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【摘要 】　目的　分析护理领域中虚拟仿真技术的研究现状及热点,为相关研究的发展提供参考.方法　基于文献分析软件

CiteSpace,对 WebofScience数据库收录的１３４５篇与护理虚拟仿真相关的文献,从年发文量、作者、国家、期刊、文献共被引、

关键词聚类等方面进行可视化分析.结果　护理虚拟仿真研究的文献主要集中在美国、加拿大、澳大利亚和英国,且发文量

逐年增加;研究的热点类型为干预性研究,热点应用研究集中在护理教学培训、临床治疗护理、主要技术模式等方面.结论　
虚拟仿真技术在护理领域越来越引起广泛关注,研究热点正逐渐从临床护理转向护理教育领域.
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simulationtechnology,soastoprovidereferencefortherelatedresearch．Methods　 Withtheliterature
analysissoftwareCiteSpace,atotalof１３４５articlesrelatedtovirtualsimulationtechnologywereretrieved
from WebofScienceandwerevisuallyanalyzedfromtheperspectivesofannualpublicationvolume,auＧ
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　　 虚 拟 仿 真 技 术(virtualsimulationtechnology,

VST)是一种计算机模拟系统,可以提供身临其境的、
高度可视化的３D特征,让使用者在看似真实或物理

的世界中探索角色和变化[１].随着 VST的应用与成

熟,护理工作者越来越多地将其应用于临床护理培训

和护理教育[２].由于新型冠状病毒(coronavirusdisＧ
ease２０１９,COVIDＧ１９)大流行,使得面对面线下学习向

虚拟学习转变[３].有研究[４]显示,护理 VST研究主

要聚焦在护理教育方面,与临床护理工作结合不紧

密,且开发和验证其有效性的研究较少.因此,本研

究利用CiteSpace软件,基于文献计量学方法对护理

领域中VST文献进行量化分析,探究其研究现状及

热点趋势,为我国相关研究的发展提供参考.

１　资料与方法

１．１　数据来源　选用 WebofScience核心合集数据库,
检索式 TS＝(virtualsimulationORvirtualrealit∗ OR
virtualrealitysimulationORvirtuallearningORaugmenＧ
tedrealit∗ ORmixedreality)AND(nurs∗),检索时限

为建库至２０２２年１１月１５日.初检文献１６２６篇,经过判

读排除与研究主题不相关文献,最终纳入１３４５篇文献.

１．２　文献分析方法　采用CiteSpace６．１软件,将文献

数据导入软件,时间区间选择２０００年１月至２０２２年１１
月,数据的切分年代选择１,阈值为Top５０,分析的节点
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类型选择“keyword”.以作者、国家、期刊文献共被引、
关键词等为节点,构建VST研究知识图谱并进行分析.

２　结果

２．１　WebofScience文献计量分析结果

２．１．１　时间分布　VST 发文量总体呈上升趋势,

VST研究关注度不断增加,见图１.

图１　２０００－２０２２年护理VST文献数量趋势图

２．１．２　作者、国家、机构及期刊分布　加拿大的作者

Verkuyl在该领域发文数量最多.美国发文量最

多,占比３０．７％.美国佛罗里达州立大学是护理

VST发文量最多的机构.ClinicalSimulationin
Nursing 为发文量最多的期刊,占比９．３％.

２．２　高被引文献和共被引文献分析　高被引文献

是指被引用频次排名位于前１％的论文,共被引

文献是指两个作者的文献同时被第三个作者的文

献引 用,是 反 映 研 究 热 点、研 究 前 沿 的 知 识 基

础[５].本研究排名前１０位的护理虚拟仿真领域

高被引文献见表１,排名前１０位共被引文献的图

谱见图２.
表１　护理VST排名前１０位的高被引文献

第一作者 年份 影响因子 频次 中心性

Cook等[６] ２０１０ ８．０３４ ２７３ ０．０３
Cook等[７] ２０１３ ８．０３４ １９３ ０．２６
Gold等[８] ２００６ ２．７１０ １８５ ０．０４
Gershon等[９] ２００４ １３．１１３ １７６ ０．０５
Zendejas等[１０] ２０１３ ６．４７３ １７３ ０．１３
Hoffman等[１１] ２００８ ３．４２３ １６９ ０．１０
Engum 等[１２] ２００３ ３．１２５ １３４ ０．０２
Mantovani等[１３] ２００３ ２．７１０ １３２ ０．０３
Kipping等[１４] ２０１２ ２．６０９ １３０ ０．１２
Padilha等[１５] ２０１９ ７．００７ １１０ ０．１５

　　通过文献共被引分析,获取护理领域 VST重要

文献及知识基础形成该领域的知识库.共被引文献

中,Foronda 等[１６] 发 表 的 “Virtualsimulationin
nursingeducation:asystematicreview spanning
１９９６to２０１８”具有最高共同被引次数,引用次数高

达４８次.国际护理临床模拟教学协会于发表的

“INACSLstandardsofbestpractice:simulationSM

simulationdesign”[１７]是具有较高共同被引次数的

文章,引用次数达３５次,该研究为开发有效的模拟

设计提供了标准框架和指南.

图２　护理领域VST研究的共被引网络可视化图谱

２．３　关键词

２．３．１　高频关键词　关键词是是反映文献核心内容

的自然语言,高频关键词反映该研究领域集中研究的

热点主题[１８].根据频次分析,位居前２０的关键词见

表２.对频次≥２０次的关键词构建网络共现图谱(图
略)显示,“教育”节点最大,中心性最高,与其联系密

切的有护理教育、虚拟现实、护士、护理学生等.

表２　护理VST相关文献高频关键词分布情况

序号 关键词 中心性 出现频次

１ 虚拟现实(virtualreality) ０．４３ ２０２
２ 教育(education) ０．１６ １４７
３ 护理教育(nursingeducation) ０．０９ １４５
４ 模拟(simulation) ０．１３ １１６
５ 虚拟仿真(virtualsimulation) ０．０５ ９８
６ 护生(nursingstudent) ０．０６ ８９
７ 学生(student) ０．０４ ６９
８ 技能(skill) ０．１０ ６１
９ 知识(knowledge) ０．０５ ４６
１０ 关心(care) ０．１２ ４３
１１ 经验(experience) ０．０８ ３９
１２ 护士(nurse) ０．０６ ３８
１３ 影响(impact) ０．０５ ３７
１４ 虚拟病人(virtualpatient) ０．０５ ３５
１５ 技术(technology) ０．１３ ３２
１６ 增强现实(augmentedreality) ０．０６ ３２
１７ 性能(performance) ０．０６ ２７
１８ 管理(management) ０．０８ ２６
１９ 医学教育(medicaleducation) ０．０３ ２６
２０ 保健(healthcare) ０．０９ ２２

２．３．２　关键词聚类　以关键词进行聚类标签提取得

到聚类图谱.Q＞０．３表示划分结构显著,S＞０．５表

示聚类合理,达到０．７意味着聚类结果令人信服[１９].
本研究网络图谱 Q＝０．５６５９,S＝０．８６２２.名词术语

聚类主要分布在＃０nursingeducation(护理教育)、
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＃１clinicalnursing(临床护理)、＃２clinicalskill(临
床技能)、＃３educationaltechnology(教育技术).

２．３．３　突现关键词　突现关键词是指短时间内使用

频率增高的关键词,可预测该领域研究的发展趋势

和科学前沿[１８].突现强度位居前１０位的关键词详

见表３.

表３　护理VST研究前１０突现关键词

排序 关键词 突变强度 研究起止年份

１ 教育技术(educationaltechnology) ７．２６ ２００６－２０１３
２ 护理教育(educationＧnursing) ５．２９ ２００７－２０１３
３ 第二人生(secondlife) ４．４８ ２０１１－２０１８
４ 虚拟患者(virtualpatient) ７．８４ ２０１２－２０１９
５ 技能(skill) ２．２１ ２０１２－２０１５
６ 环境(environment) ３．０５ ２０１３－２０１５
７ 虚拟现实仿真(virtualrealitysimulation) ３．８１ ２０１４－２０１９
８ 虚拟世界(virtualworld) ３．７１ ２０１４－２０１５
９ 学生(student) ３．４０ ２０１７－２０１９
１０ 虚拟仿真(virtualsimilation) ５．１２ ２０２１－２０２２

３　讨论

３．１　护理 VST 的研究现况　２０００－２０２２年,VST
在护理领域的发文量整体呈现上升趋势,提示 VST
在护理学领域受到较高重视.自２０１９年开始发文

量急剧增长,分析原因可能与疫情导致线下学习和

临床实习严重受限,教学与培训转为线上方式,特别

是对于临床护理工作实践动手能力要求高的护理专

业,VST成为首选的途径,改变教学结构使得 VST
得到推广运用[２０].从发文期刊类型看,VST研究跨

越临床医学、护理学、信息学、心理等学科,覆盖范围

和知识面广.护理 VST研究在欧美国家较为突出,
分析原因可能是与其研究起步早、科研基础雄厚和

政策支持等有关[２１].与欧美国家相比,我国依然有

较大差距,我国护理领域 VST研究文献的质量及其

学术影响力尚有待进一步提高.

３．２　研究热点

３．２．１　干预性研究为热点研究类型　采取个性化干

预措施是有效地实现临床护理技能培训和提高护理

学生情境意识的主要方法.Herbert等[２２]通过使用

虚拟应用程序对护理学生进行远程教学,有效提高

了护理学生在学习过程中的参与度及教学满意度.

Shamsaee等[２３]发现,虚拟教育的干预性研究在护

理专业学生的信息寻求技能和知识方面有显著的积

极作用.这些干预的共同特点是通过利用 VST 的

教学体验,传授课堂知识与技能操作培训、利用可视

化的情境方式,提升护理学生的临床推理能力、沟通

技巧和情境意识.目前多数研究仅对短期的干预效

果或结局进行了评价,干预方式的优劣分析、标准

化、个体化等都尚无统一的结论.因此,今后研究可

延长干预时间,优化研究设计,从而提升干预效果.

３．２．２　护理领域 VST 的热点应用研究　关键词聚

类结果及主要相关文献显示,护理 VST应用研究主

要包括应用范围、应用形式及应用效果.(１)应用范

围为护理教育培训和临床治疗护理.护生和护士是

临床护理教学的主体,可以利用 VST训练各种临床

技能,例如注射、心肺复苏、患者体位和转移、伤口处

理等.同时 VST还可以用于临床治疗护理的辅助

应用,其中在烧伤患者、手术患者、癌症患者、神经疾

病患者中应用较多,例如,Xiang等[２４]发表的一项随

机对照试验发现,烧伤患儿换药时,基于智能手表的

虚拟现实游戏对于减轻疼痛具有显著作用.(２)目
前应用的形式包括可视化的模拟情境和病例案例两

大类.护理人员在模拟情境中操作和实践,避免了

由于操作不当而引起的风险和事故,保障了安全.
通过病例案例的形式了解其学习情况,使学生掌握

相应的护理技能和知识.例如,DeSouza等[２５]开发

并验证了成人患者真空采血的沉浸式虚拟现实模

拟,研究者认为可用于形成和提高实习规培护士在

采血方面的知识和技能,并降低实践操作引起的风

险.由此可见,３D模拟情境的发展可以提供一个现

实的临床环境来训练护生和护士的能力,如临床推

理能力、情境意识和团队合作能力等.(３)综合分析

发现,VST有助于提高护生和护士的临床技能及情

境意识,但目前不同干预措施关注的结局指标较广

泛,应用效果难以统一评价.有研究[２６]指出,采用

更一致及特异的评估指标,增强与教学质量和教学

结果相关的特定指标,有利于后续评估、改进和调整

干预措施.综上,VST 突破了时间和空间的限制,
充分合理地运用仿真模拟设备,有利于提高临床医

护人员的操作能力,进而提高综合能力.

３．２．３　VST的主要技术模式　通过聚类分析、关键

词图谱、突现关键词提示了 VST的模式也是研究热

点.主要有虚拟现实和增强现实,通过视频、游戏、
大屏互动、３D 模型等形式展示作用.VST 在护理

中应用广泛,Liang等[２７]开发了一个增强现实应用

程序,该设备将相关疾病症状投影到计算机化的训

练人体模型上,具有３D可视化效果,大多数学生认

为 VST将成为临床培训非常有用的教育工具;但虚

拟技术存在着一定的挑战,如在使用 VST 时,使用

者可能会经历晕屏症或数字晕动症等,这些问题值

得在今后进行进一步的研究.

３．３　研究发展趋势分析　了解一个学科的研究前

沿有利 于 研 究 者 把 握 学 科 的 发 展 趋 势,推 动 发

展[１８].结合高被引文献的时间分布,从２００４年的
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临床患者疼痛控制干预到２０１３年的医学护理教育

中应用,实现了从临床干预到医学教育的应用转变,
此结论与突现关键词分析结果一致.目前,国内

VST研究多聚焦于教学,应用对象多为护理人员、
护生和教师,尚未出现聚焦于患者和临床实践的研

究报告.预测未来研究可能转向临床护理实践的方

向,实现 VST在临床应用方面发挥优势.

４　小结

本研究应用CiteSpace软件对护理 VST研究的

现状及热点趋势进行分析,可为国内开展护理虚拟

教学及临床护理提供参考.本研究的启示:(１)研究

焦点可从护理教学转向临床护理实践方向或相互结

合.(２)开发 VST项目,建立可靠和客观的评价方

法检验学习效果.(３)加强教师对 VST应用能力的

培训.由于受到软件适用性影响,本文仅纳入了

WebofScience核心合集中的护理 VST相关文献,
今后研究可以结合中文数据库进行对比分析,探索

国内外研究之间的异同点.
【参考文献】

[１]杨飞,黄蓉,徐为群,等．虚拟现实技术在护理专业技能训练中应

用的范围综述[J]．中华护理教育,２０２２,１９(４):３１８Ｇ３２４．
[２]SHOREYS,NGED．TheuseofvirtualrealitysimulationamongnursＧ

ingstudentsandregisterednurses:asystematicreview[J/OL]．[２０２２Ｇ

１１Ｇ２６ ]． https://www． sciencedirect． com/science/article/pii/

S０２６０６９１７２０３１５１２４? via％３Dihub．DOI:１０．１０１６/j．nedt．２０２０．１０４６６２．
[３]KIM MJ,KANG HS,GAGNEJC．Nursingstudents’percepＧ

tionsandexperiencesofusingvirtualsimulationduringthecovＧ

idＧ１９pandemic[J]．ClinSimulNurs,２０２１(６０):１１Ｇ１７．
[４]王佳弘,席文杰,董丽丽,等．虚拟仿真技术在护理教育中的应用

与挑战[J]．中华护理杂志,２０２０,５５(３):４０１Ｇ４０４．
[５] MAZZUCO A,SOUZA AS,GOULARTCD,etal．Noninvasive

ventilationacceleratesoxygenuptakerecoverykineticsinpatients

withcombinedheartfailureandchronicobstructivepulmonarydisＧ

ease[J]．JCardiopulmRehabilPrev,２０２０,４０(６):４１４Ｇ４２０．
[６]COOKDA,ERWINPJ,TRIOLA M M．Computerizedvirtual

patientsinhealthprofessionseducation:asystematicreviewand

metaＧanalysis[J]．AcadMed,２０１０,８５(１０):１５８９Ｇ１６０２．
[７]COOKDA,BRYDGESR,ZENDEJASB,etal．Masterylearningfor

healthprofessionalsusingtechnologyＧenhancedsimulation:asystematic

reviewandmetaＧanalysis[J]．AcadMed,２０１３,８８(８):１１７８Ｇ１１８６．
[８]GOLDJI,KIM SH,KANT AJ,etal．Effectivenessofvirtual

realityforpediatricpaindistractionduringⅣ placement[J]．CyＧ

berpsycholBehav,２００６,９(２):２０７Ｇ２１２．
[９]GERSHONJ,ZIMANDE,PICKERING M,etal．ApilotandfeasiＧ

bilitystudyofvirtualrealityasadistractionforchildrenwithcancer
[J]．JAmAcadChildAdolescPsychiatry,２００４,４３(１０):１２４３Ｇ１２４９．

[１０]ZENDEJASB,BRYDGESR,WANG A T,etal．patientoutＧ

comesinsimulationＧbased medicaleducation:asystematicreＧ

view[J]．JGenInternMed,２０１３,２８(８):１０７８Ｇ１０８９．
[１１]HOFFMAN H G,PATTERSONDR,SEIBELE,etal．Virtual

realitypain controlduring burn wound debridementinthe

hydrotank[J]．ClinJPain,２００８,２４(４):２９９Ｇ３０４．
[１２]ENGUM SA,JEFFRIESP,FISHER L．Intravenouscatheter

trainingsystem:computerＧbased education versustraditional

learningmethods[J]．AmJSurg,２００３,１８６(１):６７Ｇ７４．
[１３]MANTOVANIF,CASTELNUOVO G,GAGGIOLIA,etal．

VirtualrealitytrainingforhealthＧcareprofessionals[J]．CyberＧ

psycholBehav,２００３,６(４):３８９Ｇ３９５．
[１４]KIPPINGB,RODGERS,MILLERK,etal．Virtualrealityforacute

painreductioninadolescentsundergoingburnwoundcare:aprospective

randomizedcontrolledtrial[J]．Burns,２０１２,３８(５):６５０Ｇ６５７．
[１５]PADILHAJM,MACHADOPP,RIBEIROA,etal．ClinicalvirＧ

tualsimulationinnursingeducation:randomizedcontrolledtrial
[J/OL]．[２０２２Ｇ１１Ｇ２６]．https://www．ncbi．nlm．nih．gov/pmc/arＧ

ticles/PMC６４４７１４９/．DOI:１０．２１９６/１１５２９．
[１６]FORONDA CL,FERNANDEZＧBURGOS M,NADEAU C,et

al．Virtualsimulationinnursingeducation:asystematicreview

spanning１９９６to２０１８[J]．SimulHealthc,２０２０,１５(１):４６Ｇ５４．
[１７]INACSLStandardsCommittee．INACSLstandardsofbestpracＧ

tice:simulationSM simulationdesign[J]．ClinSimulNurs,２０１６,

１２(Suppl):S５ＧS１２．
[１８]张曼,蔡春凤．基于 CiteSpace的护理缺失相关研究热点的可视

化分析[J]．解放军护理杂志,２０２１,３８(８):４６Ｇ４９．
[１９]陈悦,陈超美,刘则渊,等．CiteSpace知识图谱的方法论功能[J]．

科学学研究,２０１５,３３(２):２４２Ｇ２５３．
[２０]LUOYQ,GENGC,PEIXB,etal．TheevaluationofthedistancelearnＧ

ingcombining webinarsandvirtualsimulationsforseniornursing

studentsduringthecovidＧ１９period[J]．ClinSimulNurs,２０２１(５７):３１Ｇ４０．
[２１]BUMBACH M D,CULROSSBA,DATTASK．Assessingthe

financialsustainabilityofhighＧfidelityandvirtualrealitysimulaＧ

tionfornursingeducationaretrospectivecaseanalysis[J]．ComＧ

putInform Nurs,２０２２,４０(９):６１５Ｇ６２３．
[２２]HERBERTVM,PERRYRJ,LEBLANCCA,etal．DevelopingasmarＧ

tphoneappwithaugmentedrealitytosupportvirtuallearningofnursing

studentsonheartfailure[J]．ClinSimulNurs,２０２１,５４(５):７７Ｇ８５．
[２３]SHAMSAEEM,SHAHRBABAKIPM,AHMADIANL,etal．AssesＧ

singtheeffectofvirtualeducationoninformationliteracycompetency

forevidenceＧbasedpracticeamongtheundergraduatenursingstudents
[J]．BMCMedInformDecisMak,２０２１,２１(１):４８Ｇ６１．

[２４]XIANGH,SHENJB,WHEELERKK,etal．Efficacyofsmartphone

activeandpassivevirtualrealitydistractionvsstandardcareonburn

painamongpediatricpatientsarandomizedclinicaltrial[J/OL]．[２０２３Ｇ

０３Ｇ２５]．https://www．ncbi．nlm．nih．gov/pmc/articles/PMC８２１８０７３/．

DOI:１０．１００１/jamanetworkopen．２０２１．１２０８２．
[２５]DESOUZAVD,MENDESI,TORIR,etal．VIDAＧnursingv１．０:

immersivevirtualrealityinvacuumbloodcollectionamongadults[J/

OL]．[２０２３Ｇ０３Ｇ２５]．https://www．ncbi．nlm．nih．gov/pmc/articles/

PMC７２６６６３３/．DOI:１０．１５９０/１５１８Ｇ８３４５．３６８５．３２６３．
[２６]赵子冉,郭洪花,周蓉,等．虚拟仿真技术在助产教学中的应用研

究进展[J]．护理研究,２０２３,３７(４):６６０Ｇ６６３．
[２７]LIANGCJ,STARTC,BOLEY H,etal．EnhancingstrokeasＧ

sessmentsimulationexperienceinclinicaltrainingusingaugＧ

mentedreality[J]．VirtualReality,２０２１,２５(３):５７５Ｇ５８４．
(本文编辑:王园园)

８４ 军事护理　２０２３年８月,４０(８)


