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　　摘　要：　虚拟现实（ｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙ，ＶＲ）是目前国内外各大行业领域研究的热门，与人工智能（ａｒｔｉｆｉｃｉａｌｉｎｔｅｌｌｉ
ｇｅｎｃｅ，ＡＩ）共同引导科技前沿。目前该技术主要应用于娱乐，包括游戏、购物、家居、电影方面，在机械制造、航空航
天等领域也取得广泛研究及应用。但因医学专业性较强，对于此技术的要求较其他专业更高，所以 ＶＲ在医学领
域的应用还有待发展。同时，随着科学技术的进步，鼻内镜颅底外科经过耳鼻咽喉科、神经外科、影像科、病理科、

麻醉科等多学科的共同努力，鼻内镜手术已成为全球主流的颅内肿瘤切除术的首选术式。目前，国内外有很多学

者已经开始将ＶＲ技术应用于神经外科，包括颅内、侧颅底、斜坡等区域。因此，对于正处于青少年时期的鼻内镜
颅底外科来说，ＶＲ无疑是发展过程中的重要基石。
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　　虚拟现实（ｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙ，ＶＲ）是通过计算机为使
用者创造出一个身临其境的视觉场景，可以无时间、

空间限制的观察、控制虚拟空间内的事物，让使用者

得到一种身临其境的感觉［１］。ＶＲ最早是在２０世纪

８０年代由美国 ＶＰＬ公司提出［２］。Ｂｕｒｄｅａ等［３］在

１９９４年提出了ＶＲ的３个基本特征：想象性（ｉｍａｇｉｎａ
ｔｉｏｎ）、交互性（ｉｎｔｅｒａｃｔｉｏｎ）和沉浸性（ｉｍｍｅｒｓｉｏｎ），这
３个基本特征也经常被简称为ＶＲ的３Ｉ特征。

ＶＲ系统根据其沉浸程度和系统组成可分为
３种，即①桌面式：以计算机显示器或其他台式显示
器的屏幕为虚拟环境的显示装置。其特点是虚拟系

统视野小，沉浸感差，但成本与制作要求低，易普及
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和实现；②大屏幕式：包括弧形宽屏幕，３６０°环形屏
幕甚至全封闭的半球形屏幕。这种大视野的虚拟环

境较好地把观察者与现实环境隔离开来，使人和环

境完全融合，虚拟效果接近完美。但是，该虚拟方式

的实现技术非常复杂，开发和运行费用昂贵，通常只

为特殊用途而专门开发研制；③头盔式：是上述２种
系统的折中。它将观察景物的屏幕拉近到观察者眼

前，这样便大大扩展了观察者的视角，而头盔又把观

察者与周围现实环境隔离开来，反过来增加了身临

其境的效果。另外，在头盔上安装立体声和一些控

制装置，更加增强它的沉浸感。其中头盔式因其更

强的沉浸模式，被广泛应用于各个行业中。

１　ＶＲ目前的国际发展现状

ＶＲ自其出世至今，以其独特的沉浸模式，得到
各行各业的青睐。短短几年之内，已经发展至颇具

规模及影响力的潜力资源。从各大咨询研究机构的

预测数据来看，ＶＲ技术将在未来几年内迎来超高
速增长。已有市场分析公司估算，在过去的５年里，
已经出现 １６６家投资机构对 ＶＲ技术进行超过
７．６５亿美元（不含收购）的投资。Ｇｏｄｍａｎ预计至
２０２５年全球范围内ＶＲ市场规模将扩大到８００亿美
元。ＤｉｇｉＣａｐｉｔａｌ预测到２０２０年，ＶＲ硬件和软件市
场规模将达到１５００亿美元规模，预计未来５年复
合增长率超过１００％［４］。ＶＲ技术作为当代最具有
影响力及潜力的科技前沿技术，吸引了很多国家与

企业的眼球［５］。目前，ＶＲ技术应用最成熟的莫过
于娱乐产业，在其他领域中，ＶＲ技术也崭露头角，
军事方面，ＶＲ技术目前已应用于各种武器系统的
操作人员，尤其是飞行驾驶的模拟，这样可以节约实

际飞行训练的开支；在航空航天领域，美国 ＮＡＳＡ、
欧洲空间局（ＥＳＡ）等已成功将ＶＲ技术应用于航天
员的导航训练［６］；在工程设计中，利用ＶＲ技术进行
虚拟设计及虚拟装配，可以提高设计者的工作效率，

进而提高整体效率；在营销方面，主要在网络营销

中，利用虚拟环境可以提高购买者的亲身体验，将静

态的展销品以动态形式呈现在消费者面前，增加购

买前的体验。学者研究发现，通过ＶＲ技术，既可以
完成复杂真实场景三维图形重建，也可以满足用户

视觉真实感要求［７８］。

２　ＶＲ在国内外医学中的应用

在医学领域中，ＶＲ仍处于发展初期，目前在康

复治疗中应用较广。Ｒｉｚｚｏ等［９］已经开始将 ＶＲ用
于一些认知障碍、精神疾患以及运动障碍的康复中，

并取得了一定的疗效。Ｔｏｄｏｒｏｖ等［１０］研发了虚拟购

物超市，１６例智障患者经过虚拟购物，按照清单购
买商品的能力显著提升。在治疗特定恐惧症上，

Ｄｅｐｐｅｒｍａｎｎ等［１１］将ＶＲ技术应用于特定恐惧症的
研究中，能够减轻其恐惧效果。在护理方面，也已经

有学者应用 ＶＲ技术对术后患者进行疼痛管理。
Ｂｒｏｗｎ等［１２］报道了利用 ＶＲ技术分散注意力，缩短
了伤口再上皮化时间，并减少创伤后预激综合征的

发生率。也有研究报道在重复应用该技术进行干预

时，患者对镇痛药物的需求量下降［１３］。而在外科方

面，因ＶＲ具有良好的沉浸感，多以虚拟手术来进行
术前模拟。包括虚拟手术、实训教学演示、医院虚拟

仿真系统、虚拟医学仿真等。利用三维可视化可以

对病变及其周边重要功能结构的关系进行全方位和

多角度展示，经过多次反复模拟，最终让手术计划达

到最优［１４］。Ａｌａｋｅｒ等［１５］对一些实质脏器及各种脉

管进行了模拟，使体验者可以通过传感器直接进行

手术操作。在临床中已经存在学者应用 ＶＲ技术的
案例。２０００年，Ｋｏｃｋｒｏ等［１６］成功对２ｌ例颅内外肿瘤
和脑血管病患者行术前计划。２００４年，Ｇｏｈ［１７］采用
ＤｅｘｔｒｔｒｓｃｏｐｅＶＲ系统进行术前模拟，在新加坡成功进
行了１例１１个月的垂直头连双胎的婴儿脑分离手
术。２００６年，Ｒｏｓａｈｌ等［１８］在颅底肿瘤手术中使用ＶＲ
技术，指导手术过程。可见，随着科技的进步，现ＶＲ
技术已经在神经外科、整形外科、眼外科、心脏外科、

腹腔手术等方面均有较多研究［１９２０］。国内在此方面

亦有较多报道［２１２３］。Ｓｔａｄｌｅ等［２４］对１００例颅内肿瘤
患者进行问卷调查，９２％同意在术前进行模拟手术，
认为在手术前进行模拟训练，了解手术的难易程度，

评估手术风险及并发症，可增加术者及患者的信心和

心理准备。此研究证明，ＶＲ的应用不仅仅对于医生，
对于患者也是一剂有力的强心剂。

另外，在医学教育中，已经有部分学者应用 ＶＲ
进行教学。除上述模拟手术外，可通过 ＶＲ在虚拟
环境下建立虚拟人，提供可视化的人体解剖，方便于

临床医生学习、操作。同时可以把整个过程录成视

频，以供教学［２５］。应用于临床可提高诊断的准确

率、提高教学质量、手术方案的拟定及其效果的预

测。Ｖａｒｔａｎｉａｎ等［２６］也利用 ＶＲ技术构建了虚拟鼻
模型，以便于让年轻医生更加迅速地成长。Ｐａｓｃｈｏｌｄ
等［２７］通过ＶＲ系统对年轻住院医师进行模拟手术
训练后发现，手术操作得到明显提升。
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３　ＶＲ在鼻颅底外科中的应用

从上世纪９０年代初期，国内外的鼻科学者即开
始研究经鼻垂体手术，至今３０年，发展至包括先天
性脑膜脑膨出、眶骨膜下脓肿、创伤性视神经病、颅

咽管瘤、脑膜瘤、鼻咽纤维血管瘤、神经鞘瘤嗅神经

母细胞瘤、脊索瘤、软骨肉瘤、鼻 －鼻窦恶性肿瘤等
诸多颅内病变均可以经鼻内镜完成。内镜下颅底肿

瘤手术存在着较开放性手术术后并发症发生率低的

优势［２８］。

鼻内镜颅底外科已从最初鞍区手术发展至今可

触及海绵窦、岩尖、乃至侧颅底区域。王镛斐［２９］阐

述内镜经鼻入路（ｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｅｎｄｏｎａｓａｌａｐｐｒｏａｃｈ，
ＥＥＡ）现可以达到鞍区、蝶骨平台、筛板、斜坡及侧颅
底区域。内镜下肿瘤的切除率较开放性手术不低，

同时避免了开放性手术的并发症。而且，随诊患者

对于美观的追求逐渐提高，经鼻内镜切除颅内肿瘤

已然成为大势所趋。颅底肿瘤手术经鼻内镜入路已

成为大多数耳鼻咽喉医生，甚至神经外科医生的首

选。如刘志勇等［３０］经鼻内镜切除脊索瘤１８例，发
现肿瘤全切率明显提高，且并发症无明显增加。

同时，随着现有技术的发展，必要的检查、辅助

技术也在鼻内镜颅底外科中起着无法替代的作用。

如高清鼻内镜系统可以帮助术中寻找脑脊液鼻瘘

点，从而进一步选择修补方式及材料。外伤性脑脊

液鼻瘘，术前需 ＣＴ及 ＭＲＩ评估颅底骨质及脑脊液
瘘口，常用的ＭＲＩ水成像及ＭＲＩ脑池造影可清楚的
显示微小的颅底病变，结合 ＣＴ，可以准确的找到瘘
口位置［３１］。由此可见，从最初的平片，到 ＣＴ、ＭＲＩ，
到现阶段术中导航系统，科技的进步必然将带动着

医学的发展。而ＶＲ技术，作为未来科技领航者，必
将会出现在医学前沿。

因颅底区手术的特殊性，大多年轻医生、乃至高

年资医生手术前都必须经过尸头解剖训练，才可以

独立进行手术。然而尸头资源紧缺、昂贵，导致全国

只有少许医院可进行尸头解剖训练。ＶＲ系统的问
世，可以将尸头解剖训练普及并推广，让更多的医生

可以在临床手术前进行模拟训练，从而提高手术成

功率，减少并发症的发生。较单纯尸头而言，模拟出

来的解剖结构会比尸头更加“新鲜”。ＶＲ系统通过
其安全性、经济性、即时交互性等多方面优点，将逐

渐代替活体动物实验。这样也有效的规避了伦理等

风险，让更多医生可以在手术前熟练掌握一些重要

解剖区域，加速医学进步［３２３４］。

ＶＲ系统用于颅底、颅内区域手术，国内外诸多
学者早已开始研究并应用，进行术前模拟、术中导

航、术后康复。薛湛等［３５］已经应用 ＶＲ系统对经上
颌窦至侧颅底入路进行了解剖测量。陈素华等［３６］

已将ＶＲ技术应用于颅颈交界区病变，进行术前模
拟、手术入路选择和设计。相信对于前颅底、鞍区、

斜坡处的解剖分析已有学者正在进行研究。通过

ＶＲ，可以直接近距离观察肿瘤的性质、形态、周围的
毗邻，测量肿瘤与重要组织结构的距离和角度，同时

可通过模拟多种手术入路，得到最佳方案，从而可以

在手术中更加自信，提高手术质量，减少并发症的发

生及肿瘤复发［３７］。Ａｎｄｅｒｓｅｎ等［３８］将利用 ＶＲ技术
进行颞骨解剖和传统的颞骨解剖学生进行３个月的
前瞻性随访对比，发现ＶＲ技术优于传统颞骨解剖。
寸恩浩等［３９］也利用虚拟现实技术，基于多模态功能

神经导航，让病变定位更加准确。由此可见，在侧颅

底、颅颈交界区已通过 ＶＲ系统进行模拟及训练。
相信鼻内镜颅底外科涉及的前颅低、中央区颅底及

斜坡、岩尖等区域手术，必然会通过 ＶＲ系统而更加
成熟。

ＶＲ技术具有沉浸性，其仿真程度可以让术者
在术前充分进行分析、测量，通过虚拟空间在术前做

好多种预案，从而为手术成功保驾护航。而且，从时

代的发展来看内镜颅底外科，最早的 ＣＴ探查脑脊
液漏漏口，到 ＭＲＩ水成像清晰显影，到三维重建以
便于观察，后至术中导航系统的出现，对于相关技术

的要求越来越高。因此有理由相信，ＶＲ提供的可
视化虚拟操作，必然会在未来的颅底外科中占有一

席之地。

４　ＶＲ的优缺点及展望

ＶＲ技术在目前国内外的临床工作中，对比其
他影像学，具有如下优势：①可通过虚拟人体实现解
剖教学，更加直观的观察人体的组成及各个器官的

毗邻。将复杂、紧密的解剖结构，通过虚拟技术，以

一种更加直观、立体的影像呈现出来；②通过虚拟仿
真手术对复发手术进行术前模拟，制定多种手术方

案，提高手术成功率；③可以对肿瘤和重要组织结构
的距离进行测量，降低手术并发症的发生。

而在教学中，尤其对于颅底外科、神经外科而

言，尸头解剖是必经之路，而且标本必须新鲜，陈旧

的标本会导致脑萎缩，从而影响数据的准确性。ＶＲ
·８５５·



齐静怀，等：虚拟现实系统在鼻内镜颅底外科中的应用前景 第５期　

技术的发展，完全可以代替尸头在颅底解剖中的作

用，而且较昂贵的尸头而言，成本低了不少。因此，

ＶＲ对于临床教学及科研具有重要意义。
与此同时，ＶＲ技术对于国内医学环境，仍存在

一些问题有待解决：①ＶＲ对于相关技术要求较高，
前期必然需要专业技术人员指导；②关于成本问题，
作为科技前沿的“宠儿”，其价格必然也会是医院在

招标设备时考虑的重要因素；③对于 ＶＲ的普及，像
现阶段术中影像导航系统，市级以下的医院很难得

到普及。所以，ＶＲ的医学之路尚存在需要突破的
困难。

综上所述，ＶＲ技术对于临床医、教、研都有利，
对于内镜颅底外科而言，更是如虎添翼。我们可以

展望，随着科技的进步，随着中国的不断强大，在不

久的将来，ＶＲ技术会出现在医学院的常规课程中；
解剖教室中不再躺着陈旧的尸体；在医院中出现

ＶＲ检查室甚至多出一个新兴影像亚学科；可以以
术中导航的形式出现在手术室；最终与人工智能相

结合，出现机器人手术。这些，终将会在ＶＲ技术普
及的那一天实现。
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科培训中的使用［Ｊ］．江西医药，２０１７，５２（８）：７５７－７５９．

　　 ＣｈｅｎＺＺ，ＹｕＬＬ，ＷｕＹＳ，ｅｔａｌ．Ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆｂｒａｉｎｐｅｒｆｕｓｉｏｎｍｏｄ

ｅｌｉｎｍｉｃｒｏｓｃｏｐｉｃＤｅｐａｒｔｍｅｎｔｏｆｎｅｕｒｏｓｕｒｇｅｒｙｉｎｔｒａｉｎｉｎｇ［Ｊ］．

ＪｉａｎｇｘｉＭｅｄｉｃａｌＪｏｕｒｎａｌ，２０１７，５２（８）：７５７－７５９．

［１５］ＡｌａｋｅｒＭ，ＷｙｎｎＧＲ，ＡｒｕｌａｍｐａｌａｍＴ．Ｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙｔｒａｉｎｉｎｇｉｎ

ｌａｐａｒｏｓｃｏｐｉｃｓｕｒｇｅｒｙ：Ａｓｙｓｔｅｍａｔｉｃｒｅｖｉｅｗ＆ｍｅｔａａｎａｌｙｓｉｓ［Ｊ］．Ｉｎｔ

ＪＳｕｒｇ，２０１６，２９：８５－９４．

［１６］ＫｏｃｋｒｏＲＡ，ＳｅｒｒａＬ，ＴｓｅｎｇＴｓａｉＹ，ｅｔａｌ．Ｐｌａｎｎｉｎｇａｎｄｓｉｍｕｌａｔｉｏｎ

ｏｆｎｅｕｍｓｕｒｇｅｒｙｉｎａｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙｅｎｖｉｒｏｎｍｅｎｔ［Ｊ］．Ｎｅｕｍｓｕｒｇｅｒｙ，

２０００，４６（１）：１１８－１３５．

［１７］ＧｏｈＫＹＣ．Ｓｅｐａｒａｔｉｏｎｓｕｒｇｅｒｙｆａｒｔｏｔａｌｖｅｒｔｉｃａｌｃｒａｎｉｏｐａｇｕｓｔｗｉｎｓ

［Ｊ］．Ｃｈｉｌｄ＇ｓＮｅｒｖｏｕｓＳｙｓｔｅｍ，２００４，２０（８－９）：５６７－５７５．

［１８］ＲｏｓａｈｌＳＫ，ＧｈａｒａｂａｇｈｉＡ，ＨｕｂｂｅＵ，ｅｔａｌ．Ｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙａｕｇｍｅｎ

ｔａｔｉｏｎｉｎｓｋｕｌｌｂａｓｅｓｕｒｇｅｒｙ［Ｊ］．ＳｋｕｌｌＢａｓｅ，２００６，１６（２）：５９－

６６．

［１９］ＣｌａｕｓＥＢ，ＨｏｒｌａｃｈｅｒＡ，ＨｓｕＬ，ｅｔａｌ．Ｓｕｒｖｉｖａｌｒａｔｅｓｉｎｐａｔｉｅｎｔｓｗｉｔｈ

ｌｏｗｇｒａｄｅｇｌｉｏｍａａｆｔｅｒｉｎｔｒａｏｐｅｒａｔｉＶｅｍａｇｎｅｔｉｃｒｅｓｏｎａｎｃｅｉｍａｇｅ

ｇｕｉｄａｎｃｅ［Ｊ］．Ｃａｎｃｅｒ，２００５，１０３（６）：１２２７－１２３３．

［２０］ＲａｔｉｕＰ，ＨｉｌｌｅｎＢ，ＧｌａｓｅｒＪ，ｅｔａｌ．ＶｉｓｉｂｌｅＨｕｍａｎ２．０ｔｈｅｎｅｘｔｇｅｎ

ｅｒａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＳｔｕｄＨｅａｌｔｈＴｅｃｈｎｏｌＩｎｆｏｒｍ，２００３，９４（９－１０）：２７５．

［２１］卜博，许百男，周定标，等．Ｄｅｘｏｔｒｏｓｃｏｐｅ手术计划系统在颅脑手

术中的应用及评估［Ｊ］．中华神经外科杂志，２００７，２３（１０）：

７５０－７５３．

·９５５·
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　　 ＢｏＢ，ＸｕＢＮ，ＺｈｏｕＤＢ，ｅｔａｌ．ＡｐｐｌｉｃａｔｉｏｎａｎｄｅｖａｌｕａｔｉｏｎｏｆＤｅｘ

ｏｔｒｏｓｃｏｐｅｓｕｒｇｉｃａｌｐｌａｎｎｉｎｇｓｙｓｔｅｍｉｎｃｒａｎｉｏｃｅｒｅｂｒａｌｓｕｒｇｅｒｙ［Ｊ］．

ＣｈｉｎｅｓｅＪｏｕｒｎａｌｏｆＮｅｕｒｏｓｕｒｇｅｒｙ，２００７，２３（１０）：７５０－７５３．

［２２］杨德林，徐扁武，车晓明，等．Ｄｅｘｔｒｏｓｃｏｐｅ虚拟现实技术在颅底

肿瘤于术中的应用［Ｊ］．中华神经外科杂志，２００８，２４（１２）：

９００－９０２．

　　 ＹａｎｇＤＬ，ＸｕＢＷ，ＣｈｅＸＭ，ｅｔａｌ．ＡｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆＤｅｘｔｒｏｓｃｏｐｅｖｉｒｔｕ

ａｌｒｅａｌｉｔｙｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙｉｎｄｅａｌｉｎｇｗｉｔｈｓｋｕｌｌｂａｓｅｔｕｍｏｒｓ［Ｊ］．Ｃｈｉｎｅｓｅ

ＪｏｕｒｎａｌｏｆＮｅｕｒｏｓｕｒｇｅｒｙ，２００８，２４（１２）：９００－９０２．

［２３］伊志强，鲍吊德，莫大鹏，等．前侧颅底沟通肿瘤手术治疗［Ｊ］．

中国微侵袭神经外科杂志，２００７，１３（４）：１５８－１６１．

　　 ＹｉＺＱ，ＢａｏＤＤ，ＭｏＤＰ，ｅｔａｌ．Ｍｉｃｒｏｓｕｒｇｅｒｙｆｏｒｔｈｅａｎｔｅｒｉｏｒｓｋｕｌｌ

ｂａｓｅｔｕｍｏｒ［Ｊ］．ＣｈｉｎｅｓｅＪｏｕｒｎａｌｏｆＭｉｎｉｍａｌｌｙＩｎｖａｓｉｖｅＮｅｕｒｏｓｕｒ

ｇｅｒｙ，２００７，１３（４）：１５８－１６１．

［２４］ＳｔａｄｌｅＡＴ，ＫｏｃｋｒｏＲＡ，ＲｅｉｓｃｈＲ，ｅｔａｌ．Ｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙｓｙｓｔｅｍｆｏｒ

ｐｌａｎｎｉｎｇｍｉｎｉｍａｌｌｙｉｎｖａｓｉｖｅｎｅｕｒｏｓｕｒｇｅｒｙ．Ｔｅｃｈｎｉｃａｌｎｏｔｅ［Ｊ］．Ｊ

Ｎｅｕｒｏｓｕｒｇ，２００８，１０８（２）：３８２－３９４．

［２５］单锦露，张绍祥，谭立文．虚拟现实技术在人体解剖学教学中

的应用［Ｊ］．局解手术学杂志，２００８，１７（１）：４５．

　　 ＳｈａｎＪＬ，ＺｈａｎｇＳＸ，ＴａｎＬＷ．Ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆｔｈｅｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙｔｅｃｈ

ｎｏｌｏｇｙｉｎａｎａｔｏｍｙｔｅａｃｈｉｎｇ［Ｊ］．ＪｏｕｒｎａｌｏｆＲｅｇｉｏｎａｌＡｎａｔｏｍｙａｎｄ

ＯｐｅｒａｔｉｖｅＳｕｒｇｅｒｙ，２００８，１７（１）：４５．

［２６］ＶａｒｔａｎｉａｎＡＪ，ＨｏｌｃｏｍｂＪ，ＡｉＺ，ｅｔａｌ．Ｔｈｅｖｉｒｔｕａｌｎｏｓｅ：ａ３ｄｉｍｅｎ

ｓｉｏｎａｌｖ＇ｔｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙｍｏｄｅｌｏｆｔｈｅｈｕｍａｎｎｏｓｅ［Ｊ］．ＡｒｃｈＦａｃｉａｌ

ＰｌａｓｔＳｕｒｇ，２００４，６（５）：３２８－３３３．

［２７］ＰａｓｃｈｏｌｄＭ，ＨｕｂｅｒＴ，ＭａｅｄｇｅＳ，ｅｔａｌ．Ｌａｐａｒｏｓｃｏｐｉｃａｓｓｉｓｔａｎｃｅｂｙ

ｏｐｅｒａｔｉｎｇｒｏｏｍｎｕｒｓｅｓ：ｒｅｓｕｌｔｓｏｆａｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙｓｔｕｄｙ［Ｊ］．Ｎｕｒｓｅ

ＥｄｕｃＴｏｄａｙ，２０１７，５１：６８－７２．

［２８］ＧｒａｆｆｅｏＣＳ，ＤｉｅｔｒｉｃｈＡＲ，ＧｒｏｂｌｅｎｙＢ，ｅｔａｌ．Ａｐａｎｏｒａｍｉｃｒｅｖｉｅｗｏｆ

ｔｈｅｓｋｕｌｌｂａｓｅ：ｓｙｓｔｅｍａｔｉｃｒｅｂｉｅｗｏｆｏｐｅｎａｎｄｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｅｎ

ｄｏｎａｓａｌａｐｐｒｏａｃｈｅｓｔｏｆｏｕｒｔｕｍｏｒｓ［Ｊ］．Ｐｉｔｕｉｔａｒｙ，２０１４，１７（４）：３４９

－３５６．

［２９］王镛斐．内镜鼻颅底外科在神经外科发展中的现状和展望

［Ｊ］．中国耳鼻咽喉颅底外科杂志，２０１８，２４（４）：２９７－３０２．

　　 ＷａｎｇＹＦ．Ｔｈｅｐｒｅｓｅｎｔｓｉｔｕａｔｉｏｎａｎｄｅｘｐｅｃｔａｔｉｏｎｏｆｅｎｄｏｓｃｏｐｉｃｅｎ

ｄｏｎａｓａｌｓｋｕｌｌｂａｓｅｓｕｒｇｅｒｙｉｎｔｈｅｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔｏｆｎｅｕｒｏｓｕｒｇｅｒｙ

［Ｊ］．ＣｈｉｎＪＯｔｏｒｈｉｎｏｌａｒｙｎｇＳｋｕｌｌＢａｓｅＳｕｒｇ，２０１８，２４（４）：２９７－

３０２．

［３０］刘志勇，周良学，刘浩，等，经鼻显微镜和神经内镜手术治疗颅

底脊索瘤的比较研究［Ｊ］．中国耳鼻咽喉颅底外科杂志，２０１８，

２４（４）：３０９－３１４．

　　 ＬｉｕＺＹ，ＺｈｏｕＬＸ，ＬｉｕＨ，ｅｔａｌ．Ｃｏｍｐａｒａｔｉｖｅｓｔｕｄｙｏｎｔｒａｎｓｎａｓａｌｓｕｒ

ｇｉｃａｌｔｒｅａｔｍｅｎｔｏｆｓｋｕｌｌｂａｓｅｃｈｏｒｄｏｍａｗｉｔｈｍｉｃｒｏｓｃｏｐｅｖｓｎｅｕｒｏ

ｅｎｄｏｓｃｏｐｅ［Ｊ］．ＣｈｉｎＪＯｔｏｒｈｉｎｏｌａｒｙｎｇＳｋｕｌｌＢａｓｅＳｕｒｇ，２０１８，２４

（４）：３０９－３１４．

［３１］鲜军舫，王振常，梁熙虹，等．ＭＲ脑池造影术在诊断脑脊液鼻

漏中的价值［Ｊ］．中华放射学杂志，２００５，３９（８）：８３１－８３５．

　　 ＸｉａｎＪＦ，ＷａｎｇＺＣ，ＬｉａｎｇＸＨ，ｅｔａｌ．ＴｈｅｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｃｅｏｆＭＲｃｉｓｔｅｒ

ｎｏｇｒａｐｈｙｉｎｔｈｅｅｖａｌｕａｔｉｏｎｏｆｃｅｒｅｂｒｏｓｐｉｎａｌｒｈｉｎｏｒｒｈｅａ［Ｊ］．Ｃｈｉ

ｎｅｓｅＪｏｕｒｎａｌｏｆＲａｄｉｏｌｏｇｙ，２００５，３９（８）：８３１－８３５．

［３２］ＥｓｃｏｂａｒＣａｓｔｉｌｌｅｊｏｓＤ，ＮｏｇｕｅｚＪ，ＮｅｒｉＬ，ｅｔａｌ．Ａｒｅｖｉｅｗｏｆｓｉｍｕｌａ

ｔｏｒｓｗｉｔｈｈａｐｔｉｃｄｅｖｉｃｅｓｆｏｒｍｅｄｉｃａｌｔｒａｉｎｉｎｇ［Ｊ］．ＪＭｅｄＳｙｓｔ，

２０１６，４０（４）：１０４．

［３３］ＰｅｒｒｙＳ，ＢｒｉｄｇｅｓＳＭ，ＢｕｒｒｏｗＭＦ．Ａｒｅｖｉｅｗｏｆｔｈｅｕｓｅｏｆｓｉｍｕｌａｔｉｏｎ

ｉｎｄｅｎｔａｌｅｄｕｃａｔｉｏｎ［Ｊ］．ＳｉｍｕｌＨｅａｌｔｈｃ，２０１５，１０（１）：３１－３７．

［３４］石巧，侯建霞．虚拟现实技术在口腔诊疗操作培训中的应用

［Ｊ］．国际口腔医学杂志，２０１５，４２（１）：６９－７４．

　　 ＳｈｉＱ，ＨｏｕＪＸ．Ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙｉｎｏｒａｌｃｌｉｎ

ｉｃｏｐｅｒａｔｉｏｎｔｒａｉｎｉｎｇ［Ｊ］．ＩｎｔｅｒｎａｔｉｏｎａｌＪｏｕｒｎａｌｏｆＳｔｏｍａｔｏｌｏｇｙ，

２０１５，４２（１）：６９－７４．

［３５］薛湛，莫大鹏，伊志强，等．Ｄｅｘｔｒｏｓｃｏｐｅ虚拟现实系统对经上颌

窦至侧颅底人路的定量解剖学研究［Ｊ］．中华神经外科杂志，

２０１２，２８（８）：７９２－７９５．

　　 ＸｕｅＺ，ＭｏＤＰ，ＹｉＺＱ，ｅｔａｌ．Ｄｅｘｔｒｏｓｃｏｐｅｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙｓｙｓｔｅｍｆｏｒ

ｑｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅａｎａｔｏｍｉｃａｌｓｔｕｄｙｏｆｔｈｅｍａｘｉｌｌａｒｙｓｉｎｕｓｔｏｌａｔｅｒａｌｓｋｕｌｌ

ｂａｓｅ［Ｊ］．Ｃｈｉｎｅｓｅｊｏｕｒｎａｌｏｆｎｅｕｒｏｓｕｒｇｅｒｙ，２０１２，２８（８）：７９２－

７９５．

［３６］陈素华，杨军，马顺昌，等 ．虚拟现实技术在颅颈交界区病变手

术中的应用［Ｊ］．中华神经外科杂志，２０１８，３４（６）：５９１－５９５．

　　 ＣｈｅｎＳＨ，ＹａｎｇＪ，ＭａＳＣ，ｅｔａｌ．Ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｏｆｖｉｒｔｕａｌｒｅａｌｉｔｙｔｅｃｈ

ｎｏｌｏｇｙｉｎｓｕｒｇｅｒｙｏｆｌｅｓｉｏｎｓｉｎｃｒａｎｉｏｃｅｒｖｉｃａｌｊｕｎｃｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｃｈｉｎｅｓｅ

ＪｏｕｒｎａｌｏｆＮｅｕｒｏｓｕｒｇｅｒｙ，２０１８，３４（６）：５９１－５９５．

［３７］张晓硌，周良福，毛颖，等．虚拟现实环境下颅底肿瘤术前计划

的制定［Ｊ］．中国神经精神疾病杂志，２００８，３４（３）：１３５－１３８．
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