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虚拟现实技术中的身心健康风险与伦理治理路径：

多维度视角的探索
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［摘要］ 随着虚拟现实（virtual reality， VR）技术的迅速发展，其在娱乐、教育、医疗等领域的广泛应用为社会带来了显著

的创新与便利。然而，随着技术的普及，生理与心理健康方面的伦理风险也逐渐显现，尤其是在长时间使用和高沉浸度体验的

情况下。本文从伦理学的角度出发，构建了一个多维度的虚拟现实技术伦理风险框架，涵盖了个人层面的生理健康与心理健

康风险、个体与社会互动层面的社会冷漠与虚拟社区责任感缺失、以及社会制度层面的隐私保护与知识产权问题。基于这些

风险，本文提出了技术治理的系统性路径，包括多方协同的治理模式、教育与赋能的伦理意识提升、以及技术创新与伦理约束

的相互促进。通过政府、科技企业、心理学研究机构与教育部门的常态化协作，结合用户反馈与参与，本文倡导构建一个开放、

透明、包容的人性化技术生态系统，最终推动虚拟现实技术的可持续发展，并促进个体与群体福祉的平衡。
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The physical and mental health risks and ethical governance pathways in virtual reality technology： an exploration from a 

multidimensional perspective
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［Abstract］ With the rapid development of Virtual Reality (VR) technology, its widespread applications in entertainment,
education, healthcare, and other fields have brought significant innovations and conveniences to society. However, as the technology 
becomes more prevalent, ethical risks related to physical and mental health have also become increasingly evident, particularly in the 
context of prolonged use and high-immersion experiences. This paper constructs a multi-dimensional ethical risk framework for VR 
technology, addressing risks at the personal level (physical and mental health risks), the individual-social interaction level (social 
indifference and lack of virtual community responsibility), and the societal-institutional level (privacy protection and intellectual 
property issues). Based on these risks, this paper proposes a systematic approach to ethical governance, including a multi-stakeholder 
collaborative governance model, ethical awareness enhancement through education and empowerment, and the mutual promotion of 
technological innovation and ethical constraints. By fostering continuous collaboration among government, tech companies, 
psychological research institutions, and educational departments, and incorporating user feedback and participation, the paper 
advocates for the construction of an open, transparent, and inclusive human-centered technological ecosystem. Ultimately, this 
approach aims to ensure the sustainable development of VR technology while balancing individual and societal well-being.

［Key Words］ virtual reality; ethical risks; technological governance; personal well-being; collaborative governance

在新技术不断影响和冲击着人类生活经验的

时代，虚拟现实技术的普及成为了社会生活中一个

重要的转折点。特别是在文体娱乐、游戏、教育和

医疗等领域，虚拟现实带来了前所未有的突破性应

用，不仅极大地丰富了人类的日常生活和体验方

式，还在多个行业中打开了新的技术发展方向。在

文娱产业，虚拟现实的沉浸式体验让用户得以进入

一个全新的互动世界，改变了传统的娱乐形式；在

教育领域，虚拟现实技术使学生能够在虚拟环境中

进行实践操作，提高了学习效果与安全性。在医疗
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领域，虚拟现实则为治疗和康复提供了全新的方

法，帮助患者在模拟环境中进行心理治疗和物理恢

复，显著提升了治疗效率。然而，尽管虚拟现实在

许多领域带来了创新与发展，它的广泛应用也伴随

着众多技术与伦理挑战，尤其是对个人健康福祉的

潜在威胁日益突出。正因为如此，深入探讨虚拟现

实技术的伦理问题，尤其是如何平衡技术创新与保

护个人生理与心理健康，已经成为当下科技伦理研

究中的一个重要议题。

本文从科技伦理的视角出发，探讨虚拟现实技

术对个体生理与心理健康可能带来的风险，力图为

这一问题提供切实可行的伦理指导。通过梳理虚

拟现实技术在不同应用场景中的伦理挑战，结合现

代科技伦理学的研究成果，本文旨在为如何应对虚

拟现实技术带来的健康风险，提出具体的伦理建议

与政策框架，推动科技创新与人类福祉的和谐

发展。

1　虚拟现实中的总体风险特征刻画

在应对虚拟现实技术挑战时，全面的风险分析

框架至关重要。为了更深入地理解虚拟现实技术

在不同应用场景中可能引发的伦理问题，本文通过

系统梳理国内外相关研究文献，构建了一个“同心

圆”式的风险分析框架。该框架将虚拟现实技术的

伦理风险划分为 3 个递进层次：个人层面、个体-社
会互动层面和社会制度层面（图 1）。

1.1　个人层面的伦理风险　个人层面的伦理风险主

要聚焦于虚拟现实技术可能对个体生理与心理健

康产生的影响。在生理健康方面，长时间使用虚拟

现实设备可能引发诸如虚拟现实晕动症、眼部疲

劳、颈肩疼痛等健康问题。虚拟现实的沉浸感也可

能使得用户的身体处于不自然的姿势和环境中，长

时间暴露于这种不平衡状态，可能对用户的身体造

成负担。在心理健康方面，虚拟现实的沉浸式体验

可能引发情绪波动，尤其是在青少年及心理脆弱群

体中，可能导致焦虑、抑郁等心理问题的加剧。虚

拟世界的高度拟真性与现实世界的脱节，使得个体

对现实的感知发生偏差，从而产生心理压力或情感

障碍。

1.2　个体-社会互动层面的伦理风险　个体-社会互

动层面的伦理风险涉及虚拟社区中的社会交往与

责任感问题。随着虚拟现实技术的普及，虚拟社区

逐渐成为了人们交往的重要平台，但在这些虚拟空

间中，社会冷漠现象、身份伪造以及群体行为失范

图 1　虚拟现实技术总体风险刻画示意图
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等问题逐渐凸显。在虚拟环境中，个体的行为常常

缺乏现实社会中那种即时的反馈与监督，导致部分

用户在匿名性和虚拟性面前变得冷漠、自私，甚至

进行不道德的行为。此外，虚拟社区中责任感缺失

的问题也逐渐显现，许多用户未能对其在虚拟世界

中的行为承担应有的社会责任，虚拟空间中的暴

力、恶意攻击等行为频繁发生。

1.3　社会制度层面的伦理风险　社会制度层面的伦

理风险涉及信息隐私、知识产权及数字鸿沟等问

题。随着虚拟现实技术的广泛应用，用户在虚拟空

间中产生的大量数据，包括行为数据、情感数据、个

人身份信息等，面临着巨大的隐私泄露风险。此

外，虚拟现实平台的内容创作与知识产权保护问题

也日益严峻，虚拟现实内容的盗版与侵权现象屡见

不鲜。而随着虚拟现实技术的普及，数字鸿沟问题

愈加严重，技术的分配不均可能加剧社会阶层的割

裂与贫富差距。

基于以上 3 个层次的风险分析框架，本文将重

点关注生理与心理健康风险。从个人福祉与技术

伦理的角度出发，提出一些建议，例如增强虚拟现

实设备的健康警示功能、加强对使用者的心理干预

和支持、设计更具包容性的虚拟社区等。通过这些

措施，希望能够在确保虚拟现实技术持续创新的同

时，最大限度地减少其可能带来的健康与伦理风

险，推动虚拟现实技术向着更加人性化、可持续的

方向发展。

2　虚拟现实技术生理风险概述

虚拟现实技术作为一种新兴的沉浸式媒介，在

为用户提供前所未有的体验的同时，也引发了一系

列关于其潜在生理健康风险的哲学和伦理学思考。

这些风险不仅涉及人体的生理机能，还涉及到人与

技术之间的复杂互动关系，以及技术对人类感知和

存在方式的深远影响。

2.1　虚拟现实对视觉系统的影响

2.1.1　视觉疲劳与调节功能削弱　虚拟现实设备的

使用会导致多种形式的视觉疲劳和调节功能变化。

Mon-Williams 等［1］的研究发现，短时间（10 min）观

看需要持续眼部聚焦和调节的虚拟现实显示，虽然

不会导致双眼视觉功能的长期问题，但会引起明显

的视觉疲劳症状。Lee等［2］进一步证实，长时间使用

虚拟现实设备会导致视觉症状问卷（virtual reality 
sickness questionnaire， 虚拟现实 SQ）得分显著增

加，同时最大调节力也会明显下降。

2.1.2　双眼视觉功能变化　关于双眼视觉功能，

Banstola等［3］的研究发现，虚拟现实游戏可能会改变

双眼调节和视觉融合作用，其中一些变化可能具有

积极影响。然而，Viire［4］指出，如果虚拟现实设备设

计不当或使用不当，可能会给双眼视觉系统带来压

力和不适。

2.1.3　长期影响与潜在风险　目前关于虚拟现实使

用的长期影响研究相对有限。Choudhary 等［5］指出，

长时间使用虚拟现实设备可能会导致更严重的视

觉问题，如近视的发展和数字眼疲劳。然而，这些

发现仍需要更多长期追踪研究的验证。

综上所述，虚拟现实技术对视觉系统的影响是

多维度的，包括短期的视觉疲劳。双眼视觉功能的

改变、视觉清晰度的影响以及潜在的长期影响。虚

拟现实技术对视觉系统的影响不仅涉及生理层面，

还涉及我们对视觉现实的理解和构建［6］。这种技术

引发的视觉适应问题可能改变我们感知和解释世

界的方式，从而影响我们的认知结构和世界观。虽

然目前研究显示某些影响可能是暂时的，但仍需要

更多深入研究来评估长期使用的安全性。

2.2　虚拟现实对平衡感和姿势控制的风险

2.2.1　基础姿势稳定性风险　虚拟现实使用导致的

姿势控制系统基础性改变最为直接。Pujiartati 等［7］

和 Bendixen 等［8］的研究证实，虚拟现实环境会导致

显著的姿势稳定性下降，这种不稳定性主要体现在

压力中心位移增加和姿势摆动加剧。这种基础性

改变直接影响用户在虚拟环境中的安全性和操作

准确性。

2.2.2　感觉系统整合障碍　虚拟现实环境特有的视

觉-前庭冲突构成了第二层风险。Nishiike 等［9］指

出，虚拟环境中的视觉信息与前庭系统和本体觉之

间的不匹配，会引发姿势控制紊乱和感觉整合障

碍。这种感觉冲突不仅导致即时的平衡障碍，还可

能引发较为持久的运动病症状。

2.2.3　动态平衡控制缺陷　在动态运动场景中的风

险构成第三个层面。Horsak 等［10］的研究揭示，虚拟

现实环境下的动态平衡控制表现出独特的问题：使

用者的躯干线速度变异性显著增加，同时稳定性边

际减少。这种动态控制能力的下降直接影响用户

在虚拟环境中的运动表现和交互能力。

虚拟现实环境对平衡感和姿势控制的影响反

映了身体在虚拟空间中的重新定位问题［11］。这种

现象挑战了我们对身体边界和空间感知的传统理

解，可能导致我们对现实世界的空间认知发生根本

性变化。前述 4 个层面的风险相互关联，共同构成

了虚拟现实环境对人体平衡控制系统的系统性挑
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战，为相关安全标准的制定和防护措施的开发提供

了重要的理论基础。

2.3　虚拟现实引发的晕动症风险分析

2.3.1　生理应激反应　虚拟现实晕动症（VR motion 
sickness， 虚拟现实 MS）的基础表现是一系列生理

应激反应。Liu 等［12］通过 EEG 研究发现，虚拟现实

MS状态下大脑的特定区域会出现显著的活动改变。

Aspiotis等［13］进一步证实，这些改变涉及后枕区带功

率变化和后枕不对称性，特别是在 beta 和 gamma 频

带中表现明显。这些生理改变构成了评估虚拟现

实 MS即时影响的客观指标。

2.3.2　感知系统冲突　在生理应激的基础上，虚拟

现 实 MS 的 核 心 机 制 源 于 感 知 系 统 的 冲 突 。

Gallagher 等［14］指出，虚拟现实环境中的视觉信息与

内耳平衡感受器之间的不匹配是引发晕动症的主

要原因。Li 等［15］通过 EEG 研究发现，对虚拟现实

MS具有抵抗力的个体显示出独特的神经活动模式，

揭示了感知冲突与生理应激之间的关联机制。

2.3.3　个体差异性风险　在相同的技术参数下，虚

拟现实 MS 的发生仍存在显著的个体差异。Munafo
等［16］的研究表明，性别是影响虚拟现实 MS 敏感度

的重要因素，女性更容易受到影响。Al Zayer 等［17］

发现，通过 FOV 限制可以减少性别差异对虚拟现实

晕动症的影响。这些研究揭示了个体差异在虚拟

现实 MS 风险评估中的重要性，并为制定个性化防

护策略提供了依据。

晕动症作为虚拟现实使用中最常见的生理风

险，体现了人类感知系统在面对虚拟和现实交织时

的矛盾和适应过程。其风险呈现出从基础生理反

应、感知冲突、技术影响到个体差异的多层次特

征［18］。这也为防护措施的开发提供了层次化的思

路：从生理监测、感知协调、技术优化到个性化适

配。这一认识对于建立全面的风险评估体系和制

定有效的防护标准具有重要指导意义。

2.4　虚拟现实引发的心血管系统风险分析

2.4.1　基础生理反应　虚拟现实环境首先引发基础

的心血管生理反应。Malińska 等［19］的研究表明，在

虚拟现实沉浸式训练中，参与者的心率变异性

（heart rate variability， HRV）在时间域和频率域上均

出现显著变化，特别是低频谱功率的增加，表明交

感神经活动增强。这种基础生理反应构成了虚拟

现实心血管风险的首要层面。

2.4.2　自主神经系统失调　在基础生理反应之上，

虚拟现实可能导致自主神经系统的调节紊乱。

Kazzi等［20］观察到，在虚拟现实增强的冥想指导过程

中，参与者的 HRV 的低频功率增加而高频功率减

少，显示交感神经活动增强的同时副交感神经活动

减弱。这种自主神经系统的失衡可能带来更广泛

的心血管影响。

2.4.3　特殊人群的易感性　不同人群对虚拟现实引

发的心血管反应表现出不同的易感性。Elzeky等［21］

研究发现，在透析患者中，虚拟现实可以显著影响

心率和血压等指标。Lebamovski 和 Gospodinova［22］

则观察到，在压力情境下，虚拟现实环境可能加剧

心血管应激反应。这种个体差异性使得心血管风

险的评估和预防变得更加复杂。

虚拟现实体验引起的心血管系统变化反映了

虚拟经验对真实身体的直接影响［23］。其影响呈现

出从基础生理反应、自主神经系统调节、血流动力

学改变到个体差异性的多层次特征。未来研究应

着重关注这些风险因素间的交互作用，建立更全面

的评估体系，并针对不同人群制定差异化的防护策

略。特别需要注意的是，某些具有心血管基础疾病

的患者可能需要更严格的监测和个性化的使用

方案。

2.5　虚拟现实引发的神经系统风险分析

2.5.1　感知系统冲突　最基础的神经系统风险源于

感知信息的冲突。Gallagher 等［14］指出，虚拟现实环

境中的视觉信息与前庭系统信息的不匹配会导致

前 庭 诱 发 肌 电 位（vestibular evoked myogenic 
potentials， VEMP）发生改变。这种初级感知系统的

冲突构成了神经系统风险的基础层面，直接影响个

体的空间定向和平衡控制。

2.5.2　神经系统基础性改变　在感知冲突的基础

上，会出现神经系统的功能性改变。Grosprêtre等［24］

发现，虚拟现实模拟环境能导致脊髓兴奋性的显著

变化，特别是 H 反射的降低。这种神经系统的基础

性改变反映了中枢神经系统对虚拟环境的适应性

反应，可能影响运动控制和姿势调节。

2.5.3　神经可塑性异常　最高层次的风险涉及长期

神经可塑性的改变。Albani等［25］在帕金森病患者中

观察到，虚拟现实可能诱发视觉幻觉，这种现象与

神经系统的病理性改变相关。这表明长期虚拟现

实暴露可能通过改变神经可塑性机制，对神经系统

产生持久的结构性和功能性影响。

长期使用虚拟现实对神经系统的影响涉及到

神经可塑性和意识状态的深层问题［26］。虚拟现实

对神经系统的影响呈现出从感知整合、基础神经功

能、自主神经调节到神经可塑性的递进式风险特

征。这种层次性不仅反映了神经系统功能的组织

46



元宇宙医学  2024 年 12 月第 1 卷第 4 期    Metaverse in Medicine，  2024，Vol. 1， No. 4
规律，也揭示了虚拟现实可能影响神经系统的不同

途径和机制。这一认识对于制定预防策略和使用

指南具有重要意义，特别是对于具有神经系统疾病

易感性的人群，需要建立更有针对性的防护措施和

监测机制。

2.6　虚拟现实引发的肌肉骨骼系统压力分析

2.6.1　神经肌肉协调紊乱　最基础的肌肉骨骼系统

压力源于神经肌肉协调的改变。Grosprêtre 等［25］研

究发现，虚拟现实环境中的运动模拟会导致脊髓兴

奋性发生显著变化，影响肌肉的基础活动模式。

Hao 等［27］进一步观察到，虚拟现实中的视觉扰动会

导致下肢肌肉活动增加，且在女性中表现更为明

显，这种神经肌肉协调的紊乱构成了肌肉骨骼系统

压力的基础。

2.6.2　姿势稳定性异常　在神经肌肉协调紊乱的基

础上，会出现姿势稳定性的异常。Pujiartati 等［7］发

现，长时间使用虚拟现实设备会显著增加用户的姿

势稳定性参数，如平均距离和摆动面积。Jeong等［28］

指出，这种不稳定性与虚拟现实设备的光学条件密

切相关，不适当的光学设置会导致更大的姿势

摆动。

2.6.3　代偿性运动模式　最复杂的压力源于代偿性

运动模式的形成。Hodgson 等［29］的研究显示，在虚

拟现实环境中，用户往往会采用非自然的代偿性运

动模式来适应虚拟任务需求，这种适应性改变可能

导致肌肉骨骼系统的长期失衡和慢性损伤风险

增加。

虚拟现实设备使用导致的肌肉骨骼系统压力

反映了技术与人体工程学的交互［30］。虚拟现实对

肌肉骨骼系统的影响呈现出从神经肌肉协调、姿势

稳定性、局部负荷到整体运动模式的递进式压力特

征。这提示我们在虚拟现实系统设计和使用中需

要采取综合性的防护策略：优化视觉反馈机制以减

少神经肌肉紊乱，改进设备人机工程学设计以维持

姿势稳定性，控制使用时长以避免局部肌肉疲劳，

并通过合理的任务设计来预防不良代偿模式的形

成。特别是对于特定人群（如老年人或肌肉骨骼系

统疾病患者），可能需要更为个性化的使用方案和

更严格的监测机制。

3　心理健康风险综述

3.1　虚拟现实引发的现实解离与身份认同危机分

析　虚拟现实环境可能引发用户的解离体验，包括

去人格化和去真实感。虚拟现实不仅能引起解离

体验，还可能降低用户在客观现实中的存在感［31］。

这种现象与用户在虚拟环境中的沉浸度和个人解

离倾向密切相关［32］。长期沉浸在虚拟世界中可能

导致用户对现实世界的认知产生偏差，甚至引发身

份认同危机。

（1）基础认知失调。最基本的风险源于认知系

统的失调。Aardema 等［31］研究发现，虚拟现实环境

会导致用户出现解离现象，包括去个性化和去现实

化，降低用户对客观现实的感知。这种认知失调构

成了现实解离和身份认同危机的基础层面，直接影

响用户对自我和环境的基本认知。

（2）身份边界模糊。在认知失调的基础上，会

出现身份边界的模糊。Yang等［33］指出，虚拟现实环

境中的自我扩展体验具有双刃剑效应，虽然可以增

强自尊和生活满意度，但也可能导致自我概念的不

连贯性。Davis 和 Chansiri［34］进一步发现，虚拟身份

的多重性可能超越视觉偏见，但同时也带来身份整

合的挑战。

（3）现实感知扭曲。第三层风险涉及现实感知

的扭曲。Bengtsson 和 Van Couvering［35］研究发现，虚

拟现实环境中的技术“故障”不仅影响沉浸感，还可

能改变用户对现实的理解和批判性反思能力。这

种扭曲可能导致用户在现实和虚拟世界之间产生

长期的认知冲突。

（4）社会适应障碍。最复杂的风险表现为社会

适应的障碍。Freeman 等［36］指出，虚拟现实使用可

能导致用户出现心理健康问题，如焦虑和抑郁。这

种社会适应障碍不仅影响个体的心理健康，还可能

导致更广泛的社会功能受损。

虚拟现实引发的现实解离与身份认同危机呈

现出从基础认知、身份整合、现实感知到社会适应

的递进式风险特征。这提示我们需要采取综合性

的防护策略：加强认知训练以维持基础现实感；建

立身份整合机制以防止过度分散；开发现实锚定技

术以维持现实感知；提供社会支持系统以促进适

应。特别是对于易感人群（如青少年或有精神健康

问题的个体），可能需要更严格的使用指南和更全

面的支持系统。未来研究应着重关注这些风险因

素的长期累积效应，建立更完善的预警机制，并为

不同群体制定个性化的防护策略。

3.2　虚拟现实引发的信息过载与认知负担风险　虚

拟现实环境中丰富的感官刺激可能导致信息过载。

用户需要同时处理大量的视觉和听觉信息，这可能

导致认知资源的过度消耗［37］。持续的高强度信息

输入可能引发注意力分散、记忆力下降等认知

问题。
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（1）多模态信息整合压力。最基础的认知负担

源于多感官信息的过载与整合困难。 Barreda-
Ángeles等［38］发现，沉浸式非虚构 360°视频会降低用

户的专注力、信息识别和提示回忆能力。这种多模

态信息的同时输入构成了认知负担的首要压力源，

直接影响用户对信息的初步处理能力。

（2）基础感知系统紊乱。在多模态信息整合压

力的基础上，会出现感知系统的紊乱。Rettinger
等［39］研究发现，虚拟现实环境中的视觉复杂性会显

著影响认知负荷。Guo 等［40］进一步指出，这种复杂

性会导致深度感知和立体视觉疲劳（stereoscopic 
visual fatigue， SVF）。这种感知系统的紊乱反映了

大脑在处理虚拟现实环境信息时的适应性失调。

（3）高级认知功能障碍。最终，持续的信息过

载会导致高级认知功能的障碍。Nürnberger等［41］发

现，虚拟现实中的视觉-前庭信息不匹配会导致大

脑信息流减少。Peterson 等［42］也观察到虚拟现实环

境中的高度暴露会增加生理压力和认知负荷。这

种高级认知功能的障碍可能表现为决策能力下降、

注意力分散和执行功能紊乱。

虚拟现实引发的信息过载与认知负担呈现出

从多模态信息整合、感知系统紊乱、工作记忆耗竭

到高级认知功能障碍的递进式特征。这种层次性

揭示了认知负担的累积效应：初始的信息整合困难

引发感知系统紊乱，进而导致工作记忆容量不足，

最终影响高级认知功能。这一认识对于理解虚拟

现实使用的潜在风险具有重要意义，特别是在评估

长期使用影响时需要考虑这种递进式损害的可

能性。

3.3　虚拟现实引发的情绪体验加剧分析　（1）情绪

唤醒水平提升。最基本的影响体现在情绪唤醒水

平的提升。Tian等［43］研究发现，相比 2D 环境，3D 虚
拟现实环境能够提供更强烈的感知体验，引发更强

烈的情绪反应。这种基础情绪唤醒的增强构成了

情绪体验加剧的首要层面，直接影响用户的即时情

感状态。

（2）情绪-认知失调。在情绪唤醒基础上，会出

现情绪与认知系统的失调。Diemer 等［44］指出，虚拟

现实环境中的情绪体验与感知和概念信息之间存

在分离，这种分离导致用户在虚拟环境中的情绪反

应可能超出认知控制的范围。Berk 等［45］进一步发

现，这种失调会引发生理和心理反应的显著变化。

（3）情绪调节能力受损。情绪-认知失调进一

步导致情绪调节能力的受损。Lee 等［46］研究表明，

特别是在社交连接性和自尊较低的情况下，虚拟现

实参与度的增加会加剧抑郁症状。这表明虚拟现

实环境可能干扰用户正常的情绪调节机制。

对于某些人群，尤其是具有高特质焦虑的个

体，虚拟现实环境可能会放大他们的情绪反应。

Schweizer 等［47］的研究表明，这种情绪加剧可能增加

发展创伤后应激障碍（post-traumatic stress disorder，
PTSD）的风险。因此，在设计和使用虚拟现实应用

时，需要特别关注用户的心理承受能力。虚拟现实

引发的情绪体验加剧呈现递进式特征，揭示了情绪

体验加剧的发展机制：最初的情绪唤醒增强导致情

绪-认知系统失衡，进而影响情绪调节能力，最终可

能形成持续的情绪改变。这一认识对于理解虚拟

现实使用的潜在风险具有重要意义，特别是在评估

长期使用影响时需要考虑这种递进式损害的可

能性。

3.4　虚拟现实引发的虚拟伤害真实心理影响　（1）
感知威胁与焦虑。最基本的心理影响表现为感知

威胁引发的焦虑反应。Loranger 等［48］研究发现，在

虚拟酒吧环境中模拟性侵场景会引发显著的焦虑

和负面情绪。这种焦虑反应不仅存在于即时体验

中，还可能延续到现实生活中。Brown 等［49］进一步

证实，虚拟现实环境中的威胁场景会导致状态性焦

虑的显著增加。

（2）解离体验。在感知威胁的基础上，用户可

能出现解离体验。Aardema 等［50］指出，虚拟现实环

境会导致解离现象，降低用户对客观现实的感知。

这种解离体验可能导致用户在虚拟和现实之间的

界限变得模糊，增加心理脆弱性。

（3）创伤后应激反应。更严重的影响表现为

PTSD。Porta 等［51］的研究显示，虚拟现实环境中的

性暴力和骚扰可能导致类似于现实创伤的心理反

应。这种虚拟创伤不仅影响用户的即时心理状态，

还可能引发长期的创伤后应激症状。

虚拟环境中的伤害虽然发生在数字世界，但其

心理影响却是真实的。这不仅包括虚拟性侵害，还

包括更广泛的心理伤害，如焦虑和负面情绪［52］。

Blackwell 等［53］强调，社交虚拟现实中的骚扰和侵犯

个人空间的行为可能会给用户带来强烈的不适感，

这种不适感因虚拟现实的高度沉浸性被进一步放

大。虚拟现实引发的虚拟伤害导致的真实心理影

响提示：虚拟伤害虽发生在虚拟环境中，但其心理

影响可能与真实伤害相当。不同类型的虚拟伤害

可能通过不同机制影响用户的心理健康；某些用户

群体可能对虚拟伤害特别敏感，需要额外的保护措

施。虚拟伤害的影响可能具有累积性和长期性，需
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要持续关注。这一认识对于制定虚拟现实使用指

南和保护措施具有重要意义，特别是在涉及敏感内

容和特殊人群时，需要建立更严格的安全机制和心

理支持系统。

3.5　虚拟现实引发的认知偏差风险　（1）感知信息

失真。最基础的认知偏差源于感知信息的失真。

Harris 等［54］研究发现，虚拟现实环境中感知信息的

损失会显著影响视觉引导行为。Gao等［55］进一步证

实，虚拟现实中的深度感知冲突会引发错误事件相

关电位（event-related potential， ERP）的显著变化，

这种基础感知的失真构成了认知偏差的首要层面。

（2）多感官整合紊乱。在感知信息失真的基础

上，会出现多感官信息整合的紊乱。Gehrke 等［56］发

现，虚拟现实环境中的视觉-触觉不匹配会引发预

测错误负相关成分。这种多感官整合的紊乱不仅

影响即时感知，还可能导致更复杂的认知偏差。

（3）空间认知扭曲。第三层表现为空间认知的

扭曲。Riecke 等［57］研究发现，即使在高质量虚拟现

实环境中，用户仍会出现显著的左右方向混淆错

误。Kelly等［58］指出，这种空间认知扭曲与头戴显示

设备的特性密切相关，影响用户的空间导航和定位

能力。

（4）现实边界模糊。最复杂的认知偏差体现为

现实边界的模糊。Drori等［59］研究显示，虚拟现实环

境可能影响用户的现实感判断，并与精神病前驱症

状相关。Bonnail等［60］进一步发现，用户可能出现现

实与虚拟记忆源的混淆，这种现实边界的模糊可能

导致更深层的认知功能紊乱。

虚拟环境可能模糊用户对虚拟和现实行为的

区 分 ，导 致 认 知 混 乱 和 决 策 失 误［61］。 Carter 和

Egliston［62］指出，虚拟现实中的“完美数据”幻想可能

导致用户过度信任数据，忽视其中可能存在的偏差

和局限性。这种认知偏差可能对用户在现实世界

中的判断和决策产生负面影响。虚拟现实引发的

认知偏差呈现出从感知失真、多感官紊乱、空间扭

曲到现实边界模糊的递进式特征。这揭示了认知

偏差的累积机制：基础感知的失真导致多感官整合

障碍，进而影响空间认知，最终可能引发现实感的

混淆。这一认识对于理解虚拟现实使用的潜在风

险具有重要意义，特别是在评估长期使用影响时需

要考虑这种递进式损害的可能性。

3.6　虚拟现实引发的暴力倾向分析　（1）暴力认知

扭曲。最基础的影响表现为认知层面的改变。Zhao
等［63］研究发现，虚拟现实中的暴力内容会影响用户

的认知加工过程，导致对暴力的容忍度增加。

Anderson 等［64］的元分析进一步证实，这种暴力内容

会降低同理心，影响亲社会行为。这种认知层面的

改变构成了暴力倾向的基础。

（2）攻击性增强。在认知扭曲的基础上，会出

现情绪反应的增强。Arriaga 等［65］发现，在使用虚拟

现实系统进行暴力游戏时，用户表现出更强烈的攻

击性情绪反应。Lee 等［66］进一步指出，这种虚拟世

界中的愤怒情绪会持续存在并影响用户的情绪

状态。

（3）群体暴力倾向。个体的暴力倾向可能通过

群体认同得到强化。Miconi 等［67］研究显示，在线社

交互动的偏好与暴力极端化支持之间存在关联。

这种群体认同的强化可能使个体的暴力倾向得到

进一步巩固和扩大。

虚拟现实中的暴力内容可能对用户，特别是儿

童和青少年的心理发展产生不良影响。Terbeck
等［68］发现，在虚拟环境中遭遇挑衅或攻击时，用户

可能产生强烈的攻击性反应。刘桂芹和张大均［69］

进一步指出，暴力内容可能引起不良生理反应、激

活攻击性认知，甚至增加现实中的攻击行为。虚拟

现实引发的暴力倾向揭示了其形成机制：认知层面

的改变引发情绪反应，进而影响行为模式，最终通

过群体认同得到强化。这一认识对于理解和预防

虚拟现实相关的暴力倾向具有重要意义。

4　伦理治理与多方协同：构建虚拟现实技术的健康

生态

我们已经尝试总结了虚拟现实技术中的种种

风险，在最后的部分我们将试图通过设计伦理与关

怀伦理视角，讨论如何有效治理虚拟现实技术的伦

理问题，保障用户的身心健康。本文提出的治理建

议，旨在从多个维度加强伦理约束与风险管理，推

动虚拟现实技术在保障健康的基础上实现可持续

发展。

4.1　虚拟现实技术的伦理治理需要一个系统性治理

路径与多方协同治理框架　政府、科技企业、心理学

研究机构和教育部门等多方应建立常态化的协作

机制，共同制定和动态更新虚拟现实技术的使用指

南。技术的快速发展要求伦理治理不仅要应对当

前的问题，还需具备灵活应变的能力。因此，治理

框架应保持动态性，根据实际应用场景与新兴问题

进行持续更新。例如，随着技术的进步，可能出现

新的健康风险和伦理挑战，政府应根据技术发展趋

势及时调整政策，科技企业则需在产品设计中融入

更多的伦理考虑，心理学研究机构可以为技术优化
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提供科学依据，教育部门则应注重对社会大众，尤

其是用户群体的伦理教育与知识普及。这一治理

框架应强调多方合作的优势，形成从政策制定、技

术研发、伦理审查到公众教育的全面覆盖。更为重

要的是，这一治理模式应避免仅仅依赖自上而下的

规范，而应鼓励用户参与其中，收集并反馈用户的

使用体验与伦理困惑。在此过程中，用户的声音不

应被忽视，透明开放的治理模式可以为技术发展提

供多元的视角，确保治理机制的全面性与有效性。

4.2　教育与赋能是虚拟现实伦理意识是治理的重要

组成部分　用户的伦理意识和理性认知提升是保障

虚拟现实技术健康发展的关键。在技术本身带来

便利与创新的同时，用户对潜在风险的认知也应得

到同步提升。因此，学校、社区和媒体等机构应联

合开展针对性的教育项目，帮助用户理解虚拟现实

技术的利与弊，培养健康的使用习惯和风险管理能

力。这不仅仅是关于技术风险的科普教育，更是一

个培养批判性思维与自我调节能力的过程，帮助用

户主动管理虚拟现实使用中的潜在风险，避免过度

沉迷、心理依赖或滥用技术。同时，教育机构也应

引导学生认识虚拟现实技术所带来的伦理困境，培

养其在虚拟空间中的道德判断力。通过在教育体

系中融入虚拟现实技术的伦理课程，可以让未来的

用户具备更强的伦理意识，从而避免在面对虚拟世

界与现实世界界限模糊时出现心理失衡或行为偏

差。此外，媒体的普及作用也不可忽视，媒体可以

通过广泛传播虚拟现实的伦理话题，提升公众对技

术伦理问题的关注和理解，为建设更加理性的使用

环境奠定基础。

4.3　尊重个体福祉的设计伦理与是产业发展的护航

者　虚拟现实技术的创新不应以牺牲伦理为代价，

而应与伦理约束相辅相成。优秀的伦理治理体系

应该成为推动技术发展的催化剂，而非阻碍。技术

创新的动力源于人类不断追求新知与提升生活质

量的需求，然而，在这一过程中，伦理问题不可忽

视。伦理约束并非限制技术的进步，而是为技术创

新指引正确的方向，确保其在满足需求的同时不损

害用户的健康和社会的整体福祉。一个合理的伦

理治理框架应包括持续的伦理影响评估。通过对

虚拟现实技术应用场景的伦理评估，及时发现潜在

的伦理问题，并采取措施加以纠正。这种评估应是

动态的、前瞻性的，而非事后追责的被动反应。例

如，在技术研发过程中，通过前期的伦理审查和用

户反馈，及时调整设计方案，避免过度暴露用户于

可能的心理与生理风险之中。伦理审查不仅应关

注当前技术的影响，还应预测未来可能带来的深层

次问题，如对社交行为、身份认同、隐私保护等方面

的影响。

4.4　用超越技术的目光看待技术　未来人类社会的

技术、文化与社会生活是密不可分的整体。虚拟现

实技术不仅仅是一种娱乐工具，它更可能在未来重

塑人类的感知、互动和对世界的理解。随着技术的

不断进步，虚拟现实可能成为人类生活中不可或缺

的一部分，甚至在某种程度上影响到我们的思维方

式、社会交往方式以及情感体验。因此，虚拟现实

技术的伦理治理不能仅停留在技术本身的层面，更

应超越其应用，深入探讨技术在社会文化层面的深

层次影响。虚拟现实的普及可能对社会结构产生

深远影响。它不仅改变了人们的娱乐方式，也可能

重塑教育、医疗、工作等各个领域的运作模式。更

重要的是，虚拟现实技术有可能改变人类与社会的

互动方式，塑造新的社会关系和文化价值观。因

此，虚拟现实技术的伦理治理应该从哲学的角度审

视其在社会文化层面上的作用，探索其如何影响个

体与群体、现实与虚拟、理性与情感之间的关系。

我们不应仅仅以技术是否先进为标准，更应从人类

社会的长远发展出发，审视虚拟现实技术带来的文

化意义与价值取向。

5　小 结

虚拟现实技术的发展充满潜力，但也带来了不

可忽视的伦理风险。通过多方协同的治理机制、教

育赋能、伦理影响评估等手段，我们可以为虚拟现

实技术的发展提供更为完善的伦理框架。在这一

框架下，技术创新与伦理治理相辅相成，推动技术

发展与社会福祉的和谐统一。最终，虚拟现实技术

的伦理治理不仅是对技术本身的约束，更是对未来

社会形态的深刻思考。通过审慎的治理与持续的

反思，我们可以引导虚拟现实技术朝着更加尊重人

性、促进个体与群体共同发展的方向前进。

伦理声明 无。
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