮血管内手术所需的各种技巧，如血管造 

影、血管成形术、血栓溶剂治疗等；此外，学员还可以学习如何 

处理各种并发症。通过增加相应模块 ，学员可练习外周血管介 

入手术中的各种操作，包括长鞘置人、导丝通过、预扩张、支架 

释放、以及后扩张、再造影等。 

3 模拟手术教学中应注意的问题 

虚拟手术教学能很大程度地减少手术的风险性，节约资 

金 ，缩短培训周期，具有 良好的可重现性及可逆性 ，允许学员对 

同一手术进行重复不同操作 ，增强临床手术实际应用能力。但 

虚拟手术并不能完全替代真实手术，如果学生在虚拟手术训练 

中的学习和经验不能与实践相联系，就有可能拉大虚拟与真实 

之间的差距 J。因此，指导医生要帮助受训者正确使用虚拟手 

术，重视在虚拟手术训练中体验真实手术过程中的关注重点。 
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