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临床论著

老年视觉评估系统的设计与实现＊

郭盼盼１　李永红１△　熊刚２　余杭１　黄昶荃３　杨小平１

（１．成都信息工程大学电子工程学院，四川 成都　６１０２２５；
２．中国科学院自动化研究所复杂系统管理与控制国家重点实验室，中国 北京　１００１９０；

３．绵阳市第三人民医院老年科，四川 绵阳　６２１０００）

　　摘　要　目的：设计一种数字化的老年视觉评估系统。方法：该系统由ＶＣ＋＋和计算机视觉库ＯｐｅｎＣＶ设计开发完成，数据
库采用 Ｍｉｃｒｏｓｏｆｔ　ＳＱＬ　２００５。结果：该系统包括中央视野、色觉和实物辨别能力三大评估平台，以及系统维护和数据存储和查询等
功能。结论：该系统能够对老年人的视觉进行较精准的评估，可以为老年眼部疾病的早期发现和治疗提供良好的技术支持。

关键词：数字化；视觉评估；眼部疾病

＊基金项目：四川省教育厅重点项目（编号：２０１２ＺＡ０２２）；四川省科技创
新苗子工程项目（编号：２０１４Ｚ０５７）。
作者简介：郭盼盼，女，硕士研究生，主要从事医疗仪器软件开发，Ｅｍａｉｌ：
Ｇｐｐ１９２６＠１６３．ｃｏｍ。
△通讯作者：李永红，男，副教授，主要从事动物行为学与临床医学工程
的研究，Ｅｍａｉｌ：ｌｙｈ１８＠ｃｕｉｔ．ｅｄｕ．ｃｎ。

　　随着年龄的增长，老年人身体各项机能都会衰退，视力也
会随着慢慢地下降。屈光不正和老年性眼病是影响老年视力
的主要原因，老年人常见的眼部病主要有白内障、眼底黄斑病
变、视网膜病变、青光眼等［１－３］。老年人眼部疾病的发病率极
高，严重影响了老年人的视觉质量和生活质量［４］。因此，及时
有效地对老年人的视觉进行评估，能够帮助疾病的早期发现与
治疗，减少老年人的眼部发病率，提高老年人的生活质量。
目前，临床医学上的评估方法基本采用问卷调查、人工统

计的方式，此方法不仅浪费时间，且工作人员计算时可能会出
现统计错误，评估结果的档案不利于储存和管理。随着计算机
在医学领域的广泛应用，出现了大量的医学评估软件［５－６］。本
文设计了一种数字化的老年认知功能评估系统，拟通过良好的
人机界面形式，对老年人的中央视野、色觉和实物辨识能力进
行评估，为老年眼部疾病的早起发现提供技术支持。

１　系统设计

１．１　开发工具和运行环境

系统的开发环境为 Ｍｉｃｒｏｓｏｆｔ　Ｖｉｓｕａｌ　Ｓｔｕｄｉｏ　２０１０，在安装完

ＶＳ２０１０集成开发环境后，配置成ＶＳ２０１０Ｃ＋＋运行环境进行软件开
发。采用ＳＱＬ　Ｓｅｒｖｅｒ　２００８数据库管理系统来存储系统数据，采用
计算机视觉库ＯｐｅｎＣＶ并结合数字图像处理技术来处理系统图像

部分。主机硬件环境为Ｉｎｔｅｌ双核处理器，２．５ＧＨｚ，４．４ＧＢ的内存。
操作系统为Ｍｉｃｒｏｓｏｆｔ　Ｗｉｎｄｏｗｓ７　３２位。

１．２　系统总体结构

系统包括控制主机、显示设备、输入设备和输出设备四大
部分。如图１所示。

图１　系统结构图

控制主机包括视觉评估、数据存储和数据查询三大模块。

视觉评估模块是系统的核心部分，包括中央视野评估平台、色
觉评估平台和实物辨识能力评估平台。这三个平台分别利用
显示设备播放的Ａｍｓｌｅｒ方格表［７］、假同色图和颜色、形状鲜明
的实物图来对老年人的中央视野、色觉和实物辨别能力进行评
估测试。通过输入设备输入相应指令进入视觉评估模块中的
相应评估平台，并通过输出设备输出相应评估平台的评估结
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果。
数据存储模块与视觉评估模块相连接，用于储存测试者的

个人信息及各个评估结果。数据查询模块与数据存储模块相
连接，用于读取数据存储模块中的数据，方便查询测试者保存
的测试信息。

２　系统实现结果

根据系统设计要求，系统实现流程图如图２所示。

图２　系统实现流程图

用户通过注册个人基本信息获得账号和密码，才能进行评
估测试。进入系统后，选择要测试的项目，不同的项目主机显
示不同的测试页面。测试结束后，系统自动给出评估结果，并
将测试结果信息保存到后台数据库中。

２．１　中央视野评估实现

系统利用Ａｍｓｌｅｒ方格表对老年人的中心视野进行评估，
此评估平台的显示界面设有清晰、较模糊和非常模糊三个选
项，测试者根据自己实际感官情况进行选择。此评估平台关联
控制主机设定的标准数据，根据测试者做出的选择，给出中央
视野正常、较模糊和非常模糊需到眼科做进一步检查的评估结
果。具体检查步骤如下：

（１）把方格表放在视平线３０厘米处，要求测试房间光线自
然；

（２）为保证测试者眼中光线均匀清晰，在检查过程中可以
佩戴眼镜；

（３）用手遮盖着左眼，右眼注视着方格表中心的黑点；
（４）重复步骤１－３检查左眼。
当注视中心黑点过程中，发现网格变模糊，形状或颜色发

生异常变化，表明眼底可能出现某种疾病的，需要到眼科医师
那做进一步详细的检查，如图３所示。

２．２　色觉评估实现

色觉功能不容忽视，老年人随着年龄的增长色觉功能会有
所衰退，非正常的色觉衰退可能意味着眼部患有某种疾病。本
系统利用假同色表（色盲体）检查法来评估老年人的色觉功能。
系统通过显示设备播放假同色图，让测试者来辨识图中的

数字和实物。评估平台的显示界面包含一个计时器，播放每张
假同色图片时，在下面的填写框输入辨认结果，输入的辨认结
果与控制主机设定的标准数据比较，根据测试者辨认的结果和

辨认时间结合系统标准给出评估结果。评估标准为：每一幅图
观察不超过５秒钟，如果测试者在５秒钟内辨识出正确结果说
明其色觉正常；如果在５－１０秒钟内辨识出图中实物，表明测
试者色觉有点弱，需要平时多留意；如果在１０秒钟内，测试者
辨识不出表中实物，说明其色觉可能有问题，需要到眼科医师
处做进一步的详细检查。评估实现如图４所示。

图３　中央视野评估

图４　色觉评估

２．３　实物辨别评估实现

实物辨别能力评估是利用 ＭＦＣ知识和ｐｉｃｔｕｒｅ控件制作
图片浏览器，根据图片文件的存储格式，利用双线性插值法［８］

实现图片的无失真的１倍，２倍，３倍的放大和０．５倍缩小，并
记录在相应状态下，老年患者的辨识情况，分析反馈信息给出
视觉评估结果。具体为在不经缩放的图片和０．５倍缩小的图
片上辨认结果正确，说明实物辨别能力正常，其他其他情况均
为实物辨别能力弱。评估实现如图５所示。

图５　实物辨别评估

３　讨论

我国已进入老龄化社会，随着老年人数量的不断增加，老
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年眼部疾病患者日益增长，老年视觉健康已成为影响老年人晚
年生活质量的重要因素［９］。加强老年视觉健康的研究工作，在
社区医院或者医疗服务站进行眼部健康的评估测试，能够及时
发现眼部疾病，帮助提高老年人晚年生活幸福指数，减轻社会
负担。本系统致力于对老年眼部疾病的初步筛查，建立档案信
息库，实现对视觉的综合评估，可广泛应用于社区医院和医疗
服务站等机构。
系统以友好的人机界面呈现评估过程，操作简单，不需要

复杂的训练，非常适合老年人使用。系统对老年人的中央视
野、色觉和实物辨别能力进行评估，并采用计算机软件方式量
化评估结果，避免了人为因素造成的失误和纰漏，缩短了测试
时间，提高了测试的可靠度。系统数据库储存了大量的测试人
员信息，方便了数据的存储和管理，并可以作为医学统计分析
数据，为老年眼部疾病的治疗和预防提供资料。
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机器人辅助腹腔镜膀胱全切术与回肠原位新膀胱术护理＊

何述萍　肖静容　杜光会　李惠玲
（四川省医学科学院·四川省人民医院，四川 成都　６１００７２）

＊基金项目：２０１５年四川省卫生和计划生育委员会科研课题常规项目（编号：１５０２１９）
作者简介：何述萍，女，主任护师，主要从事护理质量管理、临床护理、护理教学，Ｅｍａｉｌ：６９０５８７８７３＠ｑｑ．ｃｏｍ。

　　摘　要　目的：探讨机器人辅助腹腔镜膀胱全切术与回肠原位新膀胱术护理；减少和避免并发症的发生。方法：对１２例膀胱
肿瘤患者进行机器人辅助腹腔镜膀胱全切术与回肠原位新膀胱术的术前准备以及术后观察护理。结果：１２例患者成功接受手术，
术后均末发生并发症，按期出院。结论：机器人辅助膀胱根治性切除术可充分发挥其准确显露和精细重建的优越性。减少对病人
的创伤，缩短住院时间，有利于患者的康复。

关键词：机器人辅助腹腔镜；膀胱全切术；回肠原位新膀胱术；护理

　　根治性膀胱全切术＋回肠新膀胱术是目前治疗肌层浸润 性膀胱癌及对膀胱灌注化疗、免疫治疗耐受的表浅肿瘤的标准

３１１四川生理科学杂志２０１５；３７（３）


