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 کمیته تحقیقات دانشجوییمجله 
 حیدریه تربتدانشگاه علوم پزشکی 

  مقاله پژوهشی 1398 پاییز. 2. شماره 1دوره 

مرور  :یدر آموزش متخصصان مراقبت بهداشت يمجاز یتنقش واقع

 یکستماتیس
 

 *2 یفهالطا، مصطفی شیخ 1زاده  يمهد فاطمه، 1زاده  يمهد فائزه

 حیدریه، ایران  ، تربتیدریهح  کمیته تحقیقات دانشجویی، دانشگاه علوم پزشکی تربت .1

 .حیدریه، ایران  حیدریه، تربت  استادیار گروه فناوري اطلاعات سلامت، دانشکده پیراپزشکی، دانشگاه علوم پزشکی تربت .2

 چکیده 
 ینتـر  عمده خواهد داشت. یندهدر دهه آ یبهداشت يها مراقبتدر  یمهم یرتأث ي،مجاز یتواقع یژهو به ید،جد هاي يفناور: زمینه یشپ 

 طـور  بـه  تواننـد  ینم ـ یمارانب یو عمل یاخلاق یل. امروزه به دلاباشد یمآموزش  جهت ازآن، استفاده کیدر پزش يجازت میاربرد واقعک
، زمـان و  ینـه ماننـد هز  یتـوجه  قابـل  هـاي  یتمحـدود  ینعلاوه بر ا ،یرندقرار گ مورداستفاده آموزش يها جنبهاز  یاريدر بس یممستق
در آمـوزش   يمجـاز  یـت مقاله با هدف نقش واقع ینا ینبنابرا؛ ابزار سوق داده است ینا ، ما را به استفاده ازها یطمحنداشتن  یتعموم

 انجام شده است. یمتخصصان مراقبت بهداشت
در  يمجـاز  یـت مرتبط با کـاربرد واقع  شده چاپمقالات  یکه در آن تمام است مند نظام يمطالعه مرور یکپژوهش،  یناکار:  روش

در نظـر گرفتـه شـد.     2018مارس  یانتا پا 2000مارس  یو در بازه زمان یزبان یتبدون محدود ی،آموزش متخصصان مراقبت بهداشت
 قرار گرفتند. یموردبررس Scopus, Google scholar, PubMed هاي یگاهپامقالات  یافتن منظور به

 یرو سا پزشکان دنداندر آموزش پزشکان و جراحان، پرستاران،  یفراوان یايمزا يمجاز یتمقاله نشان داد که واقع 68 یجنتا: ها یافته
 پزشکان دارد. یستو ز پزشکان روان ،هوشی یبمانند متخصصان  یپزشک يها حرفه

 را یمارب يبر رو ینامکان انجام هزاران بار تمر ،و امن یرپذ انعطاف، شده سازي یهشب یطمح یک یجادبا ا يمجاز یتواقع: گیري یجهنت
دقت و کـاهش خطـا در کـارآموزان مراقبـت      یشو افزا مؤثرکه باعث آموزش بهتر و  دهد یم یماربه ب یبو آس یزمان یتمحدودبدون 
 در آموزش از آن بهره گرفته شود. شود یم یهتوص يفناور ینا فراوان یاي. با توجه به مزاشود یم یبهداشت
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 سازي یهشبآموزش،  ي،مجاز یتواقع: ها یدواژهکل 
 

 مقدمه

ارائـه   یوهش ـجدید به ویژه واقعیـت مجـازي    هاي يفناور

مراقبــت ســنتی را تغییــر داده اســت. امــروزه بــه دلایــل  

 طـور  به توانند ینماخلاقی و عملی بیماران  هاي یتمحدود

 مورداسـتفاده آمـوزش   يهـا  جنبهمستقیم در بسیاري از 

ماننـد   یتـوجه  قابـل  هـاي  یتمحـدود . همچنین یرندقرار گ

و همچنـین عمومیـت نداشـتن     هـا  مـدل مرغوبیت نداشتن 

ما را به اسـتفاده از ایـن تکنولـوژي سـوق داده      ها یطمح

 .)1( است

زي یک تکنولوژي مبتنی بر کامپیوتر است که واقعیت مجا

امکـان   يبعـد  سـه و  شـده  سـازي  یهشببا ایجاد یک محیط 
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انجام هزاران بار تمرین بر روي بیمار بـدون محـدودیت   

تـا بـه یـک     دهـد  یم ـبه بیمار را  یبو آسزمانی و مکانی 

اسـترس و   توانـد  یم ـسطح تخصـص برسـد و همچنـین    

ــداق    ــه ح ــارآموزان را ب ــی ک ــرایط روح ــانده ش  ول رس

 )4-2( اثرات منفی آموزش سنتی را کاهش دهـد  یتدرنها

 VR-2و  يور غوطـــه VR-1وجـــود دارد:  VRدو نـــوع 

جذب، کـاربران   یرقابلغ VRجذب. با استفاده از  یرقابلغ

ارتباط  Computer Generated ،يبعد سه یشنما صفحهبا 

 طیدر مح ـ کـاملاً که  کنند ینم، اما احساس کنند یمبرقرار 

 قی ـاز طر این تکنولوژي شوند. ور غوطه شده سازي یهشب

 يا چندرسـانه  هـاي  یستمسو  یمعمول يزیروم هاي یانهرا

کـه   شـود  یم ـ از راه دور ارائـه  يریادگی ـ هـاي  یستمسو 

 VR مقابــل، در .اســت تــر صــرفه بــه مقــرون و تــر یعملــ

اسـتفاده   تـر  گران و تر یشرفتهپ هاي یکتکن از ،يور غوطه

 داشته آموزش ماندگارتري بر تأثیر است ممکن و کند یم

 ایــن تکنولــوژي. بهتــري دارد ســازي یهشــب زیــرا باشــد،

قـرار   کـامپیوتري  محـیط  یک در را کاربران کامل طور به

ــ ــد یم ــاربران. ده ــلاه ک ــی ک ــا را ایمن ــوازم ب ــانبی ل  ج

 یشنمــا صــفحه يهــا دســتگاه ماننــد کامــل يا چندرســانه

 هاي يفناوراز  استفاده با. پوشانند یم بلندگوها و بصري

 کـلاه  روي بر شده نصب سنسورهاي پوشیدنی که شامل

که در بـدن وجـود    وشلوار کت و ها داده دستکش و ایمنی

 ردیـابی  هـا  محـرك  بـه  را کـاربر  يها پاسخ سیستم دارد،

کـه   کنـد  یم ـ اصلاح اساس این بر را سازي یهشب و تبدیل

واقعیـت افـزوده نیـز یـاد      عنـوان  بهدر حال حاضر از آن 

 .)5( شود یم

که واقعیت مجازي مزایاي  اند دادهمطالعات مختلف نشان 

ــتی     ــت بهداش ــان مراقب ــوزش متخصص ــی در آم فراوان

کـه توسـط سـید     يا مطالعـه طبق  مثال عنوان به. اند داشته

انجام شـد دریافتنـد کـه واقعیـت مجـازي موجـب        1هاك

و کاهش اشـتباهات کـارآموزان شـده و     مؤثرترآموزش 

بـراي آمـوزش    مـؤثر ابـزار بسـیار    عنـوان  بـه نیز آن را 

لازم بـراي جراحـی و آندوسـکوپی معرفـی      يهـا  مهارت

و همکــارانش بــا  2گــال مطالعــههمچنــین در  )3(کردنــد 

و واقعی از فضاي دهـان   يبعد سه یطمحیک  یريکارگ به

و دندان امکان یادگیري در محیطی امن را براي فراگیران 

ایجاد نموده و همچنین باعث افزایش دقت و مدیریت بهتر 

فراوانـی را   مزایاي 3. در مطالعه فورمن)6( شود یمخطا 

ــوزش  ــکان رواندر آمـ ــان  پزشـ ــبیـ ــد یمـ ــه کنـ  ازجملـ

بودن در رابطه با آموزش بین فردي که  یزير برنامه قابل

مهارت خود را افزایش دهنـد و   توانند یمفراگیران در آن 

ــد     ــود را ارزیــابی نماین ــز توانــایی خ نیــز در  ؛ و)7( نی

انجام گرفت نشان داد کـه   4که توسط جنسون يا مطالعه

آمـوزش پرسـتاران    واقعیت مجازي مزایـاي فراوانـی در  

بیمـار، مراقبـت از زخـم، توسـعه      علائـم بررسی  ازجمله

فلبوتــومی و آمــوزش واکــنش در شــرایط   يهــا مهــارت

ــاربرد دارد ــطراري کـ ــین  )8( اضـ ــو همچنـ ــد یمـ  توانـ

1 Syed Haque 
2 Gal 
3 Foreman 
4 Jenson 
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یتـی و همچنـین اسـترس دانشـجویان را     امن هـایی  ینگران

آمـوزش   تـر  یشب ـکاهش دهد و موجب اثربخشی هر چه 

ایـن فنـاوري مـا     شده مطرح. با توجه به مزایاي )2(شود 

قصد داریم تا به تبیین نقش واقعیت مجـازي در آمـوزش   

 متخصصان مراقبت بهداشتی بپردازیم.

 ها روش

که در آن  است مند نظام يمطالعه مرور یکپژوهش،  ینا

 يمجاز یتمرتبط با کاربرد واقع شده چاپمقالات  یتمام

بدون  ی،در آموزش متخصصان مراقبت بهداشت

 یانتا پا 2000مارس  یو در بازه زمان یزبان یتمحدود

مقالات  یافتن منظور بهدر نظر گرفته شد.  2018مارس 

 Scopus, Google Scholar, PubMed هاي یگاهپا

 قرار گرفتند. یموردبررس

ورود و خروج از مطالعه عبارت بودند از: ارتباط  معیار

در  يمجاز یتکه کاربرد واقع یبا هدف پژوهش: مقالات

 یموردبررسرا  یآموزش متخصصان مراقبت بهداشت

هدف ما که شامل  يها گروهقرار داده بودند و مقالات 

)Dentists, Physicians, Surgeons, Psychologists, 

Nurses,( که مرتبط با  یمقالات ؛ وانتخاب شدند دنددارا بو

هدف ما نبودند از مطالعه  يها گروههدف پژوهش و 

 خارج شدند.

جستجو مقالات: ابتدا با توجه به هدف پژوهش  استراتژي

 ,Training, Virtual Reality( ینمناسب لات هاي یدواژهکل

Simulation,( نامبرده  یدواژهکل یببا ترک ؛ وانتخاب شدند

 1شکل جستجو صورت گرفت. پژوهشگران مطابق با 

 هاي یگاهپاشده از  یافتابتدا مقالات همپوشان و مشترك 

را از مطالعه خارج کردند، سپس خلاصه مقالات  فمختل

مرتبط حذف  یرقرار گرفت و مقالات غ یموردبررس

بط شناخته شد و مقاله مرت 68 یت. درنهایدندگرد

 .)1(شکل  قرار گرفتند یموردبررس

 آموزش پزشکان و جراحان:

بر آموزش جراحان و  یتوجه قابل یرتأث يمجاز یتواقع

) 14-9( ی،و آندوسکوپ یلاپاسکوپ یپزشکان در جراح

) و 20-16( یوپکورتروسی) 15( ی،بروشسکوپ

فقرات ) ستون 22( یکپلاست ی) جراح21( یگومسکوپیس

) و 26کبد () 25, 24( يکرونرپس عروق  يو با) قلب 23(

) و 31) چشم (30, 29( يارتوپد) 28, 27( مغز و اعصاب،

 یندر ا یگوناگون سازهاي یهشب) دارد. 32مثانه (تومور 

-CardioOp ساز یهشب مثال عنوان بهوجود دارد  ینهزم

Heart بر قادر به راست که کا یقلب يمدل مجاز یک

 هاي یچهدرحرکت  یدنآن دچرخش، حرکت و زونکردن 

 ک ویستولیانقباض س یک،میسکخون ا یانقلب و جر

 یقاز طر تواند یمکه  باشد یمو...  یکلیاستود يآرامساز

Word Wide و  یکیو در آموزش آناتوم شده یعتوز

 PreOp یستمس) 33( جرحان قلب کمک کند. یکیتکن

(Immersion Medical USA،( ساز یهشب یک 

Sigmoidoscopy يمجاز یتبر واقع مبتنی یرپذ انعطاف 

عملکرد پارامتر، مانند درصد  ینچند یستمس یناست. ا

 یرمسو طول  شده انجاملون، زمان وموکوس، تجسم ک

 ساز یهشب. آموزش در کند یماندوسکوپ را ثبت  حرکت
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 کند یم یجادا ینهدر معا توجه بهبود قابل يمجاز یتواقع

 یشافزا یفراوان طور به و چشمزمان و مهارت دست 

حل  راه یک MIST VR Training ساز یهشب). 34( .دهد یم

جوان است،  يها دوسکوپیستآن يبالقوه و مناسب برا

). 35باشد ( یم یمنو ا یققابل تطب یادگیري یطمح یکدر 

مهارت  یابیارز يحل مناسب برا راه یک يمجاز یتواقع

قبل از ورود به اتاق  ها آن یتصلاح یینجراحان و تع

که ممکن است در  يناگوار یعاز وقا یريعمل و جلوگ

 مچنین). ه38-36باشد ( یایدب یشپ ینبود مهارت کاف

 یابزار آموزش یک يمجاز یتواقع سازي یهشب

است که با  یکروبوت یجراح يبرا صرفه به مقرون

موجود در آن به کاربران امکان توسعه  هاي عامل یستمس

. دهند یمرا  یجراح یشرفتهمتوسط و پ یه،پا يها مهارت

)39 (HoloAnatomy ییرتغ ياست که برا سازي یهشب 

 یآموزش آناتوم یژهو به ی،پزشک یانآموزش دانشجو

و درك  یابیکه با استفاده از آن ارز شود یمبدن استفاده 

 ).40شود ( یم مؤثرتربدن  هاي یستمسو  ها ارگان

 پرستاران: آموزش

گسترده و  یماتتصمو  يپرستار یچیدگیتوجه به پ با

 یکبه  یازن شود یمحرفه اتخاذ  ینکه در ا یعیسر

. باشد یممشکل  ینحل ا يبرا يا چندرسانه ساز یهشب

 ینمشکلات ا يحل بالقوه برا راه یک يمجاز یتواقع

 یان) که با استفاده از آن دانشجو42, 41باشد ( یمحرفه 

رساندن به  یببدون آس ختلفم يها روشبا  توانند یم

کنند. با اجازه دادن به  یشو آزما ینتمر یمارانب

 يها مهارتمستقل،  گیري یمتصمو  یسکبه ر یاندانشجو

 ها آندر حرفه به  بعداًکه  یرندکارگ بهرا  يتفکر انتقاد

که تجربه  یانیدانشجو ین،کمک خواهد کرد. علاوه بر ا

در هنگام  اند یدهدرا  يمجاز یطگوناگون در مح ها روش

عمل  یشتريب نفس اعتمادبهبا  یواقع یماربرخورد با ب

 یانیبهتر از دانشجو مراتب به يعملکرد ینو در بال کند یم

 یت). واقع43( اند یدهد آموزش یدارند که به روش سنت

دارد که  یاريکاربرد بس يدر حرفه پرستار يمجاز

 راقبتم، IV واردکردنبه در آموزش  توان یمآن  ازجمله

 یکآناتوم يها مدل ی،فلبوتوم يها مهارتاز زخم، توسعه 

روند  یگیريپ یمار،ب یابیآموزش ارز يبرا يبعد سه

که ممکن  یطیدر شرا يساز آماده ،یمارب يها پرونده

برخورد  ،يگذار بمب یداتاست خطرناك باشد، مانند تهد

 یاخشن، اح یمارانبرخورد با ب یاجنگ  یدانبا تلفات در م

 سازهاي یهشب یراًاخ). 45, 44, 5( قلب و عروق اشاره کرد

قرارگرفته  مورداستفاده يدر آموزش پرستار یگوناگون

انسان)  یمارب ساز یهشب( سازها یهشب یناز ا یکیاست 

 یابعاد زندگ یژگیبا و یوتريکامپ یکونمان یکاست که 

مداخلات  یگربه داروها و د یانهگرا واقع يها پاسخکه 

 یتبر واقع یمبتن ساز یهشب). 46( .دهد یم يپرستار

) NGT( یکگاستر ینیب لوله یجادا ي) براVR( يمجاز

 یمنی،ا يآور فن ینا یايارائه شده است. از مزا

 یادگیري یمنحن یکم یابیتعامل و ارز ،یريپذ انعطاف

NGT 47باشد ( یم.( 

 :پزشکان دندان آموزش
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در عمل  یادراک ییو توانا یعمل يها مهارت 

است که  شده ثابتاست و  يضرور يامر پزشکان دندان

باعث بهبود عملکرد و درك  یعمل يها مهارت ینتمر

 یدندانپزشک يها دانشکده ینبنابرا؛ )48شود ( یم ییفضا

 یجادا یادگیري يامن را برا یطمح یکتا  کنند یمتلاش 

 یتمهارت شود. واقع ینبهبود ا یابیکنند که باعث دست

 یدهه است که در حوزه دندانپزشک یکاز  یشب يمجاز

 يها آموزشنسبت به  يا عمده یايمزا ؛ ووارد شده است

 یرندهدربرگامن و  یطمح یک یجاددارد و ضمن ا یسنت

 مؤثرتردقت و آموزش  یشباعث افزا یمسائل اخلاق

 عیتواق یجرا يها نمونه). از 50, 49شود ( یمکاهش خطا 

از  یبیکه ترک است DentSim پزشکان دنداندر  يمجاز

است.  یبا بازخورد واقع یسنت هاي سازي یهشب

 يساز یبهو ش يمجاز يفضا یجادضمن ا یگرد عبارت به

امکان  ینا یادگیرندهبه فرد  یمار،شده از دهان و دندان ب

). در 53-51دهد ( یم یزبازخورد را ن یافتدر یزلمس و ن

ابزار حوادث  ینکه ا شده ثابت، شده انجام هاي یبررس

) و باعث 54دهد ( یمدرصد کاهش  50تا آموزش را  ینح

 یزو ن شود یمدرصد  20تا کاهش زمان آموزش 

هستند را  یفکه در عمل ضع یکارآموزان ییشناسا

که در آموزش  ییها نمونه). از 55کند ( یم تر آسان

فک  یقرار گرفتند؛ در جراح مورداستفاده پزشکان دندان

 یودنتالآموزش پر ی،دندان يوتزهاو صورت، ساخت پر

که حدود  يمجاز یتواقع يها نمونه یگر) از د56( …و

که  Den,Ltd قرارگرفته مورداستفادهدهه است  یک

و  یعو سر يبازخورد فور یافترا قادر به در یاندانشجو

تا پس از  دهد یمامکان را  ینا یزو ن دهد یم يبعد سه

در  ؛ وکار خود را مشاهده کنند یلماتمام کار ف

با  یاننشان داد که دانشجو شده انجام هاي یبررس

 ها آن ییو توانا گیرند یم یاد تر یعسراستفاده از آن 

 )57( .یابدم یشبالقوه افزا طور به

 :یپزشک يها حرفه یرسا آموزش

 :یهوشیب متخصصان

نو در آموزش متخصصان  یانقلاب يمجاز واقعیت

که با فراهم کردن امکان پاسخ به  باشد یم یهوشیب

در تست و عملکرد اعصاب باعث  یهوشیمتخصص ب

و به طبع کاهش خطا و  یهوشیب یریتتسلط بهتر بر مد

 سازهاي یهشب) 59, 58شود ( یم یزانگ غماتفاقات 

 RA يا منطقه یهوشیب مخصوصاً یهوشیدر ب یگوناگون

انش و د یاربس دقت به یازروش خطرناك و ن یککه 

خوب دارد وجود دارد.  یعمل يها مهارتو  ينظر

 يمجاز يبر تکنولوژ یمبتن SAILOR مثال عنوان به

 3 يگرا واقع یکآناتوم يها مدل یو تعامل یوتريکامپ

 شده سازي یهشب یطمح یک یجاداست که با ا يبعد

بر  یمانند لمس، نقاش LRAبه مراحل مختلف  یابیدست

 ینهمچن دهد یمرا  یرهو غ سوزن يکار دستبدن،  يرو

SAILOR مختلف  یولوژیکیب هاي یدهپدLRA 

تماس با استخوان،  ي،مانند پارستز کند یم سازي یهشب

در طول مرحله لمس  ینهمچن دهد یمبافت و عروق را 

را به  یکاز بازخورد شهبات یديکردن، استفاده جد
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 صورت بهپوست را با  یرز يها اندامتا احساسات  دهد یم

به ارمغان  يبعد 3 نما مکانبا اندازه و سرعت  ي،باز

شرکت توسط  ،دي وي يد یکدر  SAILOR. یاوریدب

Lippincott و پزشکان  یپزشک یاندانشجو يبرا ي،تجار

کاربران  يبازخوردها یناست. اول شده گنجانده

SAILOR  یدوارکنندهام ساز یهشب یککه  دهد یمنشان 

). 60است ( یمنا یطآموزش و کسب مهارت در شرا يبرا

 یهوشیب يبرا يمجاز یتبر واقع یمبتن یگريد ساز یهشب

که مجموعه  صورت ینبداست.  شده ارائه يا منطقه

با  یمارانب یمربوط به طناب عصب يفرد يها داده

ثبت  هاي یتمالگورو  یشرفتهپ بندي یمتقساستفاده از 

 یتعامل هاي یکتکن جانبه همهآموزش  يبرا واسکن شده 

 ینهمچن ).61است ( شده استفاده یهوشیمتخصصان ب

 يبرا يمجاز یتبر واقع یمبتن ساز یهشب یگريمطالعه د

که با  کند یم یمعرف يا منطقه یهوشیآموزش در ب

 سازي یهشببه  يو بصر یمدل ابتدائ یکاستفاده از 

و بلوك  یطیعروق مح یستمبدن و س يمورفولوژ

که اجازه  یدروش مف یک ؛ کهپردازد یم یطیمح یعصب

و مناسب به  يمجاز یکتا کارآموزان در  دهد یم

 یگرد مطالعهدر  ین) همچن62( بپردازند RAآموزش 

دندان  یهوشیآموزش ب يبرا يمجاز یتواقع ساز یهشب

ابزار  یککه  کند یم یرا معرف یآلوئول یدر بلوك عصب

که شامل نقطه درج درست و  مناسب در درج سوزن

درك مناسب از مقاومت بافت در  ینهمچنو  عمق مناسب

 ).63( باشد یمطول قرار دادن سوزن 

 :پزشکان روان آموزش

در آموزش  یاريبس يکاربردها يمجاز واقعیت

به  یشفاه هاي یفتوصارائه  ی،روانشناس هاي یدهپد

مغز انسان  سازي یهشب، درك قابل صورت به یاندانشجو

 يها مهارتآن، آموزش  يها واکنشو نشان دادن 

 بالا بردنو  يفرد ینب يها مهارت) و توسعه 7( ییفضا

 خصوص بهان یمارانشبرخورد با ب یمهارت در چگونگ

آموزش روانشناسان در  يبرا یزن یزوفرنیاسک یمارانب

 ییشناسا یزوفرنی،اسک یمارانمرتبط ب علائم یابیارز

نمود اشاره  ها آن یو عوامل افتراق بینی یشپ یرهايمتغ

)64-66.( 
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وجو جستاستراتژي  .1شکل 

 

 گیري یجهنتو بحث 

 یدر آموزش متخصصان مراقبت بهداشت VRاستفاده از 

 یتداشته است. واقع یاديز یشرفتپ یراخ يها سالدر 

 یرپذ انعطاف، شده سازي یهشب یطمح یک یجادبا ا يمجاز

را  یمارب يبر رو ینو امن امکان انجام هزاران بار تمر

 یج. نتادهد یم یماربه ب یبو آس یزمان یتبدون محدود

 يها مهارتدانش و  یشبرافزارا  VR یداثرات مف یقاتتحق

بر  یمبتن یپزشک ي،تفکر انتقاد یصی،و تشخ یارتباط

 یشافزا یزو خودمحور و ن یتجرب یادگیريشواهد، 

کاهش فشار و اضطراب در هنگام مواجه  ،نفس اعتمادبه

 توان یم یتدرنها. اند دادهرا نشان  ینیبال هاي یطمحدر 

 یشو افزا مؤثربهتر و  زشباعث آمو VRکرد که  یانب

 یدقت و کاهش خطا در کارآموزان مراقبت بهداشت

در  يفناور ینفراوان ا یاي. با توجه به مزاشود یم

است  يضرور ی،آموزش متخصصان مراقبت بهداشت

 گذاران یاستسو  یزانبرنامه ر توجه موردموضوع  ینا

 .یردکشور قرار گ یآموزش

 تضاد منافع

ــژوهش   ــن پ ــدر ای ــه یچه ــط   گون ــافعی توس ــارض من تع

ــت  ــندگان گــــــــزارش نشــــــــده اســــــ .نویســــــ

Scholar= ۲۳۶۰۰ PubMed=  ۱۱۸۲  Scopus= 5417  

 )=1720n( مقالات مشتركحذف 

 )=141n( مقاله غیر مرتبط 1579بررسی عنوان مقالات و رد 

 )=n 68مرتبط (مقاله غیر  73بررسی چکیده کامل مقالات و رد 

 )=n 68مقالات انتخاب شده نهایی (

 



 17  
 

 1398پاییز . 2. شماره 1دوره        دانشگاه علوم پزشکی تربت حیدریهکمیته تحقیقات دانشجویی مجله 

 و همکارانمهدي زاده                             یدر آموزش متخصصان مراقبت بهداشت يمجاز یتنقش واقع  

References 

1. Hettinger LJ, Haas MW. Virtual and 
adaptive environments: Applications, 
implications, and human performance 
issues: CRC Press; 2003. 

2. Jenson CE, Forsyth DM. Virtual reality 
simulation: using three-dimensional 
technology to teach nursing students. 
CIN: Computers, Informatics, Nursing. 
2012;30(6):312-8. 

3. Haque S, Srinivasan S. A meta-analysis 
of the training effectiveness of virtual 
reality surgical simulators. IEEE 
Transactions on Information 
Technology in Biomedicine. 
2006;10(1):51-8. 

4. Steinberg AD, Bashook PG, Drummond 
J, Ashrafi S, Zefran M. Assessment of 
faculty perception of content validity of 
Periosim©, a haptic-3D virtual reality 
dental training simulator. Journal of 
Dental Education. 2007;71(12):1574-
82. 

5. Simpson RL. The virtual reality 
revolution: Technology changes nursing 
education. Nursing Management. 
2002;33(9):14. 

6. Gal GB, Weiss EI, Gafni N, Ziv A. 
Preliminary assessment of faculty and 
student perception of a haptic virtual 
reality simulator for training dental 
manual dexterity. Journal of dental 
education. 2011;75(4):496-504. 

7. Foreman N. Virtual reality in 
psychology. Themes in Science and 
Technology Education. 2010;2(1-
2):225-52. 

8. McGrath JL, Taekman JM, Dev P, 
Danforth DR, Mohan D, Kman N, et al. 
Using virtual reality simulation 
environments to assess competence for 
emergency medicine learners. 

Academic Emergency Medicine. 
2018;25(2):186-95. 

9. Gor M, McCloy R, Stone R, Smith A. 
Virtual reality laparoscopic simulator 
for assessment in gynaecology. Bjog: 
An International Journal of Obstetrics 
& Gynaecology. 2003;110(2):181-7. 

10. Kothari SN, Kaplan BJ, DeMaria EJ, 
Broderick TJ, Merrell RC. Training in 
laparoscopic suturing skills using a new 
computer-based virtual reality simulator 
(MIST-VR) provides results 
comparable to those with an established 
pelvic trainer system. Journal of 
laparoendoscopic & advanced surgical 
techniques. 2002;12(3):167-73. 

11. Crochet P, Aggarwal R, Knight S, 
Berdah S, Boubli L, Agostini A. 
Development of an evidence-based 
training program for laparoscopic 
hysterectomy on a virtual reality 
simulator. Surgical endoscopy. 
2017;31(6):2474-82. 

12. Yang C, Kalinitschenko U, Helmert JR, 
Weitz J, Reissfelder C, Mees ST. 
Transferability of laparoscopic skills 
using the virtual reality simulator. 
Surgical endoscopy. 2018:1-6. 

13. Yamada S, Shimada M, Imura S, 
Morine Y, Ikemoto T, Saito Y, et al. 
Effective stepwise training and 
procedure standardization for young 
surgeons to perform laparoscopic left 
hepatectomy. Surgical endoscopy. 
2017;31(6):2623-9. 

14. Bhushan S, Anandasabapathy S, Shukla 
R. Use of Augmented Reality and 
Virtual Reality Technologies in 
Endoscopic Training. Clinical 
Gastroenterology and Hepatology. 
2018;16(11):1688-91. 

 



 18  
 

 1398پاییز . 2. شماره 1دوره        دانشگاه علوم پزشکی تربت حیدریهکمیته تحقیقات دانشجویی مجله 

 و همکارانمهدي زاده                             یدر آموزش متخصصان مراقبت بهداشت يمجاز یتنقش واقع  

15. Colt HG, Crawford SW, Galbraith III 
O. Virtual reality bronchoscopy 
simulation: a revolution in procedural 
training. Chest. 2001;120(4):1333-9. 

16. Jacomides L, Ogan K, Cadeddu JA, 
Pearle MS. Use of a virtual reality 
simulator for ureteroscopy training. The 
Journal of urology. 2004;171(1):320-3. 

17. Pedowitz R. Virtual reality surgical 
simulation for arthroscopy training. J 
Med Educ Training. 2017;1:008. 

18. Johnson AE, Roach CJ, Burns TC, 
Rivera JC. Virtual Reality Simulator 
Training for Shoulder Arthroscopy 
Procedures. Journal of the American 
College of Surgeons. 
2017;225(4):S185-S6. 

19. Rahm S, Wieser K, Bauer DE, Waibel 
FW, Meyer DC, Gerber C, et al. 
Efficacy of standardized training on a 
virtual reality simulator to advance knee 
and shoulder arthroscopic motor skills. 
BMC musculoskeletal disorders. 
2018;19(1):150. 

20. Pulijala Y, Ma M, Pears M, Peebles D, 
Ayoub A. An innovative virtual reality 
training tool for orthognathic surgery. 
International journal of oral and 
maxillofacial surgery. 2018;47(9):1199-
205. 

21. Tuggy ML. Virtual reality flexible 
sigmoidoscopy simulator training: 
impact on resident performance. The 
Journal of the American Board of 
Family Practice. 1998;11(6):426-33. 

22. Rosen JM, Long SA, McGrath DM, 
Greer SE. Simulation in plastic surgery 
training and education: the path 
forward. Plastic and reconstructive 
surgery. 2009;123(2):729-38. 

23. Pfandler M, Lazarovici M, Stefan P, 
Wucherer P, Weigl M. Virtual reality-

based simulators for spine surgery: a 
systematic review. The Spine Journal. 
2017;17(9):1352-63. 

24. Prystowsky JB, Regehr G, Rogers DA, 
Loan JP, Hiemenz LL, Smith KM. A 
virtual reality module for intravenous 
catheter placement. The American 
journal of surgery. 1999;177(2):171-5. 

25. Wang Y, Guo S, Tamiya T, Hirata H, 
Ishihara H, Yin X. A virtual‐reality 
simulator and force sensation combined 
catheter operation training system and 
its preliminary evaluation. The 
International Journal of Medical 
Robotics and Computer Assisted 
Surgery. 2017;13(3):e1769. 

26. Marescaux J, Clément J-M, Tassetti V, 
Koehl C, Cotin S, Russier Y, et al. 
Virtual reality applied to hepatic 
surgery simulation: the next revolution. 
Annals of surgery. 1998;228(5):627. 

27. Robison RA, Liu CY, Apuzzo ML. 
Man, mind, and machine: the past and 
future of virtual reality simulation in 
neurologic surgery. World 
neurosurgery. 2011;76(5):419-30. 

28. Alaraj A, Lemole MG, Finkle JH, 
Yudkowsky R, Wallace A, Luciano C, 
et al. Virtual reality training in 
neurosurgery: review of current status 
and future applications. Surgical 
neurology international. 2011;2. 

29. Vankipuram M, Kahol K, McLaren A, 
Panchanathan S. A virtual reality 
simulator for orthopedic basic skills: a 
design and validation study. Journal of 
biomedical informatics. 
2010;43(5):661-8. 

30. Bartlett J, Lawrence J, Stewart M, 
Nakano N, Khanduja V. Does virtual 
reality simulation have a role in training 

 



 19  
 

 1398پاییز . 2. شماره 1دوره        دانشگاه علوم پزشکی تربت حیدریهکمیته تحقیقات دانشجویی مجله 

 و همکارانمهدي زاده                             یدر آموزش متخصصان مراقبت بهداشت يمجاز یتنقش واقع  

trauma and orthopaedic surgeons? Bone 
Joint J. 2018;100(5):559-65. 

31. Khalifa YM, Bogorad D, Gibson V, 
Peifer J, Nussbaum J. Virtual reality in 
ophthalmology training. Survey of 
ophthalmology. 2006;51(3):259-73. 

32. Neumann E, Mayer J, Russo GI, 
Amend B, Rausch S, Deininger S, et al. 
Transurethral Resection of Bladder 
Tumors: Next-generation Virtual 
Reality Training for Surgeons. 
European urology focus. 2018. 

33. Reinhard Friedl M, editor Virtual reality 
and 3D visualizations in heart surgery 
education. The Heart surgery forum; 
2002. 

34. Datta V, Mandalia M, Mackay S, Darzi 
A. The PreOp flexible sigmoidoscopy 
trainer. Surgical Endoscopy And Other 
Interventional Techniques. 
2002;16(10):1459-63. 

35. Gallagher A, McClure N, McGuigan J, 
Crothers I, Browning J. Virtual reality 
training in laparoscopic surgery: a 
preliminary assessment of minimally 
invasive surgical trainer virtual reality 
(MIST VR). Endoscopy. 
1999;31(04):310-3. 

36. Aggarwal R, Ward J, Balasundaram I, 
Sains P, Athanasiou T, Darzi A. 
Proving the effectiveness of virtual 
reality simulation for training in 
laparoscopic surgery. Annals of 
surgery. 2007;246(5):771-9. 

37. Pulijala Y, Ma M, Pears M, Peebles D, 
Ayoub A. Effectiveness of immersive 
virtual reality in surgical training—a 
randomized control trial. Journal of 
Oral and Maxillofacial Surgery. 
2018;76(5):1065-72. 

38. Neumann E, Mayer J, Amend B, 
Rausch S, Deininger S, Harland N, et 

al. Turbt: Next-generation virtual reality 
training for next-generation surgeons? 
European Urology Supplements. 
2018;17(2):e677. 

39. Yokoi H, Chen J, Desai MM, Hung AJ. 
Impact of Virtual Reality Simulator in 
Training of Robotic Surgery. Robotics 
in Genitourinary Surgery: Springer; 
2018. p. 183-202. 

40. Silva JN, Southworth M, Raptis C, 
Silva J. Emerging applications of virtual 
reality in cardiovascular medicine. 
JACC: Basic to Translational Science. 
2018;3(3):420-30. 

41. Simpson RL. Welcome to the virtual 
classroom: How technology is 
transforming nursing education in the 
21st century. Nursing Administration 
Quarterly. 2003;27(1):83-6. 

42. Chan W-Y, Tam H-H, editors. A 
Virtual Clinical Learning Environment 
for Nurse Training. Technology in 
Education Innovative Solutions and 
Practices: Third International 
Conference, ICTE 2018, Hong Kong, 
China, January 9-11, 2018, Revised 
Selected Papers; 2018: Springer. 

43. Kilmon CA, Brown L, Ghosh S, 
Mikitiuk A. Immersive virtual reality 
simulations in nursing education. 
Nursing education perspectives. 
2010;31(5):314-7. 

44. Merril GL, Barker VL. Virtual reality 
debuts in the teaching laboratory in 
nursing. Journal of intravenous nursing: 
the official publication of the 
Intravenous Nurses Society. 
1996;19(4):182-7. 

45. Cant RP, Cooper SJ. Simulation‐based 
learning in nurse education: systematic 
review. Journal of advanced nursing. 
2010;66(1):3-15. 

 



 20  
 

 1398پاییز . 2. شماره 1دوره        دانشگاه علوم پزشکی تربت حیدریهکمیته تحقیقات دانشجویی مجله 

 و همکارانمهدي زاده                             یدر آموزش متخصصان مراقبت بهداشت يمجاز یتنقش واقع  

46. Bearnson CS, Wiker KM. Human 
patient simulators: A new face in 
baccalaureate nursing education at 
Brigham Young University. Journal of 
Nursing Education. 2005;44(9):421. 

47. Choi K-S. Virtual Reality in Nursing: 
Nasogastric Tube Placement Training 
Simulator. Studies in health technology 
and informatics. 2017;245:1298 -.  

48. Luck O, Reitemeier B, Scheuch K. 
Testing of fine motor skills in dental 
students. European Journal of Dental 
Education. 2000;4(1):10-4. 

49. Ziv A, Wolpe PR, Small SD, Glick S. 
Simulation-based medical education: an 
ethical imperative. Academic Medicine. 
2003;78(8):783-8. 

50. Ziv SDS, Paul Root Wolpe, Amitai. 
Patient safety and simulation-based 
medical education. Medical teacher. 
2000;22(5):489-95. 

51. Rees JS, Jenkins SM, James T, 
Dummer P, Bryant S, Hayes S, et al. An 
initial evaluation of virtual reality 
simulation in teaching pre-clinical 
operative dentistry in a UK setting. The 
European journal of prosthodontics and 
restorative dentistry. 2007;15(2):89-92. 

52. Maggio M, Buchanan J, Berthold P, 
Gottlieb R. Curriculum changes in 
preclinical laboratory education with 
virtual reality-based technology 
training. J Dent Educ. 2005;69(1):160. 

53. LeBlanc VR, Urbankova A, Hadavi F, 
Lichtenthal RM. A preliminary study in 
using virtual reality to train dental 
students. Journal of dental education. 
2004;68(3):378-83. 

54. Maggio M, Buchanan J, Berthold P, 
Gottlieb R. Virtual reality-based 
technology (VRBT) training positively 
enhances performance on preclinical 

practical examinations. J Dent Educ. 
2005;69(1):161. 

55. Jasinevicius TR, Landers M, Nelson S, 
Urbankova A. An evaluation of two 
dental simulation systems: virtual 
reality versus contemporary non-
computer-assisted. Journal of dental 
education. 2004;68(11):1151-62. 

56. Sohmura T, Hojo H, Nakajima M, 
Wakabayashi K, Nagao M, Iida S, et al. 
Prototype of simulation of orthognathic 
surgery using a virtual reality haptic 
device. International journal of oral and 
maxillofacial surgery. 2004;33(8):740-
50. 

57. Gottlieb R, Lanning SK, Gunsolley JC, 
Buchanan JA. Faculty impressions of 
dental students’ performance with and 
without virtual reality simulation. 
Journal of dental education. 
2011;75(11):1443-51. 

58. Burt D. Virtual reality in anaesthesia. 
British journal of anaesthesia. 
1995;75(4):472-80. 

59. Singh P, Kaur M, Trikha A. Virtual 
reality in anesthesia “simulation”. 
Anesthesia, essays and researches. 
2012;6(2):134. 

60. Bibin L, Lécuyer A, Burkhardt J-M, 
Delbos A, Bonnet M, editors. SAILOR: 
a 3-D medical simulator of loco-
regional anaesthesia based on desktop 
virtual reality and pseudo-haptic 
feedback. Proceedings of the 2008 
ACM symposium on Virtual reality 
software and technology; 2008: ACM. 

61. Ullrich S, Fischer B, Ntouba A, 
Valvoda JT, Prescher A, Kuhlen T, et 
al. Subject-based regional anaesthesia 
simulator combining image processing 
and virtual reality. Bildverarbeitung für 

 



 21  
 

 1398پاییز . 2. شماره 1دوره        دانشگاه علوم پزشکی تربت حیدریهکمیته تحقیقات دانشجویی مجله 

 و همکارانمهدي زاده                             یدر آموزش متخصصان مراقبت بهداشت يمجاز یتنقش واقع  

die Medizin 2007: Springer; 2007. p. 
202-6. 

62. Grottke O, Ntouba A, Ullrich S, Liao 
W, Fried E, Prescher A, et al. Virtual 
reality-based simulator for training in 
regional anaesthesia. British journal of 
anaesthesia. 2009;103(4):594-600. 

63. Correa CG, Machado Madam, Ranzini 
E, Tori R, Nunes FdLS. Virtual Reality 
simulator for dental anesthesia training 
in the inferior alveolar nerve block. 
Journal of Applied Oral Science. 
2017;25(4):357-66. 

64. Riva G. Virtual reality in 
psychotherapy. Cyberpsychology & 
behavior. 2005;8(3):220-30. 

65. Liebert MA, Riva G. Virtual reality in 
psychotherapy. 2015. 

66. Chan CL, Ngai EK, Leung PK, Wong 
S. Effect of the adapted virtual reality 
cognitive training program among 
Chinese older adults with chronic 
schizophrenia: a pilot study. 
International Journal of Geriatric 
Psychiatry: A journal of the psychiatry 
of late life and allied sciences. 
2010;25(6):643-9

 



 

The Role of Virtual Reality in the Training of Health 
Care Professionals: Systematic Review 

 
Faezeh Mahdizadeh1, Fatemeh Mahdizadeh1, Mostafa Sheykhotayefeh2* 

 

1. Student Research Committee, Torbat Heydariyeh University of Medical Sciences, Torbat Heydariyeh, Iran 
2. Department of Health Information Technology, School of Allied Medical Sciences, Torbat Heydariyeh 

University of Medical Sciences. 
Corresponding author: sheykhotayefeh@gmail.com 

 Abstract 

 Background & Aim: New technologies, especially virtual reality, will have a 
significant impact on health care in the next decade. The most common application of 
virtual reality in medicine is its use for education. Today, for ethical and practical 
reasons, patients cannot be directly used in many aspects of education, in addition to 
significant limitations such as cost, time, and lack of environments, leading us to use 
this tool. Therefore, this article aims to investigate the role of virtual reality in the 
education of health care professionals. 
Methods: This research is a systematic review study, in which all published articles 
related to the application of virtual reality in the training of healthcare professionals, 
without language restrictions, were considered from March 2000 until the end of 
March 2018. Scopus, Scholar, PubMed databases were searched for articles. 

Results: The results of 68 articles showed that virtual reality has many benefits in 
training physicians and surgeons, nurses, dentists and other medical professions such 
as anesthesiologists, psychiatrists and biiatrists. 

Conclusion: Virtual reality creates a simulated, flexible and secure environment 
enabling thousands of times of patient training without time limitation and injury, 
which results in better and effective training, increased accuracy and reduced error in 
trainees. Becomes health care. Due to the many benefits of this technology it is 
recommended to use it in education. 
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