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１　引言

元宇宙是一种虚拟共享空间，具有改变甚至颠覆

现有医疗模式的潜力［１］，用于描述各种虚拟共享空

间。计算机虚拟环境可通过各种设备访问，包括台式

计算机、移动设备和虚拟现实 （ｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙ，ＶＲ）
头戴式显示器等［２］。在元宇宙中，用户可创建自己

的专属头像，即数字化的自我代表，与其他用户交

互；还可以创建自己的虚拟对象和环境，并与其他用

户共享。元宇宙被设计为一个社交和互动的虚拟空

间，允许用户与来自世界各地的人们连接并从事各种

活动，包括游戏、购物和社交。

基于ＶＲ和增强现实 （ａｕｇｍｅｎｔｅｄｒｅａｌｉｔｙ，ＡＲ）
技术，元宇宙在医学教育领域广泛应用［３］。使用

ＶＲ，学生可以模拟手术和操作，而 ＡＲ则可在现实
世界中叠加信息，例如在体格检查中识别解剖结

构［４］，提供一种安全有效、经济便捷的方法，使学

生在接触真实患者之前便可在受控环境中获得经

验，有望替代传统医学培训。元宇宙还可用于推进

医学研究［４］，例如创建人体器官和组织的虚拟模

型，用于药物设计和测试，从而大幅减少动物测试

并加速药物研发进程［５］。此外，元宇宙促进研究人

员协作，通过实时共享数据和资源，实现更高效的

合作。元宇宙在医学中的另一个潜在应用场景是远

程医疗［６］，为无法到访实体医疗机构的患者提供虚

拟医疗咨询和护理［６］。患者可在虚拟环境中与医生

交互，减少出行需求，为医疗资源欠缺的偏远地区

提供便利。在心理健康服务和个性化医疗体验方

面，ＶＲ环境可为接受治疗或康复期的患者创造宁
静、放松的环境；为患者提供视频和交互资源，帮

助其更好地了解病情和做出治疗选择［３］；协助医生

远程接触患者，改善医疗保健的获取方式；提供个

性化护理体验，提高患者满意度和治疗效果［７］。元

宇宙、ＶＲ和 ＡＲ之间相辅相成。ＶＲ和 ＡＲ设备可
能成为元宇宙的入口，即下一代互联网的硬件基础

设施。本文探讨元宇宙如何应用于医学教育、研

究、远程医疗和护理等领域，展望元宇宙在医学中
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应用的未来场景。

２　元宇宙在医学领域的应用场景

２１　医学教育和培训

元宇宙是指一系列相互连接的虚拟世界或空

间，用户可在其中与彼此或虚拟数字对象进行交

互。元宇宙技术受到各行业欢迎，包括医疗保健领

域［８］。近年来，ＶＲ和 ＡＲ技术已被广泛用于创建

沉浸式和交互式医学学习环境，提供实践经验，改

善学习效果，并减少错误和不良事件的发生风

险［３］。医学生和医疗专业人员可在虚拟环境中与人

体数字模型交互，培养诊疗思维和决策技能。医学

院使用ＶＲ和 ＡＲ创建虚拟解剖实验室，可根据教

学需求进行个性化定制，使学生按照自己的节奏学

习［９］。教学医院通过 ＶＲ和 ＡＲ创建虚拟急诊科场

景，帮助低年资医师和医学生掌握如何诊断并处理

常见急诊疾病。此外，医生通过元宇宙可在进行真

正手术之前模拟手术操作、辅助训练手术技能。目

前，元宇宙在医学教育和培训中的大规模应用尚存

在技术和基础设施投资大、有效性尚未完全确定等

局限性，需要进一步研究评估［３］。

２２　远程医疗和虚拟会诊

远程医疗和虚拟会诊是指以计算机、遥感、遥

测、遥控技术为依托，充分发挥大医院或专科医疗

中心的医疗技术和设备优势，为医疗条件较差的偏

远地区患者提供远距离诊断、治疗和咨询服务，旨

在提高诊断与医疗水平、降低医疗开支、满足公众

的保健需求。远程医疗已经以各种形式开展多年，

元宇宙技术通过创造沉浸式和互动式体验，将其提

升到一个新层次［６］。利用元宇宙技术构建虚拟空

间，医患双方可在其中实时互动，模拟面对面门诊

场景。例如，患者可进入一个虚拟诊室，通过数字

技术看到医学专家、听到其声音，双方犹如在同一

物理空间中进行互动，体验效果更好、更具吸引

力。元宇宙技术也可通过虚拟临床实际场景，使患

者在一个安全和受控的环境中接受治疗。例如，患

者可通过ＶＲ暴露疗法克服恐惧症；通过虚拟物理

疗法从创伤或手术中恢复［８］。

２３　康复和物理治疗

元宇宙技术在康复和物理治疗领域应用前景广

阔［１０］。元宇宙可提供一个沉浸式和交互式虚拟平

台，通过模拟真实世界场景，使患者在安全可控的

环境中进行功能性锻炼。虚拟环境可根据患者实际

病情定制，参数包括难度级别或所需运动类型；患

者与虚拟对象互动并获得有关其表现的即时反馈。

ＶＲ游戏和模拟已经用于改善中风和其他神经系统
疾病患者的上肢功能，计算机会要求患者执行特定

运动或任务来完成游戏，以此提高患者的恢复动力

和参与度。虚拟环境还被用于改善帕金森病和多发

性硬化症患者的平衡和步态，以及肌肉骨骼疾病的

物理治疗，例如背痛、膝盖损伤和肩部损伤等［１１］。

虚拟环境的沉浸式和互动性也有助于减少传统康复

和物理治疗过程中的焦虑和疼痛［１２］，实现更个性化

和有效的治疗。元宇宙技术还可以为肿瘤学领域带

来许多新机遇和可能性。例如，元宇宙可以用于虚

拟会诊，使癌症患者与医生进行面对面交流，这对

癌症患者恢复非常重要［７］。虚拟环境可根据患者特

定需求实时收集和分析数据以提供反馈，并相应地

调整治疗或康复方案，这种模式可大幅缩短恢复时

间并获得更好的康复效果。然而，在康复和物理治

疗中使用元宇宙技术仍然存在一些挑战，例如有些

患者可能无法适应或排斥虚拟环境，这需要更多的

支持和监督。

２４　心理健康和幸福感提升

心理健康问题影响着全球数百万人，对个人的

生活质量和社交关系产生重大影响。在心理健康和

幸福感提升方面使用元宇宙技术是一个朝阳方

向［１３］。元宇宙的沉浸性和互动性使其成为创建虚拟

环境以支持心理健康干预和促进幸福感提升的理想

平台［１４］。首先，可以使用元宇宙模拟可能引发焦虑

或其他心理健康问题的真实生活情境，使个人在安

全、可控的环境中适应或练习应对焦虑并锻炼其抗

压能力或坚韧性［１４］。例如，通过模拟公开演讲或面

试等社交场合，帮助个人克服社交焦虑。其次，可

·４·
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以使用元宇宙以更具吸引力和互动性的方式提供相

应干预，如认知行为疗法 （ｃｏｇｎｉｔｉｖｅｂｅｈａｖｉｏｒａｌｔｈｅｒ

ａｐｙ，ＣＢＴ）或暴露疗法———ＶＲ的 ＣＢＴ已被证明对

治疗焦虑症、恐惧症和创伤后应激障碍 （ｐｏｓｔｔｒａｕ

ｍａｔｉｃｓｔｒｅｓｓｄｉｓｏｒｄｅｒ，ＰＴＳＤ）有效。暴露疗法是逐渐

将个人暴露于害怕的情境或刺激中，这完全可以使

用元宇宙技术实施。此外，元宇宙可用于提供基于

正念的干预和冥想实践，促进放松、减压和整体幸

福感提升。元宇宙还可为那些可能经历社交孤立或

罹患孤独症的患者提供社交支持和联络，促进社交

互动，并提供社群归属感［１４］。

２５　医学科研与药物研发

元宇宙技术有望变革甚至颠覆医学科研和药物

研发模式。研究人员利用元宇宙技术可创建能精准

代表生物系统的三维虚拟环境，并进行实时操作和

观察。通过创建人体器官和组织虚拟模型，元宇宙

帮助科研人员高效率模拟疾病状态和病程变化，并

测试潜在药物或其他治疗方法的效果。元宇宙技术

还可用于模拟临床试验，在虚拟环境下测试新药物

的安全性和有效性，减少动物和人体试验需求。研

究人员可在药物研发过程中及早意识到可能存在的

潜在问题，减少或避免代价较大的错误，实现更高

效的药物开发。元宇宙在蛋白质分子结构建模、心

理障碍治疗方式评估、阿尔茨海默病药物研发、虚

拟肿瘤细胞模型等方面应用均已崭露头角［１４］。值得

注意的是，元宇宙助力新药研发离不开人工智能技

术的进步。新药研发的关键环节包括靶点选择优

化、先导化合物发现及筛选优化等。人工智能在新

药研发方面的应用主要聚焦于靶点发现、晶型预测

以及候选药物分子筛选优化，此外还应用于抗体药

物、核酸药物和免疫治疗药物的研发。为推动元宇

宙技术和人工智能技术更准确地模拟复杂生物系统

和不同组分间相互作用，未来尚需要更多大数据支

持和算法改进。

２６　医学领域中现有元宇宙应用实例

２６１　ＶＲ平台和系统　ＶＲ平台和系统是医学领

域中最常见的元宇宙应用模式。ＶＲ技术为用户提

供沉浸式体验，使其实时与虚拟物体或环境交互。

医疗行业目前流行的 ＶＲ平台主要包括以下几种。

（１）ＯｃｕｌｕｓＲｉｆｔ和 Ｑｕｅｓｔ［１５］。具有超高分辨率，并

配备跟踪用户头部动作和手势的传感器，在医疗行

业中可用于临床场景模拟和患者护理干预。 （２）

ＨＴＣＶｉｖｅ和 ＶｉｖｅＰｒｏ［１６－１７］。可提供室内 ＶＲ体验，

并配备跟踪用户在三维空间中运动的传感器［１８］，常

用于手术模拟、物理治疗和康复等［１６］。 （３）Ｓａｍ

ｓｕｎｇＧｅａｒＶＲ和Ｏｄｙｓｓｅｙ。使用时需要与三星智能手

机配合，可提供移动ＶＲ体验［１９－２２］，在医疗行业中

可用于医学培训和疼痛管理等。

２６２　手术操作、医学模拟和培训软件　医学模

拟和培训软件是通过提供安全、可控环境，供医疗

专业人员练习医学操作技能的元宇宙应用程序，包

括以下几种。（１）ＳｉｍＸ。是一款医学模拟软件，为

医疗专业人员提供虚拟临床场景，帮助练习临床实

践技能［２３］。ＳｉｍＸ包括各种情景，如医疗急症、外

科手术、重症监护、病房护理等；还提供协作平

台，协助医护人员共同解决复杂医疗案例，实现便

捷高效的多学科会诊。 （２）ＯｓｓｏＶＲ。通过提供逼

真的虚拟环境，帮助外科医生练习以骨科手术为主

的医疗操作技能［２４－２５］。ＯｓｓｏＶＲ内设各种手术程

序，如全膝关节置换、髋关节置换和脊柱手术

等［２４－２５］；还提供绩效分析工具，评估用户的表现

并反馈改进措施。（３）ＰｒｅｃｉｓｉｏｎＯＳ。与 ＯｓｓｏＶＲ类

似，帮助医生练习骨科手术操作，如肩部手术、肘

关节手术等［２６］。 （４）ＶｉｃａｒｉｏｕｓＳｕｒｇｉｃａｌ。该公司开

发了一种智能手术机器人系统，通过小型机器人、

计算机技术和３Ｄ可视化应用，提高外科手术效率、

改善患者治疗效果、降低医疗保健成本。其系统可

通过一个１５厘米的切口访问整个腹腔，每只手臂

有９个自由度，３６０°可视化，视觉、精度和操作性
能均得到提升。（５）Ｘｖｉｓｉｏｎ脊椎系统 （Ｘｖｉｓｉｏｎ

ＳｐｉｎｅＳｙｓｔｅｍ，ＸＳＶ）。是一款外科手术的增强现实

指导系统，可在手术过程中实时可视化患者的三维

脊柱解剖结构，从而提高医生的手术精度和信心。

包括一个可穿戴的头戴式 ＡＲ系统，可以将关键导

航数据投影到医生的视网膜上，无需将目光移开就

能专注于患者身上［２７］。该系统于２０１９年得到美国
·５·
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食品和药物管理局 （ＦｏｏｄａｎｄＤｒｕｇＡｄｍｉｎｉｓｔｒａｔｉｏｎ，
ＦＤＡ）的批准，已在美国用于腰椎后路减压、腰椎

滑脱矫正和融合手术等。 （６）西门子医疗 （Ｓｉｅ

ｍｅｎｓＨｅａｌｔｈｉｎｅｅｒｓ）。其产品包括电子计算机断层扫

描 （ｃｏｍｐｕｔｅｄ ｔｏｍｏｇｒａｐｈｙ，ＣＴ）、磁 共 振 成 像

（ｍａｇｎｅｔｉｃｒｅｓｏｎａｎｃｅｉｍａｇｉｎｇ，ＭＲＩ）、超声、数字放

射科技术、Ｘ射线和核医学成像系统、诊断试剂和

医疗信息化系统。通过提高临床工作流程效率、减

少诊断错误和缩短患者治疗时间来改善医疗保健，

具有首个获得 ＦＤＡ批准的可用于手术的 ＡＲ导航

系统。

２６３　远程医疗和患者监测平台　远程医疗和远

程患者监测平台是元宇宙技术在医疗领域中应用的

代表，可提供实时通信和数据共享，方便医疗专业

人员与患者交流。目前常用的远程医疗和患者监测

平台包括以下几种。（１）ＤｏｃｔｏｒＯｎＤｅｍａｎｄ。可为

患者提供远程医疗咨询和治疗［２８］，涵盖多个医疗亚

专业，如基层全科医疗、儿科、精神科等；还提供

一种移动应用程序，使患者通过随身携带的智能手

机与中央监测系统建立连接并实现实时监控［２８］。

（２）ＶｉｄａＨｅａｌｔｈ。使用移动应用程序、虚拟访问和

健康辅导等组合方式，为慢性病 （如糖尿病、高血

压和心理健康障碍等）患者提供个性化指导，并在

家中管理其病情［２９］；还能从患者护理团队中获得并

实时分析健康或疾病信息，有助于提高患者的整体

健康状况［３０］。（３）Ｂｉｏｆｏｕｒｍｉｓ。利用人工智能和机

器学习为慢性病患者创建个性化护理计划。其 Ｂｉｏ

ｖｉｔａｌｓ平台结合可穿戴传感器、移动应用和数据分析

技术，主动监测患者生命体征，并在必要时及时提

供干预建议。Ｂｉｏｆｏｕｒｍｉｓ技术可预测不良健康事件

发生前的状况，并提醒护理人员及时干预，从而减

少住院和急诊就诊［３１］。 （４）ＯＭｓｉｇｎａｌＳｍａｒｔＣｌｏｔｈ

ｉｎｇ。利用可穿戴设备技术监测患者生命体征和体力

活动水平，如通过内置传感器的衬衫和胸罩跟踪监

测患者心率、呼吸率和睡眠质量，帮助改善整体健

康状况［３２］。 （５）Ｇｉｎｇｅｒ。是一个虚拟心理健康平

台，提供按需访问授权治疗师和精神科医生的服

务。该平台采用视频聊天和自我指导相结合的模

式，向患者提供心理健康服务，帮助患者在家中管

理焦虑、抑郁和其他心理疾病的症状，减少面对面

访问需求，提高医疗服务的可及性。（６）ＰｅａｒＴｈｅｒ

ａｐｅｕｔｉｃ。是一家数字医疗公司，２０２１年４月从 Ｅｍ

ｐａｔｉｃａ、ｅｔｅｃｔＲｘ和 ＫｅｙＷｉｓｅ等公司获得技术授权，

以加强建设其处方数字疗法 （ｐｒｅｓｃｒｉｐｔｉｏｎｄｉｇｉｔａｌ

ｔｈｅｒａｐｅａｕｔｉｃ，ＰＤＴ）平台［３３］；已获得ＦＤＡ对其多种

产品的批准［３４］。（７）ＣａｒｄｉｏＶｅｒｓｅ。旨在为心血管医

学提供创新解决方案，是元宇宙技术应用于心血管

领域的典范［３５］。ＣａｒｄｉｏＶｅｒｓｅ构建基于 ＶＲ和 ＡＲ技

术的数字世界，为患者提供远程医疗设备和应用程

序，例如远程１２导联心电图、血压 －心率监测器、

氧饱和度仪、血糖仪等。这些设备的结果将直接投

影在元宇宙中［３５］。

３　元宇宙与其他高新科技的结合

３１　元宇宙与５Ｇ网络技术结合

元宇宙与 ５Ｇ网络技术结合是一项重大发展，

有潜力彻底改变医疗模式［３６］。元宇宙允许创建虚拟

环境，促成用户间或用户与数字对象间的交互；而

５Ｇ则提供快速可靠的连接，实现无缝通信和数据传

输［３６］。通过整合这些技术，医疗专业人员可以实现

远程协作，实时访问和共享患者数据［３７］。元宇宙和

５Ｇ网络技术相结合在医疗领域的应用价值不可估

量。首先，可提高医疗服务的效率和精度。医生通

过元宇宙和５Ｇ技术进行远程外科手术，打破时间、

空间限制，还可即时查看患者临床、病理、影像、

术中数据，进行更加精准的调整［３６］。其次，这种结

合有助于改善医患关系，避免实际医患会面中可能

存在的感染风险，使整个诊疗过程更加舒适和方

便。结合元宇宙和 ５Ｇ技术可提高医疗教育效果，

医学生通过虚拟环境模拟手术操作，提高其技能和

经验。这种结合还提高了医疗保障的覆盖范围，由

于元宇宙和５Ｇ技术的高度可扩展性和互联性，医

生能够更加便捷地深入偏远地区提供医疗服务。

３２　元宇宙与人工智能结合

元宇宙与人工智能 （ａｒｔｉｆｉｃｉａｌｉｎｔｅｌｌｉｇｅｎｃｅ，ＡＩ）

结合为医学领域带来许多新优势。首先，大大提高

·６·
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医学教育的效率和效果［３８］。在元宇宙和 ＡＩ的虚拟

世界中，医学生学习手术操作的效果增强，ＡＩ可以

生成多种不同的术中场景，甚至模拟出血、神经损

伤、瘘等突发意外。元宇宙与ＡＩ结合还可以为医学

生提供更加生动直观的教学方式，提高学习效果；协

助医生做出更准确的诊断和治疗决策［３９］。在传统医

学诊疗中，医生需要通过观察患者的症状和进行体格

检查等方式来做出诊断和制定治疗方案；而在元宇宙

和ＡＩ的虚拟世界中，医生可以使用ＡＩ技术分析大量

医疗数据和患者生理指标，快速准确地做出诊疗抉

择［４０］。在传统医学治疗中，患者往往缺乏主动参与

感，只是被动地接受治疗；而在元宇宙和 ＡＩ的虚

拟世界中，患者可通过 ＶＲ技术更加生动直观地了

解自己的病情和治疗方案，并参与其中［４］。

３３　元宇宙与量子科学结合

随着科技的不断进步和发展，元宇宙与量子科

学结合正在成为科技界的热门话题。量子计算机的

计算能力远远超过传统计算机，因此可用来在虚拟

环境中远程处理海量医疗数据，并为医生提供更加

精确和个性化的诊断和治疗方案［４１］。利用量子计算

机的优势，可以快速开展医学研究；同时借助元宇

宙模拟更加复杂的医学问题，帮助医生和科学家更

好地了解疾病本质和病理生理机制［４２］。虽然这些技

术目前还处于发展初期，但其终将成为医疗领域中

的重要创新驱动力，带来更多突破和进步，也具备

巨大的商业前景［４３］。

３４　元宇宙与区块链技术结合

随着区块链技术和元宇宙技术的不断发展，将两

者结合可为医疗领域带来更多价值和优势［１３，４０］。区

块链技术可用来保护医疗数据的隐私和安全，防止医

疗数据被篡改或者泄露；可建立去中心化的医疗数据

共享平台，使医疗数据能够在不同机构之间实现安

全、可信、高效的互通与共享［４］。区块链技术使元

宇宙提供的虚拟医疗实践环境和互动更可信、更安

全［４，３９］。此外，通过区块链技术建立去中心化的医

疗市场，有望在患者和医生之间实现更加直接、高

效的交互；通过智能合约技术可以实现更加精准和

安全的医疗服务，保护患者隐私和权益［４４］。

４　元宇宙在医学领域应用的优缺点

４１　优点

４１１　改善患者疗效和安全性　元宇宙技术为实

现更准确、个性化的医疗服务提供支撑。医疗保健

服务提供者可以使用虚拟模型为患者定制个性化诊

疗计划［４］。例如，元宇宙技术可提供患者解剖结构

的３Ｄ可旋转全息模型，便于外科医生事先规划和

练习手术，降低实际手术过程中的错误率和并发症

风险［４５］。元宇宙还可用来模拟特定患者的疾病模

型，帮助医生制定最有效的治疗方案，从而提高疗

效和患者满意度［４５］。此外，元宇宙还可以通过为医

学培训和模拟提供安全和受控环境来帮助提高医疗

行为的安全性、开展医疗活动的信心［４６－４７］。ＶＲ在

外科培训中的使用明显提高住院医师技能，并缩短

手术所需时间。在护理方面，使用 ＶＲ技术可以减
轻患者疼痛和焦虑，还可使用 ＶＲ分散技术管理烧

伤患者，减轻其病痛［１４，４８］。

４１２　成本效益　使用元宇宙技术可减少医疗服

务成本、提高医疗保健效率。一些医疗机构已开始

应用元宇宙技术优化工作流程和减少人力成本［４９］。

例如，在患者评估和诊断过程中，医生使用 ＶＲ技

术能更快地做出准确诊断，而无需消耗大量时间和

人力［５０］。元宇宙在医患间建立远程协作和咨询的联

系，可减少医疗机构的交通和行政成本，为患者提

供更加便利的服务。应用元宇宙技术可以帮助医疗

保健提供者更快地识别和纠正潜在的问题和错误，

降低医疗保健系统成本，减少不必要的医疗程序和

住院时间，降低医疗保健费用［５０］。例如，外科医生

使用ＶＲ技术在手术前规划手术，可减少术中错误
和并发症风险，进而降低医疗机构的责任成本，同

时减少因医疗事故而产生的赔偿费用［５１］。

４１３　增加医疗服务可访问性　元宇宙技术在增

加医疗服务的可访问性方面具有潜力，特别是在医

疗资源匮乏的地区或社区中。通过虚拟会诊和远程

医疗服务，患者可获得科学的诊疗建议和护理服

务，无需亲自前往诊所或医院，这对交通不便或居
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住在偏远地区的患者来说尤其有益。研究发现，利

用ＶＲ技术进行虚拟会诊，对帕金森病等精神疾病

患者提供医疗咨询是有效的 （这类患者可能存在行

动不便的问题）［１１］。此外，元宇宙技术可使医护人

员更广泛地接触受众，并同时向不同地点的患者提

供医疗和护理服务，减少等待时间，提高效率。

４１４　医疗技术创新与进步　元宇宙技术具有推

动医疗技术创新与进步的潜力，特别是在医学教育、

医学研究和药物开发等领域。元宇宙技术通过创建沉

浸式体验，赋予医学教育更大的吸引力和互动性［３］。

通过元宇宙技术模拟药物相互作用和副作用，研究人

员在进行临床试验之前即可在虚拟环境中测试新药

物，从而节省时间和资源，并最终加速药物研发过

程。此外，元宇宙技术也可用于开发新的医疗设备

和工具［５２］，例如通过ＶＲ模拟器实现在制造医疗设

备之前做好各个细节的设计工作或开展模拟测试，

帮助识别设计缺陷，提高安全性和有效性。

４２　缺点

４２１　有限的身体互动和沟通　在医疗保健中使

用元宇宙技术的缺点之一是医护人员和患者之间存

在传统诊疗模式下身体互动和沟通的限制［４５］。虽然

应用元宇宙技术可以实现虚拟会诊和远程医疗服

务，但不允许像面对面会诊中那样进行同样水平的

身体互动［５３］。例如，使用元宇宙技术与患者会诊的

医生可能无法进行实际的体格检查；而对某些疾病

而言，体格检查对于做出准确诊断可能非常重

要［５４］。此外，在虚拟环境中，虚拟沟通可能不如面

对面沟通有效，因为非语言的暗示和肢体语言在虚

拟环境中很难被解读［５４］，这可能会在一定程度上影

响医护人员和患者之间的沟通质量，进而导致误解

或误读。多项研究已经探讨元宇宙技术在身体互动

和沟通方面的局限性。ＷｉｅｄｅｒｈｏｌｄＢＫ等［５５］研究发

现，利用元宇宙和 ＶＲ技术可有效治疗某些心理健

康疾病，但在建立治疗师和患者之间的关系方面可

能不如面对面诊疗方式有效。

４２２　技术和基础设施挑战　尽管元宇宙技术在
医学上具有潜在的优势，但也存在技术和基础设施

挑战。一是在医学中使用元宇宙技术需要高速稳定

的互联网连接以及先进的网络基础设施，以支持实

时传输大量数据。二是必须妥善解决患者数据的安

全和隐私问题，确保敏感信息不被泄露［３９］。医疗保

健行业的数据泄露可能会导致严重后果，包括身份

盗窃、财务损失和对医疗服务提供者声誉的损害。

三是需要高度专业化的硬件和软件［５６］。ＶＲ设备，

如头戴式显示器、触觉反馈设备和运动传感器，可

能很昂贵，且需要专门培训才能有效使用。此外，

用于创建虚拟环境和模拟的软件必须专门为医学应

用设计，并可能需要与现有医疗软件系统进行重大

优化和集成［５７－５８］。四是长时间佩戴ＶＲ头盔或交互

不佳会导致用户体验质量下降，甚至出现不适和迷

失方向等问题，这也可能限制其在医疗领域的应

用。因此，需要流程自动化和决策支持等技术手段

来缩减操作时间，减轻医生的不适感。此外，还需

不断提高ＶＲ技术的稳定性和交互性，使其更加符

合用户需求和医疗应用场景的要求。五是医学元宇

宙技术的复杂性可能导致医疗保健提供者和患者均

面临陡峭的学习曲线。医疗专业人员需要额外的培

训和教育才能有效使用这项技术，而患者会难以理

解如何浏览和沉浸式体验虚拟环境或使用虚拟医疗

设备，导致挫败感，并降低通过元宇宙技术提供的

医疗质量。六是不同元宇宙平台和设备之间的兼容

性问题。由于有各种不同的 ＶＲ硬件和软件选择，

无法保证为某一个平台开发的医学应用程序也能在

另一个平台上运行，导致行业标准化程度不足，在

一定程度上阻碍元宇宙技术在医学中的广泛采用。

４２３　伦理和法律问题　与任何新技术一样，元

宇宙在医学中应用的主要伦理关注点之一是隐私和

数据保护［３９，５９］。由于应用元宇宙技术需要收集大量

个人数据，确保这些数据得到有效保护并且患者有

权控制其个人数据的使用和分享至关重要。在医疗

领域中，医疗图像的可视化处理是常见应用，但这

些敏感数据的泄露将会导致患者隐私被侵犯［６０］。因

此，必须采取适当措施来保护敏感信息安全。此

外，元宇宙在医学中的使用存在知情同意方面的担

忧［５９］。患者必须清楚了解使用元宇宙技术的潜在利

益和风险，并且必须在收集或使用任何数据之前征

求其知情同意。为确保患者身份识别和数字安全的
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准确性，应加强自动提醒和警报功能，以避免患者

身份识别错误所导致的灾难性或连锁性错误。另一

个伦理考虑是元宇宙技术可能加剧现有健康资源获

取的不平等，即元宇宙技术应用可能加大拥有技术

获得能力和没有获得能力的患者之间的差距［５９］。在

法律责任方面，由于元宇宙技术相对较新，因此在

医疗过失或其他医疗错误情况下判定法律责任问题

的先例有限［６１］。元宇宙技术的使用也引发了有关执

业许可和资格认证的问题，即未来要确保那些通过

元宇宙平台提供医护服务的人员已取得相关部门的

许可和资格认证。此外，如何保护医学元宇宙环境

下知识产权和所有权也是值得关注的话题［６２］。为了

解决这些难题，医疗保健行业的利益相关者需要共

同努力，制定关于在医学领域使用元宇宙技术的标

准和规范，这需要技术公司、医院、医护工作者和

政府机构之间通力合作，以及为技术及其应用研发

进行投资。

５　结语

本文探讨元宇宙技术在医学和医疗保健领域的

潜在应用。随着数字医疗技术的更新换代，元宇宙

技术为医疗行业提供许多便利，包括改善患者预后

和安全性、成本效益、增加医疗服务可访问性、提

高医学科研效率以及创新医疗技术等。元宇宙有潜

力大幅改变甚至颠覆传统医疗保健服务模式，重塑

医疗生态，为全球患者提供更高效的医护服务。然

而，元宇宙在医学领域的应用也存在着诸多局限性

和挑战，包括有限的物理互动和交流、技术和基础

设施方面的挑战以及道德和法律方面的担忧。要进

一步发挥元宇宙在医学中的潜力，各方必须通力协

作、应对挑战、解决问题。
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