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摘要：目的 研究听觉、触觉与视觉多感官刺激因素介入阿尔茨海默病老人护理的反馈效果，借助智能

软硬件技术增强其对音乐的感知，设计多感官交互的老人智能穿戴产品。方法 根据感知替换及通感原理，

创建能够将音乐转化为振动及视觉信息的感官替代方法，并通过实验测试分别验证听–触觉和听–触–视

觉两类多感官交互原型的可行性。结果 在融合听–触觉的基础上加入视觉设计，可以更好地激发老人的

言语行为能力。在收集被试者使用反馈分析结论的基础上设计了一款指尖振动音乐可穿戴设备——指尖

钢琴，通过提供以触觉、听觉、视觉融合的多感官体验来促进患者的主动行为。结论 多感官交互产品

的设计对改善阿尔茨海默病患者的情绪和主动行为具有一定的效果，对老年患者身体健康和生活质量的

提高具有积极意义。 
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Design of Smart Wearable Products for the Elderly of Alzheimer's  

Disease Based on Multi-sensory Interaction 
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ABSTRACT: The work aims to investigate the involvement of auditory, tactile and visual multi-sensory stimuli in the 

care of the elderly with Alzheimer's disease, to enhance their perception of music with the help of smart hardware and 

software technologies, and to design a smart wearable product for the elderly with multi-sensory interaction. Based on the 

principles of perceptual substitution and empathy, a sensory substitution method was created to transform music into vi-

bratory and visual information. And experimental tests were conducted to verify the feasibility of the auditory-tactile and 

the auditory-tactile-visual multi-sensory interaction prototypes. Adding visual design based on the integration of audi-

tory-tactile senses can better stimulate the speech behavior ability of the elderly. A fingertip vibrating music wearable de-

vice, the Fingertip Piano, was designed based on the result of analysis on feedback from the subjects to promote active 

behavior by providing a multi-sensory experience that integrates touch, hearing and vision. The design of the 

multi-sensory interactive product is effective in improving the mood and active behavior of Alzheimer's patients and has 

positive implications for the physical health and living quality of elderly patients. 
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随着我国社会老龄化程度加剧，老年疾病患病人

数也逐年升高，其中阿尔茨海默病（Alzheimer's Dis-

ease，AD）尤为突出，目前我国 AD 患者约为 750 万
[1]，是全球老年痴呆症患者数量最多的国家。阿尔茨

海默病患者的症状通常表现为：认知功能下降，常面

临负面情绪并普遍存在沮丧、抑郁心理，对事物缺乏

兴趣和行动力，进而表现为行为退缩[2-3]。阿尔茨海

默病严重威胁着老年人的健康，给照护者、家人和社

会都带来了巨大的负担，因此面向 AD 患者的老年医

疗护理成为重要的社会问题。在对阿尔茨海默病的治

疗中，多感官交互产品被越来越多地用于辅助高龄患

者接受非药物的治疗干预。尽管药物干预能从一定程

度上缓解症状，但其疗效有限，有些药物甚至会带来

副作用，因此近年来诸多研究人员建议用非药物干预

手段替代药物用于一线治疗中。在众多非药物疗法

中，多感官刺激干预由于具有无侵入性、低成本且无

不良反应等优点，被越来越多地用于对老年患者的治

疗中[4]。 

1  多感官设计在老年医疗护理中的应用 

1.1  多感官交互设计 

在医疗领域的多感官交互设计研究中，研究人员

综合运用视觉、听觉、触觉、嗅觉等感官进行体验活

动设计，以达到促进患者主动行为、激发积极情绪和

辅助认知康复的目的。其中，音乐早已被证明能够有

效改善阿尔茨海默病患者的负面情绪，并能缓解其认

知和行为问题，因此音乐作为听觉刺激是较为基础的

干预辅助方式[5]。此外，视觉和听觉刺激的组合也较 
 

为常见，例如，Huldtgren 等[6]借助嵌入式传感技术设

计制作了一款交互式书籍，见图 1a，用户在浏览书

页图像的同时能够通过翻页、触摸、按压等简单的手

势来触发对应的声音和音乐。该设计被运用于对老年

痴呆患者的回忆疗法中，被证明能够有效唤起患者的

回忆，诱发他们进行更多的自主行为（如自主阅读、

交流谈话等）。近年来，研究人员又开始着眼于探索

触觉刺激对老年群体的影响和干预效果。Schelle 等[7]

设计了一款触觉枕头，见图 1b，用户抚摸、轻拍枕

头等动作能够触发不同的触觉振动反馈模式，该设计

旨在通过一种有趣的交互方式来鼓励老年痴呆患者

与其家人进行交流，在产品测试中五分之三的患者被

观察到更乐意主动与家人进行交谈和肢体接触。 

1.2  多感官可穿戴设备 

除了常规的交互产品形式之外，基于可穿戴设备

形式的多感官设计研究也已广泛存在。香港理工大学

的 Kim 等[8]设计开发了一系列适老化交互式纺织品，

见图 1c、图 1d，由聚合物光纤材料织物（POF）和

集成的传感器制作而成，通过提供视觉、触觉感官刺

激来提示行动不便的老人适时进行锻炼。另外，干预

类医疗设备面临的一个障碍就是老年患者的抵触、恐

慌心理，因此 Yamazaki 等[9]提出有必要开发更加轻

便、更宜人的可穿戴设备。他们所开发的音乐振动设

备能够为患者提供声学振动刺激，可应用于日常场景

来缓解患者的紧张和疼痛。可穿戴形式的多感官交互

设备有其便捷性——不依赖于环境和专业医护人员

的全程参与，仅仅穿戴在患者身上就能提供辅助，因

此具有更大的发展前景和应用潜力[10]。 

 
 

图 1  多感官交互设计 
Fig.1 Multi-sensory interaction design 

 
1.3  多感官应用趋势分析 

众多研究已表明，多感官设计在老年医疗护理

中的应用正逐步增多，对老年人的精神行为及心理

状态有较为积极的改善。在对阿尔茨海默病老年患者

的交互设计中，触觉的介入可以通过多感官的刺激增

强多维度的体验及系统的交互性。但由于触觉技术具

有一定的复杂性，过去的多感官研究通常以视觉和听

觉刺激作为主导手段，与触觉等其他感官刺激的组合

应用实例还较少，基于多感官的系统性交互设计案例

较为匮乏。因此，触觉结合视、听觉在老年护理中的

交互设计产品开发还有待进一步探索和验证。 

2  面向阿尔茨海默病患者的多感官交互原

型构建 

2.1  听–触觉交互原型构建 

2.1.1  基于感知替换理论的听觉与触觉转换方法 

在听觉和触觉的感官层面，针对老年人听力下降
的问题，基于感知替换理论研究创建了一种能够将音
乐转化为振动的算法[11]，来增强阿尔茨海默病患者对
音乐的感知。感知替换理论即在两种不同的模态之间
建立特征映射关系，从而通过替代模态表达原始模
态。在音乐的诸多特征中，音强可以通过触觉的振动
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感知强度被重新构建[12]，该种转换方式能够反映音乐
节奏的变化，从而增进听众对音乐的感知和理解，特
征图解见图 2。通过将音强特征转换为振动强度特征
的方法来开发原型，可以控制触觉刺激模式的变化，
进而重构音乐的节奏信息。 

 

 
 

图 2  感知替换特征解析 
Fig.2 Analysis of perceptual replacement characteristics 

 

2.1.2  触觉振动原型架构 

触觉振动原型的硬件端是基于 Arduino 的微控制
器系统和振动电机，软件端是基于 p5.js 的网页程序。
听觉和触觉两种模态之间的转换过程见图 3，网页端
可将获取到的音乐振幅值提取出来后传输给主控制
器，主控制器会对信号作进一步分析，将音乐振幅数
据与电机振动的不同强度和数量相对应，完成对应关
系转换后，Arduino 平台再给振动电机发送 PWM 信
号从而驱使电机振动。原型结构本质上是将音乐的振
幅值转换为 PWM 信号发送给电机，最终反映到电机
的振动强度和振动数量上，当音乐振幅值低时，只有
一个电机振动，随着振幅增强，则有更多的电机依次
振动，该结构旨在通过振动触觉刺激帮助阿尔茨海默
病患者感知音乐的节奏变化。 

2.2  听-视觉交互原型构建 

2.2.1  基于通感原理的听觉与视觉映射构建方法 

在听觉和视觉的感官层面，基于通感原理构建听

觉和视觉的映射关系，进行音乐可视化的视听映射设

计。对于通感，浅层次的理解可将其看作是以一种感

觉为引导去体验和理解另一种感觉的过程，而更深层

次的理解则将其表述为一种由外界刺激所产生的多

感官映射的认知现象，视觉和听觉的感觉域可以在不

同层次的相互转换和映射中构建通感体验[13]。Miller

等 [14]的研究构建了音乐符号可视化设计的结构化方

法，方法具体为：第一步将音乐进行特征提取，第二

步将音乐特征进行数据转化，第三步将音乐特征的数

值进行视觉映射，对应格式塔原则和视觉要素，第四

步构建视觉结构设计，第五步输出给用户。通过该方

法构建听–视觉交互原型，将音乐特征转化为视觉特

征，表达出符合阿尔茨海默病老人情感认知的音乐内

涵，提升音乐体验。 

2.2.2  音乐可视化设计原型架构 

在音乐听–触觉融合的基础上，结合视觉感官刺

激可以帮助阿尔茨海默病患者更好地感受音乐。依据

布鲁夏（Brucha）[15]理论，音乐的体验层次可以分为：

前音乐层、音乐层和外音乐层。振动触觉可以有效增

强前音乐层和音乐层的体验，而视觉可以更好地表达

外音乐层的特征。本设计中的听觉和视觉映射转化见

图 4。第一步：对音乐特征进行分析，在三个音乐体

验层级上获得不同的音乐物理及语义情感特征。第二 

 

 
 

图 3  听觉和触觉的转换过程 
Fig.3 Auditory and tactile transformation process 

 

 
图 4  听觉和视觉映射转化过程 

Fig.4 Auditory-visual mapping transformation process 
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步：提取特征的具体数值或元素，例如歌词语意特征

及音乐振幅数据等。第三步和第四步将提取出的音乐

特征数值或元素进行特征映射和视觉设计。最后一步

进行实验原型输出，获取用户反馈。利用通感映射，

可以获取音乐视觉感知的关键要素，实现音乐可视化

表达。 

3  交互原型可用性实验 

可用性实验使用了听–触觉和听–触–视觉两种多

感官交互原型进行活动设计和验证，以探索在听觉单

感官的基础上，多感官交互在认知、情绪和行为层面

对老年患者的改善效果。实验一通过设定振动位置、

音乐类型等变量进行比较分析，验证振动触觉的有效

性。实验二在听–触觉的基础上，加入视觉感官要素，

验证听–触–视觉三种感官融合的有效性。 

3.1  听–触觉的多感官实验 

3.1.1  实验设计方法 

1）实验目的：通过比较穿戴音乐振动设备与不

穿戴两种干预情况，分析听－触觉交互原型对实验被

试者在认知、情绪、行为三层面的改善效果；比较三

种佩戴于手腕、脚腕与指尖的原型设备和舒缓型、节

奏型与怀旧型音乐三种音乐类型，得出适于穿戴振动

设备的身体部位和适于播放的音乐类型。 

2）实验对象：选取从长沙市永济养老院挑选出

的 8 名身体状况相近、听、触觉感知均正常的阿尔茨

海默病患者（其中包括 5 名女性，3 名男性，年龄均

在 75 岁以上），提前为老年被试者讲解实验注意事项

并邀请其填写用户知情同意书。将 8 名老年被试者进

行编号并随机分成 4 组，1、5 号为手腕振动组，2、

8 号为脚腕振动组，3、6 号为手指振动组，4、7 号

为无振动对照组。 

3）评估方法：采取定性与定量结合的评估方法。

量化指标包括测试量表和生物生理信号收集，定性指

标包括实验前后访谈和实验期间对参与者的观察。评

估层面分为以下几点：在认知层面，使用简易智力状

态检查量表即 MMSE 量表对实验前后被试者的认知

进行评估；在情绪层面，采用 GDS 老年抑郁筛查量

表衡量被试者的抑郁症状和情绪状态，运用摄像机观

察记录被试者的面部表情，并使用 BITalino 心率检测

套装收集心电信号 ECG；在行为层面，运用摄像机

全 程 记 录 被 试 者 的 身 体 动 作 和 言 语 交 流 ， 并 用

ATLAS.ti 进行视频定性分析。 

3.1.2  实验过程 

在正式体验振动设备前，阿尔茨海默病患者需要

先完成 MMSE 量表与 GDS 抑郁量表的评测，由于阿

尔茨海默病老年患者的读写能力不足以独立完成问

卷，因此两份量表均通过研究人员口头询问老人并现

场记录答案的方式完成。房间布局被设定为允许护工

坐在被试者身边，以便缓解其紧张情绪。 

接着为老年被试者依次佩戴心率检测设备与音

乐振动设备，图 5 所示为三种不同类型的可穿戴原

型，分别穿戴于手腕、指尖、脚腕。在佩戴完成后，

要求被试者静坐放松两分钟以保持心率平稳；接下来

依次为被试者播放舒缓型音乐、快节奏音乐与怀旧型

音乐，被试者可随着音乐自然地进行反应；每听完一

段音乐，都有两分钟的休息时间。在依次感受完三段

音乐后，阿尔茨海默病患者再次在研究人员的询问下

完成 MMSE 量表与 GDS 抑郁量表，最后询问被试者

对音乐振动干预过程的体验性评价。 

3.1.3  实验数据分析 

通过对实验前后量表数据的对比分析和视频定

性分析，对应生理指标数据从生理认知、情绪变化和

主动行为三个维度来评估被试者的状态变化，并通过

半结构化访谈获取被试者的态度和评价，其中 2 号老

人因为实验中途退出导致 2 号数据缺失。 

在认知层面上，绝大多数被试者对音乐振动可穿

戴设备持可接受的态度，并且他们能感受到触觉刺激

模式是随着音乐变化的。对比实验前后四组被试者的

MMSE 认知量表（根据 MMSE 痴呆严重程度进行分

级：≥21 分为轻度；10~20 分为中度；≤9 分为重度）

总得分情况，见图 6a，在音乐与触觉多感官活动后，

各组被试者的 MMSE 认知量表得分均有不同程度的

提高，且佩戴在手指部位的老人比无振动对照组的老

人得分的提高更为明显。 

在情绪层面上，通过对实验前后 GDS 抑郁量表

（根据抑郁程度分级：0~10 分可视为正常范围，11~20

分为轻度抑郁，21~30 分为中重度抑郁）的得分进行

对比，见图 6b，可知实验对 85.7%的老年被试者有效 
 

 
 

图 5  不同部位的穿戴设备 
Fig.5 Wearing devices for different parts 
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果，在音乐与触觉多感官活动后，老年人的抑郁评分

有所下降，说明老人们在活动后对某些问题的想法变

得更加积极。根据视频分析，佩戴了多感官交互装置

的被试者在感受触觉和音乐刺激的过程中微笑、开心

等积极的面部情绪频次增多。心率也是常见的反映人

们情绪变化的定量生理指标之一[16]，在实验中发现有

6 名老年患者的心率都出现了不同程度的增加，并且

心率增速均在 10%以上。以上指标表明，所设计的多

感官交互原型能够提供令人愉悦的刺激。 

在行为层面上，对实验期间所录制的被试者全身

视频进行分析，可以总结出阿尔茨海默病老人在接受

干预期间出现的八种典型行为动作，以及被试者在倾

听舒缓型、节奏型与怀旧型三段音乐下的动作持续时

长见图 6c，可见被试者在接受干预的过程中多次出

现如手部、脚部打节拍、头部点动等节奏性行为，且

老人在指尖部位佩戴交互原型时，会表现出更为丰富

的手部动作，包括食指点动和手部摩擦等，验证了该 
 

交互装置能够有效刺激阿尔茨海默病患者主动行为

的发生。在测试的三种音乐类型中，发现怀旧型歌曲

可以引起被试者的主动跟唱，说明熟悉的歌曲能够进

一步唤起、激发被试者的积极情绪和主动行为。 

3.1.4  实验结论 

1）在听–触觉多感官交互实验后，老人在认知和
情绪层面较实验前均有所提高；被试者穿戴音乐振动
设备相对于单纯音乐聆听在认知层面的表现有明显
提高；被试者在行为层面表现出八种典型行为动作。 

2）手指部位的振动触觉刺激能激发阿尔茨海默
病患者更丰富的手部活动，在医学上被证明有助于促
进患者的脑部活动[17]，因此指尖可穿戴设备是更为适
宜的多感官交互设备形式。 

3）怀旧型音乐相比较其他音乐形式能够进一步
唤起、激发被试者的积极情绪和主动行为，因此适宜
选取怀旧音乐作为阿尔茨海默病患者干预体验的音
乐类型。 

 
 

图 6  实验一结果分析 
Fig.6 Result analysis of experiment I 
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3.2  听–触–视觉的多感官实验 

3.2.1  实验设计方法 

1）实验目的。由实验一可知怀旧音乐与手指振

动触觉结合，可以让用户增进积极情绪、提高认知能

力和主动行为。实验二在听－触觉交互原型的基础上

加入视觉界面交互模式，测试听–触–视觉的多感官交

互原型在老人认知、情绪和行为三个层面的提升效

果，同时验证指尖触发画面反馈方式的有效性。 

2）实验对象：考虑到实验一的老年被试者后期

身体状况不佳及疫情等原因，实验二的被试者选取了

另外 8 名身体状况相近、听、触、视觉均正常的阿尔

茨海默病患者（其中包括 4 名女性，4 名男性，年龄

均在 60 岁以上）。提前为老年被试者讲解实验注意事

项并邀请其填写用户知情同意书。 

3）评估方法：实验二仍然采取定性与定量相结

合的评估方法，通过访谈、量表测试和摄像记录来评

估实验前后被试者的认知、情绪及行为层面的差异。 
 

相较于实验一，实验二增加了电脑端的音乐视觉刺

激，在实验过程中老人们需佩戴迭代后的指尖振动触

觉可穿戴交互原型，以完成交互过程，全程运用摄像

机全程记录被试者的面部表情与身体动作，并使用

ATLAS.ti 软件进行视频定性分析。 

3.2.2  实验过程 

将 8 名老年被试者进行随机编号，实验前帮助被
试者填写 MMSE 认知量表和 GDS 抑郁量表。实验中
帮助老人佩戴指尖可穿戴设备，然后聆听怀旧类型歌
曲《浏阳河》，并观看音乐可视化视频。老人可以通
过手指的接触点动等动作触发产生相应的画面，与视
觉内容进行互动，被试者的测试画面见图 7。音乐结
束后，询问被试者对音乐交互过程的理解和感受，并
填写老年认知及抑郁量表。 

3.2.3  实验数据分析 

在认知层面上，通过 MMSE 认知量表进行实验
前后的测量，得分情况前后对比见图 8a，可知实验 

 
 

图 7  被试者观看音乐可视化视频 
Fig.7 Subject watching the music visualization video 

 

 
 

图 8  实验二结果分析 
Fig.8 Result analysis of experiment II 
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对 75%的老年被试者有效果，被试者的认知量表得分

都有不同程度的提高，说明音乐、振动、视觉结合的

干预手段对提高阿尔茨海默病患者的认知能力具有

有效性。在情绪层面上，实验前后的 GDS 抑郁量表

得分对比见图 8b，可知实验对 87.5%的老年被试者有

效果，被试者的抑郁量表得分都有不同程度的下降，

说明经过音乐视觉交互活动后，老人对日常生活问题

的主观体验更加积极。老人面部表情以微笑、大笑等

积极情绪为主，可见被试者在情绪上有了很好的改

善，说明多感官的融合对轻度认知障碍老年人的主观

情绪体验有一定的效果。 

在行为层面上，实验二根据被试者的活动部位和

形式对动作和语言进行了分类，动作与时长统计见图

8c。可见被试者的行为类型较实验一中的八种典型动

作明显增加了言语互动和交流行为，他们会主动讲述

自己点击后出现的图像，会谈论歌曲产生的背景，说

明添加视觉图像有效激发了老人对音乐内容的思维

和言语行为。不同手指的点动仍是主要的活动方式，

说明可交互的音乐可视化设计增加了不同手指的活

动机会，提高了手部行为的发生概率和主动性。 

3.2.4  实验结论 

1）音乐、振动、视觉结合的多感官干预手段对
阿尔茨海默病患者的认知能力和情绪体验有很好的
改善效果，证明了三种感官形式结合的有效性。 

2）听–触–视觉的多感官融合交互体验可以进一
步促进用户语言交流和主动行为的产生，提高用户的
音乐互动性。 

3）手指点动触发相应画面的动态反馈模式，利
于患者接收视觉反馈，同时增加了手部动作的主动性。 

4  多感官交互产品设计 

研究基于听–触及听–触–视觉的实验结论，进行
音乐特征可视化和可触化设计，为阿尔茨海默病患者
设计了一款多感官交互产品——指尖钢琴，搭配可穿
戴设备硬件及软件控制端，产品使用框架见图 9。 

 

 
 

图 9  音乐治疗产品使用框架 
Fig.9 Framework diagram for use of music therapy products 

 

4.1  硬件端及使用场景 

硬件端为可穿戴手套形态，外观设计见图 10a，

使用过程见图 10b，首先由护工或家人为用户佩戴

交互手套，之后在手机端或者浏览器端选择播放曲

目。可穿戴手套的反馈模式有两种，模式一通过振

动和 LED 灯光进行实时反馈提示，用户能在欣赏

音 乐 时 感受到 触 觉 模式的 刺 激 ，同时 按 照 指尖端

LED 灯的提示敲击桌面，即可弹奏出相应的音符。

模 式 二 通过连 接 软 件端， 进 行 视觉画 面 的 动效反

馈，将音乐的振幅实时转换为包含不同强度和数量

的触觉模式，以反映音乐节奏的变化并触发相应画  

面。阿尔茨海默病老人还可以与同伴一起使用指尖
钢琴，在聆听同一首歌曲的情况下敲击音符。硬件
端以触觉和听觉为主，触听同步，以视觉为辅，创
造 了 阿 尔茨海 默 病 患者干 预 辅 助设备 的 交 互新模
式。不仅能够用于音乐疗法中辅助阿尔茨海默病患
者参与医疗干预，也可作为日常娱乐放松和陶冶情
操的休闲产品。  

4.2  软件端及使用场景 

软件端以《浏阳河》为例通过 processing 软件进
行音乐可视化的核心功能设计，构建了三个音乐场
景，使用场景见图 11。动态视觉画面元素（如雨点 
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图 10  硬件端外观与使用场景 
Fig.10 Appearance and usage scenarios of hardware-side 

 

 
 

图 11  软件端使用场景 
Fig.11 Usage scenarios of software-side 

 

大小、河流水位等）与音乐节奏和响度等音乐参数分

别建立视觉映射关系，随着音乐的播放出现相应的视

觉特征变化。用户在穿戴手套后用手指进行点击，可

触发不同的交互画面元素，控制画面的雨点大小及水

位高低等，从而呈现出动态的多层次场景，让用户主

动进行故事场景的发现与构建，实现视觉、听觉、触

觉的多感官交互性音乐体验。 

5  结语 

面对老龄化这样一个综合的社会问题，设计学科

逐渐发展出以老人为对象的包容性设计理念，失智老

年群体更是备受关注[18]。新型的可穿戴音乐多感官交

互设计旨在通过新颖的交互形式和多通道刺激来激

发阿尔茨海默病患者的主动行为，改善其情绪，以达

到减缓患者症状的目的。实地用户研究及两次原型实

验表明，所开发的原型易于穿戴使用，老年患者的认

知、情绪、行为层面均有所改善，怀旧型音乐可以帮

助阿尔茨海默病患者进行情绪唤醒，听–触–视觉多感

官结合的方式可以很好地激发老年患者的音乐讨论

和动作主动性。此次短期干预实验对设计原型的可用

性进行了初步证明，后期将对可穿戴设计原型进行迭

代优化，寻找更多实验被试者进行设计的可用性分

析，同时对适用于阿尔茨海默病患者的音乐类型及曲

目进行更广泛深入的探索，进一步验证音乐、触觉和

视觉对阿尔茨海默病患者的长期性影响。 
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