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【摘要】  虚拟现实技术是科技化的新兴产物，在医学教学中极具潜力，它可以突破传统教学的限制，建立现代化教学模式，提高教师教学能力，提升教学质量，推动医学教育的发展。该文章就虚拟现实技术在中国医学教学中的必要性、应用实践进行了论述，并结合重庆医科大学虚拟实验平台建设的实例，对其在医学教学中的发展进行了思考与展望，以期为提高医学教学的综合质量提供新思路。
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【Abstract】  Virtual reality technology is an emerging product of science and technology with great potential in medical education, which can break through the limits of traditional teaching, establish a modern teaching mode, improve teachers' teaching ability and quality, and promote the development of medical education. This paper discussed the necessity and practice of virtual reality technology in Chinese medical education, and combined with the actual case of construction of virtual experiment platform in Chongqing Medical University, it also considered the development of virtual reality technology in medical education in order to provide new ideas for improving the overall quality of medical education.
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医学是一门理论与实践并重的学科，医学教学不仅需要给医学生传授医学理论知识，更需要培养医学生的操作能力和临床实践能力。随着现代医学的快速发展，知识越来越系统化，教师的教学任务也日益繁重，而传统教学模式已无法适应快速的变化，限制了医学教学的发展。
虚拟现实（virtual reality，VR）是计算机技术与多媒体技术快速发展的产物，综合了计算机图形、计算机仿真、人工智能、传感技术、显示技术以及网络并行处理等技术，能够创建出一个逼真的虚拟环境，并通过视觉、听觉和触觉等手段让使用者进行感知，使用者便可以在逼真的三维虚拟环境中直接观察、触摸、操作，产生身临其境的感觉和体验，实现交互仿真[1]，目前已广泛用于娱乐、制造、军工、医疗、教育等行业。
1  虚拟现实技术应用于中国医学教学的必要性
以教育信息化带动教育现代化，是中国教育事业发展的战略选择。教育部虚拟现实应用研究中心主任明确表示，虚拟现实、云计算、人机交互、智能化等技术的发展，为VR教育奠定了全面发展的基础，虚拟现实教室等运用的出现证明VR与教育结合有无限可能[2]。可见，VR与教育的结合是教学发展的必然。
1.1 虚拟现实技术三大特性符合现代教学理念
沉浸性（immersion）、交互性（interaction）、构想性（imagination）是VR技术的三大特性[3]，符合现代教学理念，通过VR把抽象的理论知识形象化，为用户创造出逼真的学习环境，使用户置身其中，并能与虚拟对象相互作用，充分实现理论教学与实践的结合。例如，VR手术平台针对用户对不同手术训练的要求，如神经外科手术、骨科手术、牙科根管手术等[4-6]，通过模拟器为学习者创建手术环境，使学生于理论学习外，真实感受到手术操作。
1.2 虚拟现实技术能够突破传统医学教学的局限
VR对医学教学而言优势尤为突出，综合中国多年来的实践经验，主要表现为以下几点。
1.2.1 丰富教学形式
传统的医学教学以教师口头讲课为主，结合挂图、模型、标本等辅助教学工具，或配以动物实验、尸体解剖，而VR能够将文字、图像、声音、动画和视频等信息集于一体，将枯燥的理论知识形象化，使教师告别索然无味的教科书教学模式，教学方式更为生动、灵活。例如，教师利用VR形成的人体三维模型进行人体骨骼教学，可以多角度、全方位地向学生展示人体骨骼及骨科解剖结构立体关系，形象直观，强化教学效果[5]。依靠VR形成的多维度教学模型必将成为今后全新的教学模式。
1.2.2 扩展教学空间和时间
传统的医学教学以课堂为主，教师和学生均需要按时到特定教室，往往受制于时间与空间。基于VR技术构建的“虚拟课堂”可为教师提供移动化的电子教学场所，还能通过同一个虚拟环境同时实现理论教学、实践训练及测试的统一；虚拟课堂也能允许学生进行反复学习和训练[7]，使教学和学习更加自由、高效，极大地满足了信息时代的要求。
1.2.3优化教学资源
实验操作在医学教学中占有较高比例，因此往往需要用到昂贵的仪器设备、实验动物、解剖用尸体等教学资源。许多院校可能因为经费等原因，不能保证每位学生进行实践操作，某些实验项目甚至无法开展；此外反复的实验也造成了资源的浪费。VR技术可以对各类实验环境进行反复模拟，省去了实验物资的消耗，节约教学资源，降低教学成本，同时也可避免医学实验引发不必要的伦理纠纷[7]。
2  虚拟现实技术在中国医学教学中的应用实践
自1966年美国麻省理工学院林肯实验室研制出世界上第一个头盔显示器（HMD）[8]，拉开了VR的序幕后，国内外已掀起了VR热潮。在医学教学方面，国外已用了比较成熟的VR系统，如德国汉堡大学的VOXEL-MAN虚拟人体、美国华盛顿大学的数字解剖学家系统等[8]。近十几年来，中国也对VR在医学教学研究中的应用进行了积极探索。
2.1 虚拟人体
国内对VR的研究可追溯到数字化可视人体研究。来自第三军医大学的课题组采集了首例中国男性和女性的数字化可视人体数据集，通过革新的三维重建和数据处理技术，成功实现了中国首套数字化可视人体数据的交互式三维系统，形成了数字人体解剖学和虚拟外科手术的雏形[9]。
目前VR虚拟人体在国内发展已相对成熟，已有多所高校利用VR虚拟人体进行医学教学。例如，上海中医药大学解剖教研室利用德国汉堡大学的VOXEL-MAN虚拟人体操作平台，将VR技术与传统针灸医学相结合，建立了针刺人体软组织时的生物力学数据库和力学反馈模型，通过虚拟人体的视觉和触觉对针灸手法进行展示，为针灸教学提供了仿真手段[10]。
2.2 医学图像模型
VR三维模型在医学教学中的应用也愈发广泛。如西安医学院将临床中拍摄的弥散性血管内凝血（DIC）照片，通过虚拟现实造型语言（VRML）技术编程，建立了DIC三维模型的图片或视频，并将其应用于护理学专业病理生理学教学，使原本抽象的DIC概念具体化[11]。根据人颅脑图像数据，南方医科大学利用VR技术同样重建了颅脑的解剖结构，使学生能够清晰地观察到颅脑的立体结构[12]。内蒙古医科大学采用三维重建软件Mimics10.01制作虚拟三维数字化骨盆图谱，应用于系统解剖学教学中，补充了教材绘图的不足 [13]。
2.3 实践训练系统
中国医学教育研究者也正在积极探索并开发VR实训系统。2013年，国内首个胸腔穿刺虚拟教学系统研制成功，上海交通大学附属第六人民医院将其应用于临床教学实践，该系统注重细节的把握，对局麻进针角度等有了严格的规定，有助于学生操作的规范化与标准化，并且学生可以自行练习且无次数限制[14]。2014年，首都医科大学康复医学院联合北京碟和安谊公司，研制了虚拟现实训练教学系统，该系统包括演示模式和训练模式，能够为学生显示正确的操作方法，并能为学生的操作给予评价。研究显示，该VR实践训练系统得到了师生极高的满意度[15]。四川大学华西医学院也将情景模拟医疗纠纷教学法融入于临床技能教学中，为学生创造了由学生转变为医师的临床氛围，有助于医患沟通能力的提升[16]。
2.4 虚拟实验室系统
目前虚拟实验室系统在国内尚未完全成型，但已有很多专家学者进行了大胆的探索与实践。如许惠玉等[17]初步创建了临床免疫学及检验的虚拟实验室；彭坤等[18]利用VR技术构建了一套虚拟仿真半自动生化分析仪实训教学软件；李淑慧等[19]以VR构建了“临床生物化学检验”虚拟实验教学系统。
近年来，中国尤其重视虚拟仿真与实验室建设的结合、扩展与补充，推动实验教学的信息化。2014至2015年间，国内已批准了21项医学类国家级虚拟仿真教学平台的建设，涵盖医学、基础医学、口腔医学、航海医学、灾害医学等，为医学实验教学多元化改革提供强有力工具。
重庆医科大学也纳入前列，于2015年1月成功获批国家级医学虚拟仿真实验教学中心，根据自身科研与教学的需要积极投入虚拟仿真实验室的建设，并初见成效。图1为通过VR理念模拟打造的教学实验系统。该实验系统由两大部分构成，首先是由VR构建的医学图像模型教学区，在该区域，教师可充分利用虚拟仿真教学平台的资源，更新和丰富教学内容，使医学教学更加多元化；另一部分为实训系统，在该区间，教师可借助VR模拟多种实验教学环境，充分发挥学生的实践能力，并以小组为单位，使师生之间、学生之间能够相互交流。利用该教学实验平台，结合PBL教学法、任务驱动教学法、团队学习法、混合式教学等多种手段，改进教学过程、保证和提高教学质量将成为信息时代教师的新型教学任务。如图2即为我校师生借助VR眼镜，在实验平台中进行教学与学习。
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图1  重庆医科大学VR教学实验系统                               图2 VR教学现场
3 虚拟现实技术的发展思考
VR在中国医学教学的应用中已取得了一定的成果，但也存在许多需要突破的难点，需要在今后的建设中深思与解决。
3.1 虚拟现实发展的难点
根据近年来的实践探索，VR在医学教学中的难点主要表现在以下几个方面。
3.1.1模拟基于构想，过于理想化、单一化
VR模拟的虚拟环境是由设计者构想出来的，内容均为预先设定，过于单一、理想化，无法模拟现实突发情况。例如，真实实验可能会存在环境干扰、不同的个体反应、意外大出血、动脉血压测量时插管漏液等情况，即使操作规范，也无法阻止这些情况的发生。而VR无法对此类复杂多变的情形进行模拟，学生的应变能力以及解决分析问题的能力无法通过VR进行锻炼，且容易造成思维定式，当实际实践中遇到此类情况，可能会措手不及，难以应对。
3.1.2虚拟环境缺乏实物感与内心真实感
VR所创造的模拟环境虽然逼真，但限于电脑操作，学生无法真实地使用实际操作中的各种设备与器材，缺乏实物感。又如，虽然学生可以利用VR构建的手术训练系统反复练习，掌握手术要领，但毕竟实验对象并非真正的人体，学生不会对操作存有心理负担，而实际操作带来的内心感受与此却大有不同。因此VR也无法较好地培养学生的心理素质。
3.1.3教学方式模块化，缺少系统性
虚拟仿真实验的课程类别和数量较少，仍为单一的模块化教学，课程之间缺少联动性和系统性。而医学更是一门精细复杂的多学科科学，包括人体解剖学、人体生理学、病理学和药理学等，并且各学科间联系紧密。如果课程间缺少联系，学生所学的知识支离破碎，则达不到系统的学习要求。
3.1.4教师与学生缺乏实时互动
师生的课堂实时互动能为学生及时答疑解惑，而VR教学虽然能够突破时间和空间的限制，却减少了教师与学生面对面的交流，无法实现师生实时互动，同时也缺少师生情感上的互动与交流，师生情谊相对弱化。
3.1.5教师对VR教学掌握尚浅
VR教学是一种全新的教学模式，教师本身可能仍无法完全掌握VR教学形式，特别是中青年教师，难以改变传统的教学思维模式，不知道如何通过新技术开展教学，从而限制了本身教学能力的发挥。而对于新教师，由于从未参加过实际教学，对课堂、特别是VR教学课堂更感陌生。
3.2 解决VR难题的对策思考
针对VR面临的难题，需要广大学者积极探索，并在实践中不断总结经验，提供解决难题的思路与方法。
首先，需要正确认识“真实”的重要性。虚拟“真实”的重要性在于创造一个虚拟的“真实”情景，情景越“真实”越能促进学习者的体验，因此依托于科技的发展，需要确保虚拟教学设备与实际设备在外观、操作感受上保持高度的一致，使学习者得到良好的心理认知。同时，同样需要重视现实的“真实”。在虚拟教学外，教师也需要同步加强现实教学，实现VR教学与传统教学的有机结合。比如，教师对于同一实验内容可以先通过虚拟实验室供学生进行模拟操作和反复训练，使学生掌握实验目的、实验原理、实验步骤和注意事项，并结合实际实验课让学生进行分组操作。在实际操作过程中，教师可以为学生提供实时的指导和答疑，既锻炼了学生分析、解决问题的能力，又提高了学生的动手能力和团队合作意识。
其次，要充分实现VR平台的组合作用。医学是一门综合课程，同样VR教学也需要更加全面化、系统化，而不是单单针对某项学科或某项操作的教学。希望在未来VR教学平台的开发道路上，能够关注学科间教学情境的模拟，实现VR的跨学科应用。
再次，由于教师本身对VR的掌握不深，在今后的VR教学建设中，研究如何利用VR技术来培训教师，提高教师能力也是一大重点。通过VR教学平台对教师进行培训，让接受培训后的新师资能够大胆地走上讲台，让接受培训后的中青年教师能够积极利用VR开展教学，并能够利用VR引擎自主开发课件。
4  展望
VR以其强大的优势已走入现代人类的生活，越来越得到人们的认知与认可。作为医学教育工作者，仍需不断探索VR在医学教育中的应用，加大VR教学平台的建设。在建设和发展VR医学教学平台的过程中，需不断借鉴国外的先进理念和技术，并紧密结合我国的实际情况，将VR在医学教学中的优势发挥到最大。
利益冲突  无
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