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虚拟现实技术在疼痛治疗领域的研究进展

Ｖｏｌ􀆰 １５ Ｎｏ􀆰 ２　 ２７３　　

　 　 疼痛问题不仅影响个人的身心健康， 更对整个社

会造成巨大的经济负担。 传统的疼痛治疗措施种类繁

多， 但各具有其局限性。 因此， 亟待新兴的治疗手段

从新的角度完善疼痛的综合管理。 如今数字疗法

（ｄｉｇｉｔａｌ ｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃｓ， ＤＴｘ） 正蓬勃发展， 其中虚拟现

实 （ｖｉｒｔｕａｌ ｒｅａｌｉｔｙ， ＶＲ） 技术得以广泛应用， 尤其在

疼痛治疗领域展现出较大的发展潜力。 ＶＲ 借助头戴

式设备等辅助工具， 为使用者构建一个视觉、 听觉、
嗅觉等多感官参与的三维虚拟世界， 从而使其产生一

种身临其境的感觉。 本文围绕 ＶＲ 在疼痛治疗领域的

应用及其作用机制进行阐述， 以期提高临床医护人员

对 ＶＲ 的认识， 为疼痛治疗提供新的选择。

１　 疼痛治疗现状

据统计， 全球约 ２０％的人正在经历慢性疼痛的

困扰。 在中国， 慢性疼痛的患病率高达 ３０％ ［１⁃２］ 。 在

患者众多就医原因中， 位居前 １０ 位的骨关节炎、 背

部疼痛和头痛均与疼痛相关［３］ ； 在致残原因中， 其

中 ３ 项 （背部疼痛、 骨骼肌肉疾病和颈部疼痛） 与

疼痛相关。 由于我国幅员辽阔、 人口众多， 不同地区

的经济发展水平、 地理环境因素、 居民生活方式、 医

疗发展水平等参差不齐。 因此， 我国慢性疼痛的管理

仍存在与经济发展水平相关、 地区差异较大的

问题［２］ 。
一项针对我国慢性疼痛的调查研究显示， 在

３１ 个省份的 ９２９８ 名参与者中， 慢性疼痛的患病率

高达 ３１􀆰 ５４％， 但近 １ ／ ４ 的患者从未因慢性疼痛而

就诊， 其中 ３６􀆰 ７８％的患者甚至从未接受过针对性治

疗［４］ 。 该调查反映出我国对于慢性疼痛的认识水平

仍存在欠缺， 治疗手段也相对匮乏。 在接受治疗的人

群中， 大多数患者选择传统的治疗手段如按摩、 拔

罐、 药物治疗或外科手术［４］ ， 这些治疗方法往往采

用包括阿片类在内的药物和医疗器械进行干预。 但对

于慢性疼痛， 这些措施的治疗效果不稳定且不理想，
无法彻底缓解症状。 因此， 亟需探究新的治疗措施，
ＤＴｘ 和 ＶＲ 应运而生。

２　 ＤＴｘ 与 ＶＲ

２􀆰 １　 ＤＴｘ 发展现状

随着科学技术的快速发展， 以人工智能为代表的

新技术革命正引领全球进入新一轮的创新浪潮。 因

此， 人们开始思考如何将科学技术融入医疗领域， 从

而达到改善目前医疗环境的目的。 在此环境下， ＤＴｘ
概念诞生。

ＤＴｘ 是近年来医疗与科技领域的新兴概念， 国际

数字疗法联盟 （ Ｄｉｇｉｔａｌ Ｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃｓ Ａｌｌｉａｎｃｅ， ＤＴＡ）
将 ＤＴｘ 定义为： “由高质量软件程序驱动， 直接向患

者提供以证据为基础的医疗干预措施， 用以预防、 管

理或治疗疾病” ［５］ 。 目前全球主要国家和地区， 如美

国、 德国、 英国、 日本、 澳大利亚、 中国和法国， 均

未在政府官方层面对其进行明确定义， 仅将其视为常

规医疗器械。 韩国食品药品安全部将 ＤＴｘ 定义为：
“一种为患者提供循证治疗干预措施， 用以预防、 控

制或治疗某种紊乱或疾病的医疗设备软件” ［６］ 。 ＤＴｘ
的运转模式为： 移动技术、 远程通信技术、 智能设

备、 可穿戴设备、 健康信息分析技术和个性化医疗

等， 不仅可帮助患者及时了解自身健康状况， 也使

得医生能够更加准确地了解患者的病情并施以精准

干预［７］ 。 ＤＴｘ 不仅可降低治疗成本， 还可促进治疗

方式的转变， 是传统治疗方法的补充甚至替代。 截

至 ２０２１ 年 ９ 月， 全球共 ４５０２ 例基于 ＤＴｘ 的临床研

究， 涵盖精神心理领域、 中枢神经系统疾病、 皮肤

疾病、 脑部疾病等［８］ 。 目前， ＤＴｘ 在疼痛领域得以

应用， 多家医疗公司推出了相应产品， 具体实例详

见表 １。
通过运用各种数字技术， ＤＴｘ 在很大程度上提高

了医疗服务的可及性。 ＤＴｘ 通过收集使用者的数据，
在适当时候提示医生进行干预， 并通过提高单次医疗

服务效率或增强服务能力的方式， 进一步提升医疗服

务机构的效率。 此外， ＤＴｘ 还可提升患者的依从性，
为其提供基于数据驱动的个性化诊疗， 并基于医学原

理和数据分析模型辅助医生诊断， 从而提高医疗服务

机构的诊疗效率。 以临床为导向的医学创新转化和医

工融合是未来医学发展趋势， 将促进 ＤＴｘ 的广泛应

用。 作为疼痛领域冉冉升起的新星， ＤＴｘ 将逐渐大放

异彩。
２􀆰 ２　 ＶＲ 研究进展及应用

２􀆰 ２􀆰 １　 ＶＲ 研究进展

由于技术的成熟及设备成本的下降， 在众多 ＤＴｘ
模式中， ＶＲ 逐渐被大规模引入， 在日常娱乐生活中

的应用日趋成熟， 其营造的虚拟环境多以游戏形式出

现， 与 ＤＴｘ 的应用目的相契合。 ＶＲ 的技术支持也比

较成熟， 包括索尼、 微软、 ＰＩＣＯ 等生产厂商， 可提

供完备的服务。
ＶＲ 是一种通过头戴式显示器和视觉、 听觉刺激

的头部跟踪演示器以创造沉浸式人工体验的技术［９］ ，
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２７４　　 　 Ｍａｒｃｈ， ２０２４

表 １　 数字疗法在疼痛领域的应用实例

Ｔａｂ． １　 Ｅｘａｍｐｌｅｓ ｏｆ ｄｉｇｉｔａｌ ｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃｓ ｉｎ ｔｈｅ ｆｉｅｌｄ ｏｆ ｐａｉｎ

产品名称 企业名称 美国 ＦＤＡ 批准年份 应用实例

ＥａｓｅＶＲｘ ＡｐｐｌｉｅｄＶＲ ２０２１ 基于认知行为疗法的 ＶＲ 设备， 通过深度放松、 注意力转移、 内感受意识、
换位思考、 分心、 沉浸式享受等方法， 利用 “呼吸放大器” 进行深呼吸练

习， 帮助慢性腰痛患者 （≥１８ 岁） 减轻疼痛

Ｎｅｒｉｖｉｏ， ＦＧＤ００００７５⁃４􀆰 ７ Ｔｈｅｒａｎｉｃａ ２０２１ 通过智能手机控制电脉冲的释放， 抑制神经信号传递， 从而缓解疼痛， 为

成人和青少年偏头痛的急性和预防性治疗提供选择

Ｎｅｒｖｉｏ Ｍｉｇｒａ ２０１９

ＳＰＲＩＮＴ ＳＰＲ Ｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃｓ ２０１８ 作为可穿戴疼痛管理设备， 应用外周神经刺激系统缓解急性和慢性疼痛

Ｉｎｔｅｌｌｉｓ Ｍｅｄｔｒｏｎｉｃ ２０１７ 植入式可充电脊髓电刺激系统， 通过刺激脊髓神经以治疗慢性疼痛

Ｑｕｅｌｌ Ｎｅｕｒｏｍｅｔｒｉｘ ２０１６ 作为一款经皮神经刺激仪， 采用安全、 精确的电脉冲刺激感觉神经， 以触

发自然的疼痛缓解反应

ＦＤＡ （Ｆｏｏｄ ａｎｄ Ｄｒｕｇ Ａｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ）： 食品药品监督管理局； ＶＲ （ｖｉｒｔｕａｌ ｒｅａｌｉｔｙ）： 虚拟现实

多用于疾病的康复治疗。 如 ＶＲ 可提高心脏病患者的

康复效果， 通过改善患者的焦虑和抑郁症状达到目

的［１０］ 。 作为一项新技术， ＶＲ 还可对呼吸运动进行监

测， 帮助患者进行功能锻炼， 为肺部疾病患者提供新

的康复机会［１１⁃１２］ 。 在卒中患者康复过程中， ＶＲ 具有

改善康复治疗效果的作用［１３］ 。 试验研究表明， 采用

主观评分量表 （ Ｆｕｇｌ⁃Ｍｅｙｅｒ 评估表、 Ｂｅｒｇ 平衡量表

等） 和 ＭＲＩ， 可观察到 ＶＲ 组患者的治疗效果优于对

照组 （接受传统治疗） ［１３］ 。 ＶＲ 治疗使得患者脑部与

学习、 计划和运动执行相关的区域发生变化， 增加了

神经的可塑性。
２􀆰 ２􀆰 ２　 ＶＲ 在疼痛领域的应用

ＶＲ 首次应用于疼痛领域， 可追溯至霍夫曼

（Ｈｏｆｆｍａｎ） 及其同事创造的 “雪世界” （ＳｎｏｗＷｏｒｌｄ），
一款向虚拟人物投掷雪球的 ＶＲ 游戏［１４］ 。 “雪世界”
构建了一个三维虚拟峡谷， 峡谷中有河流和瀑布， 患

者在穿过峡谷时专注于向峡谷内的物体投掷雪球以分

散其注意力， 用目光瞄准并按下键盘上的空格键， 即

可向雪人发射雪球。 雪人一击结冰， 两击粉碎。 患者

通过沉浸式体验游戏过程， 从而分散注意力， 达到有

效缓解疼痛的目的。 在烧伤患者的伤口护理过程中，
ＶＲ 可作为阿片类药物镇痛的辅助手段， 有效减轻患

者的痛觉， 且不会因反复应用 ＶＲ 而效果下降［１５⁃１６］ 。
应用 ＶＲ 程序 “雪世界”， 可使接受物理治疗的小儿

烧伤患者疼痛较对照组减轻 ２７％～４４％ ［１７］ 。
目前， ＶＲ 可用于烧伤后疼痛［１８］ 、 牙痛［１９］ 、 缺

血性疼痛［２０］ 、 癌症痛［２１］ 、 慢性头痛［２２］ 等的治疗，
既可发挥减轻患者疼痛感觉的作用， 又可改善患者的

心理健康状况。 相关研究证实， ＶＲ 可缓解多种类型

的疼痛， 如手术操作等引起的急性疼痛， 以及颈部疼

痛等引起的慢性疼痛［２３⁃２８］ ， ＶＲ 在疼痛领域的应用研

究详见表 ２。 ＶＲ 镇痛不仅适用于成人， 且在儿科镇

痛领域发挥重要作用。 Ｗｏｎｇ 等［２９］针对行静脉穿刺的

患儿开展了一项临床随机对照试验， 共招募 １４９ 例患

儿， 结果显示 ＶＲ 能够明显改善患儿的疼痛和焦虑。
在该试验的虚拟场景中， 程序构建了一个卡通人物

ＤＤ， 可使接受静脉穿刺的患儿分散注意力， 降低其

疼痛刺激。 ＶＲ 疗法为患者提供了一种身临其境的感

觉， 通过多种感官体验， 使其参与到虚拟世界场景

中。 患者在虚拟世界与现实环境之间进行交互， 通过

沉浸式体验有效减轻疼痛感觉［３０］ 。
一般采用疼痛评分量表， 如视觉模拟量表等主观

评分系统衡量 ＶＲ 的镇痛效果。 ＭＲＩ 也可用于评价

ＶＲ 的镇痛效果。 Ｈｏｆｆｍａｎ 等［３１］ 采用 ＭＲＩ 分析接受

ＶＲ 治疗与不接受 ＶＲ 治疗的受试者在接受热刺激诱

发疼痛时的大脑活动情况， 并分析 ＶＲ 减轻疼痛的神

经生物学机制。 研究发现， ＶＲ 不仅可大幅降低患者

的主观疼痛感觉， 还可减少与痛觉相关的 ５ 个区域

（前扣带回皮层、 初级和次级躯体感觉皮层、 岛叶和

丘脑） 的大脑活动。 另一项研究将血清中的压力激

素作为客观指标衡量 ＶＲ 对于疼痛的影响水平， 该研

究将受试者分为三组， 分别比较 ＶＲ、 等速运动和躯

干核心肌肉的常规训练对于慢性腰痛患者的影响［３２］ 。
在疼痛评价方面， 不仅采用了 ＶＡＳ 评分， 更采用了

血清学检测方法， 通过比较血糖、 胰岛素、 生长激

素、 催乳素、 促肾上腺皮质激素水平和胰岛素抵抗水

平， 以判断 ＶＲ 在疼痛缓解方面发挥的作用。 该研究

结果表明， ＶＲ 可显著改善患者的激素水平， 也证实

了 ＶＲ 缓解疼痛的机制之一， 即 ＶＲ 训练可能减少了

疼痛应激激素的释放。
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Ｖｏｌ􀆰 １５ Ｎｏ􀆰 ２　 ２７５　　

表 ２　 ＶＲ 在疼痛领域的应用研究

Ｔａｂ． ２　 Ｓｔｕｄｙ ｏｎ ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｅｆｆｅｃｔ ｏｆ ｖｉｒｔｕａｌ ｒｅａｌｉｔｙ ｉｎ ｔｈｅ ｆｉｅｌｄ ｏｆ ｐａｉｎ

文献 设计原则 样本量 （ｎ） 试验设计 结论

Ｔｅｊｅｒａ［２３］ 单盲、 随机试验 ４４ 将受试者分为两组， 一组通过 “Ｆｕｌｌｄｉｖｅ ＶＲ” （通过颈部的

倾斜来改变取景器中的图像） 和 “ＶＲ Ｏｃｅａｎ Ａｑｕａｒｉｕｍ ３Ｄ”
（增加了颈部屈伸和旋转动作， 使沉浸在虚拟海洋环境中的

患者观察不同的海洋动物） 两款应用进行颈部锻炼； 另一

组接受固定的物理功能锻炼

ＶＲ 可减少慢性非特异性颈部

疼痛 患 者 的 疼 痛 相 关 运 动

恐惧

Ｇａｒｃｉａ［２４］ 双盲、 单队列研究 １７９ 将受试者分为两组， 一组使用 ＥａｓｅＶＲｘ （沉浸式疼痛缓解

ＶＲ 程序）； 另一组使用头戴式显示器， 提供 ２Ｄ 自然内容

的 ＶＲ 程序

ＶＲ 在疼痛治疗方面发挥出色

的治疗效果

Ｄｅｏ［２５］ 前瞻性、 随机对照

试验

４０ 将受试者分为两组， 一组接受虚拟现实干预 （引导式放松

体验为观看一段名为 “宁静之林” 的 ８ ｍｉｎ 的视频， 该程

序模拟了 １ 个宁静的雨林和 １ 个湖泊环境， 湖泊里有栩栩

如生的野生动物， 可使用头戴式追踪器进行探索）； 另一组

接受标准护理

ＶＲ 可有效减少门诊宫腔镜检

查过程中患者的疼痛和焦虑

Ｗｅｙｎａｎｔｓ［２６］ 前瞻性、 随机对照

试验

１６６ 将受试者分为两组， 一组接受 ＶＲ 镇痛； 另一组不接受 ＶＲ
镇痛治疗

ＶＲ 在体外冲击波碎石中可发

挥出色的镇痛作用

Ｍｅｒｌｏｔ［２７］ 双盲、 随机试验 １０２ 将受试者分为两组， 一组为 Ｅｎｄｏｃａｒｅ （该程序共 ２０ ｍｉｎ，
结合了三维 ＶＲ 环境中的听觉和视觉刺激治疗， 包括双耳

节拍、 口头催眠指令、 模拟自然声音、 注意力分散等） 干

预组， 接受 ＶＲ 治疗； 另一组为对照组， 使用相同 ＶＲ 设备

但无 Ｅｎｄｏｃａｒｅ 刺激

对于患有中重度盆腔疼痛的

子宫内膜异位症患者， ＶＲ 是

一种有效且安全的方法。 此

外， 还有助于减少患者对止

痛药物的依赖程度

Ｇｏｌｄ［２８］ 随机对照试验 １０７ 将受试者分为两组， 一组为 ＶＲ 干预组 （一款虚拟游戏，
患者在其中沿着预设的路径穿过一个充满动画景观、 建筑

和云朵的三维环境， 利用视线控制大炮的发射方向， 以击

倒泰迪熊）； 另一组为标准护理组

相较于对照组， ＶＲ 干预组患

者的 焦 虑 和 疼 痛 程 度 显 著

降低

ＶＲ： 同表 １

３　 ＶＲ 镇痛机制

３􀆰 １　 注意力分散机制

关于 ＶＲ 如何缓解疼痛和调节疼痛感知， 研究人

员尚未达成共识， 但多数学者将其归结于两种机制：
注意力分散机制和基于正念的情绪调节机制［３３］ 。 痛

觉感觉受心理因素的强烈影响， 这一现象先后获得

“门控理论” 和 “神经基质理论” 的支持［３４⁃３６］ 。 前

者认为痛觉信号由位于脊髓背角的门控系统调节， 其

进入大脑之前受到被称为 “神经疼痛闸门” 机制的

控制。 根据疼痛闸门的打开 ／ 关闭， 流向大脑的疼痛

信号被促进或抑制， 由此获得不同的疼痛感知程度。
后者则认为疼痛并非简单的感觉反应， 而是涉及多个

维度的复杂体验， 由大脑中广泛分布的神经网络输出

产生， 包括感觉、 情感和认知成分。 这些维度由不同

的大脑区域协同作用， 并受到多种输入的影响， 这些

输入作用于神经基质并对疼痛的产生和体验产生影

响。 近年来， ＶＲ 在分散注意力方面的重要性愈发凸

显。 ＶＲ 设备通过构建虚拟环境， 并应用多种感官刺

激将患者的注意力从疼痛感觉中转移出来［３７］ 。
另一方面， 患者可通过 ＶＲ 将自身所处环境从

“饱受痛苦的医疗环境” 中剥离出来， 从而达到一种

逃避现实的作用［３８］ 。 此外， 患者将注意力集中在愉

快的体验而非痛苦的感受上， 可有效缓解其焦虑情

绪， 进一步提高 ＶＲ 的镇痛效果［３８］ 。 在 ＶＲ 诞生之

前， 注意力分散机制在疼痛缓解领域即被广泛接受，
而 ＶＲ 更像是传统手段的 “升级版本”， 全面承担了

分散注意力的职责。 Ｂａｎｔｉｃｋ 等［３９］采用 ＭＲＩ 阐述分散

注意力缓解疼痛的机制， 该试验通过名为 “ Ｓｔｒｏｏｐ”
的任务引起注意力分散现象， 使受试者因有害热刺激

引起的疼痛主观感受明显降低， 且 ＭＲＩ 显示疼痛矩

阵 （丘脑、 岛叶、 前扣带回皮层的认知分区） 的激

活总体下降， 而大脑前扣带回皮层和眶额区的活动则

有所增加。 该研究也进一步证实了 ＶＲ 可通过注意力

分散机制达到镇痛目的。 另一项关于 ＶＲ 镇痛的研究

同样证实了此观点［４０］ 。 Ｈｏｆｆｍａｎ 等［４０］ 采用主观疼痛

评分和客观 ＭＲＩ 探讨 ＶＲ 与阿片类镇痛药物对疼痛相
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关脑活动的影响， 证实了单独 ＶＲ 对于 “热刺激” 所

引起的疼痛是行之有效的。 与此同时， 与疼痛相关的

脑部活动支持了 “分心” 机制在 ＶＲ 镇痛中的支撑

作用。
３􀆰 ２　 基于正念的情绪调节机制

ＶＲ 缓解疼痛的另一种机制则是通过情绪调节提

高机体对疼痛的耐受能力［４］ ， 进而减轻疼痛感受。
正如前文所述， ＶＲ 镇痛主要由分散注意力机制发挥

作用； 同时， ＶＲ 对情绪和神经生理可发挥一定的调

节作用。 近期一项试验研究证实了这一观点， 该试验

分为 ３ 个部分： 第一部分， 通过沉浸式 ＶＲ 与非沉浸

式二维视频及无视听输入的对照组进行比较， 采用主

观评分评价不同治疗方式对患者疼痛感知的影响； 第

二部分， 通过沉浸式 ＶＲ 与非沉浸式二维视频及无视

听输入的对照组进行比较， 借助电生理学 （脑电图）
评价患者的疼痛感知； 第三部分， 比较分散注意力式

ＶＲ （场景探索） 与正念式 ＶＲ （正念冥想） 两种不

同场景镇痛的神经机制［３３］ 。 研究结果显示， 场景探

索式 ＶＲ 所带来的沉浸感与 γ 振荡功率的增加相关，
而正念式 ＶＲ 与 α 震荡功率的增加相关。 上述研究表

明， 正念式 ＶＲ 具有另一种镇痛机制， 有别于专注于

分散注意力的场景探索式 ＶＲ。 Ｌｏｒｅｔｏ⁃Ｑｕｉｊａｄａ 等［４１］的

研究也证实， 在提高自我效能和调节情绪方面， ＶＲ
发挥巨大潜力， 其可通过增强正念练习， 改善慢性疼

痛患者的自我管理［４２］ 。
此外， 研究表明 ＶＲ 通过分散注意力和引起神经

生理变化两种机制缓解疼痛的作用并不相同［４３］ 。 前

者主要在治疗急性疼痛中发挥作用， 后者主要在缓解

慢性疼痛的过程中发挥作用。 分散注意力作为一种非

药物干预措施， 经常被用于治疗儿童和青少年急性手

术疼痛， 包括烧伤伤口疼痛护理等［４４］ 。

４　 挑战与展望

尽管 ＤＴｘ 与 ＶＲ 正处于蓬勃发展的黄金时期， 但

仍面临诸多问题。 首先， 我国仍需加强对 ＤＴｘ 和 ＶＲ
的监管， 完善相应政策和制度建设。 此外， 尽管与传

统治疗手段相比， ＶＲ 在依从性方面占据一定的优

势， 但仍难以做到尽善尽美。 对于患者而言， ＶＲ 打

破了其对于传统医疗诊治的认识； 同时， 许多医务工

作者也对 ＶＲ 的认识存在不足， 由此导致 ＶＲ 的应用

受限， 无疑对 ＤＴｘ 的推广产生了一定阻碍。 因此，
未来医务人员需在鼓励患者接受和适应 ＶＲ 方面投入

更多精力。

与传统治疗方法相比， ＶＲ 可提供更加安全、
经济、 有效、 舒适的选择。 尤其在疼痛治疗领域，
当前的治疗措施难以满足广大患者需求， 而 ＶＲ 的

蓬勃发展则进一步拓宽了疼痛的治疗选择。 随着人

工智能应用的日益广泛， ＶＲ 与人工智能的联系也

越来越紧密。 人工智能可有效帮助患者与设定的程

序进行良性交互， 将自身情况及时进行反馈， 帮助

临床医生作出更完善、 个体化的决策， 达到个体化

诊疗目的。 值得期待的是， 随着数字技术日新月异

的发展， ＶＲ 设备的更新迭代也将增快， 同时价格

也会逐渐下降， 意味着患者在选择治疗方法时具有

更多选择空间。

５　 小结

在科技飞速发展的今天， ＤＴｘ 在现代医学诊治中

的地位日益突显。 传统的治疗手段已难以满足疼痛患

者的治疗需求， 而 ＶＲ 无疑是最佳的潜在选择之一。
在不久的将来， 可以预见越来越多的新技术将应用于

ＶＲ 镇痛领域， 人工智能与 ＶＲ 的联系也将越来越紧

密。 ＶＲ 在疼痛领域的应用方兴未艾， 尽管现阶段对

其认识尚不成熟， 但未来应用前景一片光明。
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