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【摘要】  目的　为解决管饲或单纯口服的肠内营养供给手段，缺少食物色香味的感官刺激的问题，自主研发一款沉

浸式集成视听嗅觉的虚拟现实（virtual reality, VR）假饲装置，并进行设备可用性测试。方法　通过护理+机械+计算机多学

科合作方式，参考临床患者胃管、氧气管安置等特点，进行3D建模打印气味盒外观框架，采用主流虚拟引擎工具

Unity3d.5.x制作场景。该装置通过3种VR用餐场景、23种美食和舒适的用餐环境进行视觉刺激；通过播放咀嚼声音，模拟

真实的进食步骤进行听觉刺激；通过自主研发嗅觉气味盒，喷发相应美食气味进行嗅觉刺激。产生设备样机后，纳入10例
患者行使用者设备可用性主观评价。结果　成功研发一款集成视听嗅觉刺激为一体的VR假饲装置。在视觉评价方面，全

部使用者评价视野清晰、实现无阻挡，且菜单节目能够跟随转动， 8人认为场景真实；在听觉评价方面，所有使用者认为声

音大小适宜，且在食物靠近时有咀嚼音；在嗅觉评价方面， 9人在食物靠近时闻到气味，且认为气味真实或部分真实，设备

总体使用感受方便，所有使用者均认为该设备呈现清晰、能稳定流畅地运行。所有使用者均未出现头晕等不良反应。

结论　本装置样机通过临床患者可用性主观测试，能顺利呈现视觉、听觉、嗅觉刺激，有效扩展了VR在医疗领域的应用前

景，未来可应用于外科手术、进食障碍、肥胖和食欲不振患者等不能经口进食的群体，为促进外科患者快速康复，提升临床

体验提供新思路。

【关键词】　假饲　　虚拟现实　　设备研发　　视听嗅觉　　 提升患者体验

An Integrated Audio-Visual-Olfactory Virtual Reality False Feeding Device: Research, Development, and Design     LI
Ka1, YUAN Xingzhu1, HU Yanjie1, ZHANG Weihua2, CHEN Yuwen1, HONG Rui1, YANG Jie3△. 1. West China School of
Nursing, Sichuan University/West China Hospital, Sichuan University, Chengdu 610041, China; 2. College of Computer
Science, Sichuan University, Chengdu 610065, China; 3. Center of Colorectal Cancer, West China Hospital, Sichuan
University, Chengdu 610041, China
△ Corresponding author, E-mail: myjamie@126.com

【Abstract】   Objective　To resolve the problem of the lack of sensory stimulation from the colors and aromas of
food when patients are given enteral nutrition support by tube feeding or simple oral administration, an immersive virtual
reality (VR) sham feeding device integrating audio, visual, and olfactory sense perceptions was developed independently
and the usability of the device was tested. Methods　Relying on the multidisciplinary cooperation of nursing, mechanical
engineering, and computer science and using as a reference the characteristics of gastric tube and oxygen tube placement
in clinical patients, we carried out 3D modeling and printing of the exterior framework of the odor box. Unity 3d.5.x, a
mainstream  virtual  engine  tool,  was  used  to  create  scenarios.  The  device  could  create  visual  stimulation  through  3  VR
dining scenarios, 23 kinds of food, and comfortable dining environment. The sound of chewing was played to simulate the
dining  process  and  provide  auditory  stimulation.  Through  the  independently  researched  and  developed  olfactory  odor
box, corresponding food aromas were sprayed out for olfactory stimulation. After the equipment prototype was created,
10 patients were recruited to perform users' subjective evaluation of the usability of the equipment. Results　A VR sham
feeding device integrating audio-visual-olfactory stimulation was successfully developed. In the visual effect evaluation, all
users  commented  that  the  vision  was  clear  and  unimpeded,  and  that  the  menu  program  could  follow  their  rotation
movement. Eight people considered the scenes to be rather realistic. In the auditory effect evaluation, all users stated that
the  volume of  the  sound  was  appropriate,  and  that  they  would  hear  a  chewing  sound  being  played  when  the  food  was
approaching.  In  the  olfactory  effect  evaluation,  9  people  stated  that  they  smelled  the  food  aromas  when  the  food  was
approaching, and that they thought the odor was real or partially real. On the whole, the equipment was convenient to use
and all users thought that the equipment had clear presentation and could run stably and smoothly. No adverse reactions,
such as dizziness, occurred in any users. Conclusion　Successfully presenting visual, auditory, and olfactory stimuli, the
prototype device passed the subjective usability test. The prototype device effectively expands the application prospects of
VR in the medical field. In the future, it will be applied to patient populations, including surgical patients, patients with
eating  disorders,  obesity,  and  loss  of  appetite,  and  other  patients  who  cannot  take  in  food  through  their  mouths.  The
prototype device provides new ideas for promoting enhanced recovery after surgery and improving patient experience. 
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肠内营养（enteral nutrition, EN）可为无法满足经口

摄入营养需求量的个体提供关键的常量和微量营养素，

全球接受管饲的患者数量日渐增多，研究报道63.9%的创

伤患者采用管饲或单纯口服的肠内营养供给手段[1-3]。人

在经口进食时会依赖于视觉、听觉、嗅觉、触觉和味觉感

官刺激，大脑神经元接受这些刺激，让患者获得美好的进

食体验的同时，可通过迷走神经通路对胃肠道功能产生

影响，继而促进消化和吸收。然而，临床常用管饲或单纯

口服的肠内营养供给手段，缺少食物色香味的感官刺激，

难以作用于脑-肠轴，不能有效调动大脑神经元诱导胃肠

道相关生理反应及功能表达，这会导致肠内营养不耐受，

患者发生胀气、恶心等不良反应[4]。经典生理学研究表

明[5-6]，非进食状态下的视觉、嗅觉刺激（条件反射刺激）能

促进胃酸分泌和增加胃肠激素浓度，有利于消化道运动

及消化液分泌。基于此，本研究团队提出针对临床非经

口进食肠内营养患者的“假饲”新概念，即模拟经口进食

状态，通过集成视听嗅觉感官刺激大脑神经元，诱导相关

生理反应及功能表达，从而弥补管饲或单纯口服肠内营

养供给手段存在的缺陷问题。

研究报道，虚拟现实（virtual reality, VR）技术是一种

利用计算机及虚拟现实设备完成的沉浸式体验技术，已

广泛应用于医学领域，例如缓解儿童围术期、牙科医疗过

程和分娩过程的焦虑、疼痛等[7-8]，也有研究者将VR技术

应用于进食障碍，均取得良好效果[9-10]。基于VR技术沉浸

式和互动式的特点，本研究拟通过视听嗅觉的VR技术完

成“假饲”，弥补单纯或肠内营养缺乏的感官缺陷。研究

发现，已有虚拟气味技术相关概念文献发表，例如，步进

电机驱动式虚拟嗅觉气味生成装置、日本名古屋大学的

套触觉和嗅觉相结合的感知系统和东京工业大学的全新

的远程嗅觉再现的系统等[11-13]，但仍无临床转化及应用案

例。检索发现，目前国内外仍无基于视听嗅觉的VR假饲

装置研发及应用报道。因此，为促进非进口进食肠内营

养患者胃肠功能的快速康复，提高营养治疗效果，本研究

自主研发集成视听嗅觉的VR假饲装置，并进行使用者设

备可用性主观评价，现报道如下。

 1     设备和方法

 1.1    集成视听嗅觉VR假饲装置硬件开发

VR硬件设备套件包括PICO头戴显示器（自带声音播

放器）、PICO手柄、嗅觉气味盒（图1）、无线网关及配套

护理推车组成，其中嗅觉气味盒、网关及护理推车均为自

主研发。通过硬件集成设计和线路优化，开发嗅觉气味

盒，实现了虚拟进食场景与食物气味释放的同步。具体

研发方法如下：

为实现嗅觉交互功能，提升患者虚拟用餐真实感，设

计一款能同步喷发气味的嗅觉气味盒。参考临床患者胃

管、氧气管安置等特点，利用中望软件进行3D建模打印

气味盒，嗅觉气味盒装置内部包含棉棒填塞孔、振荡波片

（振荡频率160 K，气雾直径10 mm，气味喷发孔洞7 μm）、

信号发送与接收器、电路板和滤片构成。嗅觉气味盒通

过网关装置与电脑链接，网关中的2.4G接收模块发出信

号后与主控制器链接，达到气味扩散的目的。为实现气
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图 1  VR硬件设备图示

Fig 1  VR equipment

第 4 期 李　卡等: 一款集成视听嗅觉虚拟现实假饲装置的研发设计 793  



味交互功能，将无线发射器与VR链接，不同场景使用不

同气味盒，可通过VR程序将不同场景、不同物品的嗅探

意图转化为向控制节点发送不同的命令，控制节点将命

令转化为主电路板上不同通道的振荡信号以实现不同气

味的触发，后者被大功率三极管进行能量放大，传递给超

声晶片，将气味进行雾化。

 1.2    集成视听嗅觉VR假饲装置软件开发

选择中餐厅、甜品店和水果店三3个场景进行开发，

操作者可自由选择包含麻辣小龙虾、腊肉、麻辣豆干、冒

菜、糖油果子、葱油煎饼、卡布奇诺、大麦茶、牛奶、提

拉米苏和蛋糕等23种食品。具体研发方法如下。

 1.2.1    脚本设计

设计场景脚本，根据临床实际情况，调研患者及医护

人员在患者肠内营养期间期望看到的虚拟用餐场景，设

计场景脚本，包括具体场景、对话、出现时长、菜品种

类、呈现方式等。设计交互方式，每个场景配备服务员一

名，设计患者与服务员交互方式，包括服务员形象、行动

轨迹、交流内容与方式等，采用手柄点击选择模式进行。

进行场景建模，采用主流虚拟引擎工具Unity3d.5.x制作，

模型构建与真实物种1∶1比例，非拟人化、非漫画形象，

仿真度高，虚拟场景中平面图片呈现采用PNG和JPEG格

式展示。模型制作精度，单个模型的面数控制2  000面

以内。

 1.2.2    视觉、听觉设计

食物模型构建制作模型材质带有阴影、高光、反射

等效果贴图的烘焙处理，色彩冷暖、敏感保持一致；一

个物件贴一张图，采用实物贴图，场景中连续贴图无明显

缝隙。材质大小长宽像素为2的次方倍数，4 096×4 096>

贴图大小≥1 024×1 024。动态食物模型采用逐帧模型构

建，实现根据环境情况自动发生变化，例如：水、烟雾、太

阳光晕等环境效果，加强现实场景模拟效果的真实性。

患者通过PICO NEO3头盔进行观看用餐场景，实现单眼

分辨率为1 832×1 920，串流新率72/90 Hz，视线角度98°。

物体模型采用fbx或.3ds格式呈现，实现物体模型2 000面

以内，模型的中心点在模型中心位置。

患者在使用过程中，能听到吃、喝、嚼等细节声音，

模拟真实的进食步骤。环境采取轻松的轻音乐，有利于

精神放松，使用PICO头显设备自带扬声器播放。

 1.2.3    嗅觉设计

嗅觉通过嗅觉气味盒、网关和模拟食物气味香水实

现。嗅觉气味盒关键技术包括：①嗅探意图识别，即使用

者将食物通过手柄夹取至嘴边时，嗅觉气味盒喷发相应

气味；②信号解析与转化：当手柄靠近头显设备32 cm时，

嗅觉气味盒将控制气味喷发的电信号转化为振荡信号，

传递至气味盒中的超声晶片；③超声晶片高频雾化：超声

晶片通过2.4 MHz高频振荡，将气味雾化至1～5 μm的微

小气味颗粒；④虚拟现实场景联动：虚实结合，通过使使

用者在虚拟现实世界中品尝美食也能闻到相对应真实食

物气味的方式，在使用过程中，VR可帮助患者轻松切换

各种场景，无缝体验不同的食物，在近乎真实的视听嗅觉

刺激下完成营养供给过程。

气味选择与气味图书馆公司联合定制虚拟场景中食

物气味（表1）。前期场景和食物气味选择基于网络大数

据分析，选择最受大众欢迎的中餐和促进食欲的食物气

味，分别设置中餐馆、水果店和糕点店3个场景，共23种

气味。

 1.3    效果评价指标

设备样机产出后，招募10例临床患者行设备主观可

表 1    气味浓度配比

Table 1    Odor concentration ratio

Scenes Odour Original solution/drop Diluent/drop

A Spicy crayfish 1 6

Dry bean salad 1 3

Xiangxi cured pork 1 3

Maocai 1 3

Scallion oil pancake 1 3

Sugared jelly fruit 1 3

Chinese food environment 1 3

B Peach 1 3

Citrus 1 3

Mango 1 3

Litchi 1 3

Pineapple 1 3

Watermelon 1 3

Green apple 1 3

Fruit store environment 1 3

C Cappuccino 1 3

Barley tea 1 3

Milk 1 3

Tiramisu 1 3

Cake 1 3

Strawberry ice cream 1 3

Graham cracker 1 3

Bakery environment 1 3

　Three scenarios of a Chinese restaurant (A), a fruit store (B), and a bakery
(C) were set up separately.
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用性评价，观察视听嗅觉能否顺利呈现，分别记录3种感

官刺激具体呈现形式及患者主观感受。针对嗅觉气味盒

软硬件适配程度，具体测试方法为使用者试闻不同梯度

浓度气味，>80%使用者（8人）认为浓度适宜时，再记录该

浓度参数（表1）。

 1.4    受试者

患者纳入排除标准同下阶段临床试验。纳入标准：

四川大学华西医院胃肠外科住院患者；年龄<80岁；能独

立操作VR假饲集成装置；自愿参加本研究，签署知情同

意书。排除标准：精神疾病、晕动症，如美尼尔氏综合征

或耳石症等病史者；同时参与其他试验者。本研究已通

过中国临床试验注册及四川大学华西医院生物伦理委员

会批准，临床试验注册号ChiCTR2100051419、伦理批文

号2021年审1087号。

后续临床试验按实验研究多个独立样本比较的秩和

检验样本含量来计算，经文献回顾，参考既往在胃癌患者

中采用加速康复外科或咀嚼口香糖等措施对术后首次排

便时间、排气时间，分别在PASS15.0软件中进行计算。取

估计样本量最大值每组45例（共设2组），考虑到研究对象

脱落，按脱失率20%计算，需要100例，设备主观可用性评

价作为临床试验预实验，选取10%受试者作为评估对象，

即选择10人进行测验。

 2     结果

VR场景视角如图2所示，VR假饲设备视觉、嗅觉、听

觉及设备主观评价见表2。在视觉评价方面，全部使用者

评价视野清晰、实现无阻挡，且菜单节目能够跟随转动，

8人认为场景真实；在听觉评价方面，所有使用者认为声音

大小适宜，且在食物靠近时有咀嚼音；在嗅觉评价方面，

9人在食物靠近时闻到气味，且认为气味真实或部分真实，

设备总体使用感受方便，所有使用者均认为该设备呈现清

晰、能稳定流畅地运行。所有使用者均未出现恶心、眩晕

及呕吐等不良反应。

 
 

 
图 2  多元幻变式虚拟就餐场景示例

Fig 2  Virtual dining scenario
 

表 2    集成视听嗅觉VR装置样机感官主观评价（n=10）

Table 2    Subjective sensory evaluation of the integrated audio-visual-olfactory VR prototype (n=10)
 

Sense Indicator Subjective feelings Case

Vision Is the vision clear？ Clear 10

Is the field of vision blocked? No 10

Is the UI interface blocked? (Does the menu interface follow the player's rotation?) Followed 10

Is the scene realistic? Real 8

Auditory Is the sound clear? Clear 10

Is the sound volume appropriate? Appropriate 10

Do you hear the sound of chewing being played when the food is approaching? Yes 10

Olfaction Can you smell food when it's near? Yes 9

Does the smell feel real? All real 7

Part real 2

Not real 1

Overall experience Is the scene presented clearly? Clear 10

Does the device run stably during use？ Yes 10

Does the device run smoothly during use? Yes 10
 

 3     讨论

本研究中，经生产样机进行临床测试和产品迭代后，

开发完成的集成视听嗅觉VR假饲装置包括硬件设备（集

成化治疗车、VR头显套装、嗅觉气味盒、网络设备）及软

件（串流软件、头显套装支持软件、steam VR、自主虚拟

场景）。其中VR头显套装通过沉浸式显示器和内置扬声

器提供视觉和听觉辅助，呈现全景式用餐场景和咀嚼吞

咽及环境音效提供视听觉刺激；自主研发的嗅觉气味盒

能实现在虚拟场景中触发并在现实世界中嗅到相关气味
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的功能，从而较为完整地发挥沉浸式虚拟进食场景所带

来的视听嗅觉感官刺激。目前已有VR应用于眼视光领域、

床旁康复训练和辅助睡眠等医疗领域的报道[14-16]；护理领

域的VR设备主要针对护理教学、神经系统或肢体功能受

损后康复训练、心理治疗和疼痛护理等应用[17-20]。但暂尚

未见国内外有相关VR技术应用于经口进食受限患者，以

保障机体维持正常的生理功能并提升生活质量的报道，

本VR假饲装置的开发有望扩展VR在医疗领域的应用

前景。

虚拟嗅觉研究的难点在于如何将想要表达的气味效

果通过其他与之不相关的材料产生出来，并按照设计者

的要求在固定的条件下以设定的浓度进行播放[21]。既往

研究研发的虚拟气味产生装置多为外置体积较大的设

备，且未与VR技术结合，难以让使用者产生真实的身临

其境的感受。本VR假饲装置采用配套设计的嗅觉气味

盒及虚拟就餐软件，能够让使用者在虚拟环境沉浸式进

餐的过程中闻到相应气味，气味盒方便携带，不受周围环

境限制，为提供视听嗅觉的沉浸式进食体验提供了基

础。本VR假饲装置解决了多种食物气味模拟的技术难

题，能根据操作者选择的食物喷发出相应气味。目前本

VR假饲装置已完成软件研发、虚拟现实就餐场景制作以

及嗅觉气味盒设计与制作，形成第三代成品，其应用方法

已申请国家发明专利并授权（专利号：ZL 202010753133.1）。

有学者在为青少年神经性贪食症患者设计的虚拟就

餐系统的研究中指出，虚拟就餐场景应具备在虚拟场景

中的食物实现抓取、拿放和旋转等动作，在用户产生饮食

想法的时候，需要用户可以模拟吃掉手里的食物；另外需

要模拟真实的环境，并能够实现环境中相关功能[22]。本

VR假饲装置通过1∶1配比食物和就餐场景进行建模，呈

现真实就餐场景，满足上述食物呈现需求，能够实现食物

多角度观看、模拟食物被夹取时动态呈现形式，患者可扣

动扳机实现就餐场景的位移，按动场景中呼叫铃呼叫服

务员进行互动。听觉模拟舒缓背景音乐、服务员互动声

音以及咀嚼食物时的咀嚼音。研究指出，音乐用于调节

日常生活中的情绪和唤醒，并在临床环境中促进身心健

康和福祉[23]。因此增加使用者听觉刺激有望为其带来情

绪缓和、增加其进食欲望。

本VR假饲装置样机测试效果良好，前期场景和食物

气味选择基于网络大数据分析，后续可进行大范围临床

患者进食需求调研，增加不同文化和饮食地区的场景和

食物，后续研究中也将对受试者进行场景套餐之外的气

味体验测评。针对该VR假饲装置的临床试验正在进行，

待收集更多针对场景、气味体验的真实性数据、临床结

局数据进行反馈后，将针对患者体验进行持续改进，深入

进行产品的转化。未来有望应用于外科手术患者，促进

外科患者安全、舒适、快速康复，提升患者体验提供新思

路。后续将扩大应用至长期禁食患者、老龄期进食障碍

患者、肥胖减肥患者、放化疗后食欲不佳者和社区厌食

症等人群使用。
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