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记忆（memory）为大脑处理各种信息的一部分，包括了

对视觉、听觉、触觉等信息进行编码、存储、提取的能力，具有

可重复性的特点[1]。脑损伤后记忆障碍是指脑损伤后会有一

段时间失去意识，同时伴有失定向、意识混乱，以及情节记忆损

伤等症状[2]。脑损伤后记忆障碍是其后遗症中最常见的认知障

碍之一，影响着康复全进程和患者的日常生活活动能力[3]。主

要的训练方法为直接训练和补偿方法，近年来随着电脑的普

及与网络的发展，虚拟现实技术因为具有安全性和有趣性，

能提供丰富的刺激，个性化设计，及时信息反馈，为记忆障碍

的康复治疗提供了新的途径。在神经康复中，虚拟现实技术

促进了患者从虚拟到现实的转换,提高了患者在现实生活中

的记忆能力[4—6]。

1 虚拟现实技术

1.1 虚拟现实的定义

虚拟现实（virtual reality，VR）是一种拥有多种感知觉

（视觉、触觉、运动觉等）相互作用的 3D体验界面，通过计算

机产生一个类似现实的环境，让患者沉浸其中，有一种“身临

其境”的感觉[7—9]。

1.2 虚拟现实的特征

虚拟现实系统具有“3I”的特征,即 Immersion、Interaction

和 Imagination(沉浸、交互和想象)。①沉浸：是VR系统的核

心,表示用户投入到由计算机生成的虚拟场景中,用户在虚拟

场景中有身临其境之感。②交互：表示用户与虚拟场景中各

种对象相互作用,它是人机和谐的关键性因素。③想象：VR

不仅仅是一个用户与终端的接口,而且可使用户沉浸于此环

境中获取新的知识,提高感性和理性认识,从而产生新的想

象。

1.3 虚拟现实的分类

虚拟现实技术通常为 3D的环境，可以根据沉浸的程度

把其分为两种类型，分别为“沉浸式”和“非沉浸式”[8]。在沉

浸式的环境中，患者有强烈“身临其境”的感觉，他们可以通

过头盔式或者大屏幕式的设备，观察在屏幕上显示的自己或

者虚拟的化身。其装置为空间球、位置跟踪器、数据手套、立

体眼镜等虚拟外设。然而，在非沉浸式的环境中，患者只能

和呈现在有或没有触屏装置的电脑显示屏上的环境，进行交

互作用。其装置为键盘、鼠标、触摸屏等普通外设。“沉浸式”

与“非沉浸式”相比沉浸性更好，患者“身临其境”的感觉更加

强烈。但是，Price[10]已经报告高达61%的参与者在沉浸式虚

拟环境中会有不良反应，比如恶心、头痛、定向障碍，影响测

试者在虚拟环境中的表现，并且“沉浸式”设备更加昂贵。所

以根据具体条件，选择合适的设备是至关重要的。

2 虚拟现实技术在记忆评估中的运用

现在有许多标准的评估工具，评测记忆的不同方面。最

常用的量表包括Wechsler记忆量表-改良版（Wechsler mem-

ory scale-revised) ，Rivermead行为记忆量表(Rivermead be-

havioral memory test, RBMT),成年人记忆和信息加工测试

(the adult memory and information processing),识别记忆测

试 (the recognition memory test),门和人的测试 (the doors

and people test)。但是，这些传统的“纸和笔”的认知功能神

经测试，常常被认为缺乏“生态效度”。而在虚拟的环境中，

可以针对记忆的评估呈现一系列的认知任务，在这方面是超

越了现在使用的传统评估方法[11—13]。通过对虚拟的感知环

境更好的控制，更多持续的刺激，以及更加精确的分数，增加

了在虚拟环境中，记忆评估的可靠性。也可以通过在虚拟环

境中更多离散的行为反应的量化，来增加其评估的有效性。

患者可以沉浸在与现实环境相似的环境中，进行记忆评估。

Thomas 等 [14]对虚拟现实认知评估测试（virtual reality

cognitive performance assessment test，VRCPAT)和传统的

神经心理评估测试的相关性进行了研究，通过运用多元分析

方法后发现，在学习和记忆方面的分数，两者之间具有一致

性，并且证实了VRCPAT在学习和记忆方面的评估具有聚合

和区分效度。但是，在认知的其他领域（如：注意，执行功能，

处理速度等），两者之间没有一致性。总结认为VRCPA是一

个有效的测试，在虚拟的环境中提供了一个研究记忆功能可

靠并有效的独特方法。

现在有许多关于如何通过综合神经心理测试到虚拟环

境中，来评估患者的认知功能(例如：记忆、执行功能、注意）

的研究[15]。研究结果表明在虚拟环境中的测试表现和现实
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生活中的表现，有很强的一致性。另外，虚拟现实的评估能

可靠地区分有认知功能损伤的患者和健康人，并和标准测试

的准确性相似。在其中的一项研究中，Robert等[11]对20个脑

外伤患者（实验组）和 20个健康人（对照组），让他们在虚拟

办公室的环境中，通过学习和回忆16个目标项目，来评估他

们的学习和记忆能力。结果显示，虚拟现实记忆测试可以准

确地区分脑外伤患者和健康人，并且在脑外伤组中，没有记

忆损伤的患者和健康组的人有相似的分数。现在的研究证

明虚拟现实，对评估脑外伤患者的记忆和学习能力是有效

的，并且证明了相比传统的标准神经测试，其有更好的生态

效度。虽然一些研究支持标准的神经心理测试有预测价值，

但是准确的预测功能可能因为低的生态效度而降低。标准

神经心理测试具有较低的生态效度，主要由于传统临床测试

不能给予测试者现实环境的丰富刺激，这影响了测试者的表

现[16]。为了加强神经心理测试的生态效度，其中的一种方法

就是运用虚拟现实技术。虚拟现实技术使测试者沉浸和交

互在一个类似现实的 3D虚拟环境中，其测试结果会具有更

好的生态效度。

目前，在康复环境中还没有一个综合的前瞻性记忆评估

量表。相关性最强的量表是Rivermead 行为记忆量表（RB-

MT），该量表评估了日常生活的记忆问题，但是只有大概两

到三项跟前瞻性记忆相关。根据Shum和Valentine理论，一

个综合性前瞻性记忆量表需要包括不同的三个部分：基于时

间（time-based)、事件（event-based)、活动(activity-based)的前

瞻性记忆内容。运用虚拟现实技术为评估前暂性记忆提供

了新的媒介。Brooks等[17]对脑卒中患者和年龄相仿的健康

人，进行前瞻性记忆任务融入虚拟环境中的评估。虚拟的环

境是四间平房，在测试中参与者需要完成搬家的任务,其中

包括了基于时间、事件、活动的前瞻性记忆任务。研究结果

显示相比对照组, 脑卒中患者在基于事件和活动的前瞻性

任务有严重的损伤，但是基于时间的前瞻性任务只有轻度损

伤。这结果和Maylor的预测相反,根据Craik[18]记忆随着年龄

逐渐衰退的理论，Maylor[19]认为前瞻性记忆会受年龄的影

响，与年龄相关的损伤在基于时间的任务比事件任务损伤会

更严重。在研究中发现，脑卒中组在RBMT评估中相比对照

组前瞻性记忆没有损伤。但是，在基于虚拟现实的前瞻性任

务评估中，脑卒中组显示了损伤。这说明了相比RBMT评估

量表在前瞻性记忆中的评估，虚拟现实评估工具有更好的敏

感性。近来更多的有关虚拟现实评估前瞻性记忆的研究，都

证实了虚拟现实技术可以作为前瞻性记忆评估的工具[20—21]。

脑外伤TBI患者在虚拟现实中比对照组健康人完成前瞻性

记忆任务需要更多时间，在完成过程中会有更多错误[21]。虚

拟现实技术补偿了传统神经测试的不足，可以敏感监测到患

者在日常生活中的记忆问题。

3 虚拟现实技术对记忆障碍的康复机制和训练

3.1 虚拟现实对记忆障碍康复的机制

虚拟现实对记忆障碍患者的记忆功能的提高，分析其原

因，可能是由于在丰富的环境刺激中，患者的大脑皮质增厚，

树突分支增加，产生大量轴突和细胞体，使记忆功能逐渐恢

复。Kim等[22]报告认为，如果患者被VR丰富的环境刺激，多

巴胺和胆碱能系统的神经递质激活被增加，最后提高了其注

意和记忆的功能。Bo Ryun Kim等[23]认为虚拟现实有趣的

游戏和丰富的刺激，可以增加患者的积极性，导致程序性记

忆能力的提高和大脑神经递质激活的增加，而程序记忆又可

以帮助视空间记忆的提高。已有研究证明虚拟现实技术可

以对人体的中枢神经系统产生影响，并且得到了功能性磁共

振(fMRI)研究的进一步支持[24]。

3.2 虚拟现实技术对记忆障碍的训练

目前，运用3D的虚拟现实技术，对记忆障碍训练的研究

正在积极进行[22,,25—26]。注意障碍是认知障碍的基础，在进行

记忆障碍训练之前，对同时具有注意障碍的患者进行注意训

练是很重要的。Bo Ryun Kim等[23]对28个脑卒中后认知障

碍的患者，分为实验组和对照组进行研究，实验组接受虚拟

现实和计算机认知治疗，对照组只接受计算机认知治疗，进

行 4周的训练，对治疗前后进行认知功能评估，结果发现实

验组相比对照组在视觉注意和短期的视空间记忆有显著的

提高。Ben-Yishay等[27]认为注意功能是认知功能的基础，换

而言之，注意功能受损，会影响其他认知功能，如：记忆、执行

功能等的康复，因此在认知功能康复中，需要把注意障碍的

康复作为基础和优先的训练。而Kim的研究结果，证明了虚

拟现实技术对注意和记忆障碍的康复有着双重的效果，在该

情况下具有重要意义，对于脑卒中后同时具有注意和记忆障

碍的患者，VR是全面、有效、更具经济效应的训练方法。

记忆根据时间可以分为回顾性记忆(retrospective mem-

ory,RM)和前瞻性记忆(prospective memory,PM)，虽然回顾性

记忆已经得到了广泛的研究，但是对于前瞻性记忆的报道还

是较少。许多的研究者已经指出了前瞻性记忆在日常生活

中的重要性[28]。Fish[29]和他同事运用提醒装置来补偿患者认

知功能损伤，但是对前瞻性记忆的治疗中失败了。Wilson[30]

也已经指出对于脑损伤患者前瞻性记忆训练，运用补偿措施

是困难的。所以，对于脑损伤患者PM的训练需要提供一个

具有经济效益和生态效度，与现实环境相融的训练方法，而

VR是一种可以达到以上所有要求的训练方法。PM包括了

前瞻性和回顾性部分，回顾性部分可以帮助在未来执行任务

之前意图的储存和检索[31]。RM是认知过程的一部分对PM

具有重要性，并且通过对脑外伤患者认知功能测试，发现

RM和PM之间有明显的相关性。PM还和执行功能相关，因

为执行功能会影响PM中活动任务的完成[32]。香港理工大学
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进行了基于虚拟现实的前瞻性记忆训练对脑损伤患者康复

效果的研究[33]，训练内容还包括了前瞻性记忆、回顾性记忆

和执行功能的训练。最后结果显示基于虚拟现实技术进行

前瞻性训练的患者，不仅在虚拟环境中，而且在现实环境里

前瞻性记忆结果评估都具有明显的改善。PM已经被广泛认

为是依赖大脑额叶的功能[34]。Kalpouzos等[35]结合 fMRI,虚拟

现实（VR），眼球捕捉，口头报告等技术，研究测试者在虚拟

现实环境中进行前瞻性任务时，呈现在大脑不同神经认知区

域的动态变化。研究者把前瞻性记忆任务（例如，购买热狗

肠）分为 5个循环期进行研究，最后建立了一个前瞻性记忆

动态模型（PRSspective MEmory DYnamic, PROMEDY),

该模型显示了大脑在不同循环阶段活跃区的动态改变和不

同神经认知网络的相互作用。该模型可以在未来对正常和

受损的前瞻性记忆的研究提供基础。

虚拟现实技术也运用于情节性记忆的训练，Pllancher等[36]

通过运用虚拟现实技术，来研究是否环境因素可以影响轻度

遗忘症和阿尔茨海默病患者情景记忆的编码过程。之前的

研究已经证实，在虚拟环境中积极的探索可以增强年轻测试

者空间信息的回忆能力。在该项研究中的数据也表明对轻

度遗忘症和阿尔茨海默病的患者，在积极的环境探索后，也

更加能够检索中心和非自我空间的信息。通过模拟开车来

进行空间信息的编码，加强参与者的空间检索。这种通过活

动获取信息的记忆好处是它可以在活动中进行编码。研究

人员表示这个好处主要是由于启动了程序性记忆[37]。研究

表明阿尔茨海默病患者通过内隐和程序性方法进行学习时

表现会更好[38]。在虚拟环境中积极探索后，空间环境的记忆

轨迹被加强，所以有关的信息更加容易检索。其他研究也证

实了海马是巩固了不同信息相互联系的结构[39]。在情节记

忆训练中进行积极的信息编码是非常重要的，应该鼓励患者

在日常生活中通过活动进行积极的信息编码。而虚拟现实

技术为患者进行活动编码，提供了一个多种感知觉刺激和自

我沉浸的环境。

脑损伤的患者具有空间认知障碍，他们的空间记忆能力

下降，影响了日常生活，但是目前还缺少明确的导航技术或者

空间能力训练的方法[40]。运用虚拟导航任务可以为空间障碍

的患者，提供一个有效和具有生态效度的康复方法[41—42]。其

中Caglio等[41]运用3D的虚拟游戏对脑损伤患者进行导航训

练，对训练前后进行神经认知功能评估，并运用功能性磁共

振（fMRI)观察大脑区域激活的改变。结果发现通过虚拟导

航训练，患者的空间记忆能力在训练后有提高，并维持了 1

年的随访期。fMRI显示了虚拟导航记忆训练，在记忆过程

中增加了海马和海马旁回区域的激活。在虚拟环境中进行

导航训练，导航的路线更容易实现，实验者可以监控测试者

的操作过程，可以对其错误及时纠正，进行无错性学习。患

者可以不因身体障碍的限制，而不能进行导航任务。在训练

过程也可以不被现实中的意外事情而打扰患者进行导航训

练。

4 讨论及展望

虚拟现实技术在记忆康复中的运用相比传统的方法具

有明显的优点，它可以模拟许多现实的环境或者假想的情

节，因此可以提供更具生态效度、准确性、动态性的评估和治

疗。然而，VR在记忆障碍领域的运用还处于初级阶段，较好

的虚拟现实设备还较昂贵，系统的交互性还不是很好，运用

不够广泛，这些都是未来需要突破的难题。将来还要加强结

合功能性磁共振 fMRI ,对虚拟环境记忆训练时参与者大脑

激活的研究，从而进行更加直接的训练。不久的将来虚拟现

实技术会成为在记忆障碍各个方面运用广泛的技术。
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