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医学研究 

视觉诱发电位检查在认知功能障碍学生视力检测之试验性

探究 
程  旭 

（北京信息职业技术学院  北京丰台  100160） 

摘要：目的：探究视觉诱发电位检查在认知功能障碍学生视力检测之试验性探究。方法：选择时间为 2020 年 9 月至 2021 年 9 月，学校医

务室收治的进行视力检测的认知功能障碍学生 72 例，依据不同方式划分成观察组（视觉诱发电位检查）及对照组（增视能训练，不实施视

觉诱发电位检查），各 36 例。对比分析两组的视力改善效果。结果：与对照组的视力改善总有效率 28 例（77.78%）比较，观察组 35 例（97.22%）

明显更高，差异有意义（P＜0.05）。结论：针对高职学校中出现认知功能障碍学生，通过选择视觉诱发电位检查的方式进行视力检测干预，

可以很好的改善他们的疾病预后，提升疾病疗效，改善视功能，适合应用于医务室中治疗推广。 
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认知障碍主要指的是记忆、思维、想象、感觉、知觉、注意等

基本生理过程出现的障碍，一般选择视觉诱发电位检查方式进行视

力检测，此种检查手段通过图形或一定强度的闪光刺激视网膜，在

视野范围中实施的，于头颅骨外枕区、视觉皮层等记录电位变化的

情况[1]。其作为新型视力训练治疗辅助方式，在治疗认知功能障碍

学生视力的视功能时产生的作用显著，但是相关研究却微乎其微。

基于此把视觉诱发电位检查的方式用于 2020 年 9 月至 2021 年 9 月

的共 72 例学校医务室接诊治疗的认知功能障碍学生进行视力检测

治疗，现将治疗结果分析如下: 

1.资料与方法 

1.1 一般资料：高职学校医务室收治进行视力检测的 72 例认知

功能障碍学生，区间范围 2020 年 9 月至 2021 年 9 月，观察组和对

照组各 36 例，对照组增视能训练，观察组进行视觉诱发电位检查，

经伦理审核。对照组男 23 例，女 13 例，年龄（19～36）岁，平均

（22.38±1.11）岁；观察组年龄（19～24）岁，平均（22.44±1.06）

岁，男 18 例，女 18 例。进行视力检测的认知功能障碍学生各项指

标比较无意义 P>0.05。排除标准：凝血障碍及低蛋白血症；免疫

功能严重低下；合并精神疾病；临床资料不全；无法按规定治疗。

纳入标准：提供详细资料；行为自主；无药物过敏史；符合进行视

力检测的认知功能障碍学生诊断标准[2]。 

1.2 方法 

1.2.1 对照组 

在高职医务室中给予学生 12min／d 的光栅、增视能训练，无

需遮盖眼睛，并戴矫正眼镜。 

1.2.2 观察组 

选择上海迪康有限公司的视觉诱发电位诊疗系统完成视觉诱

发电位检查，将记录电极放于学生枕骨粗隆上方 5mm，参考电极放

于前额，调整空间频率棋盘格调为 8′视角，对比度 95％，频率 1 Hz，

叠加 90 次。学生注视图形刺激屏幕中央红点，佩戴矫正眼镜，按

照不同空间频率阈值变化情况，制作视力训练软件，找出学生最敏

感空间频率。学生视力矫正提升 3 行之后再次进行视觉诱发电位检

查。 

1.3 观察指标：对比分析两组的视力改善效果。学生视力疗效

判定标准[3]：无效：学生的视力减退并提升了 1 行；有效：学生视

力稍作改善，提升 1 行；显效：学生视力大幅改善，提升 3 行。（显

效+有效）/36 例*100.00%=视力改善总有效率。 

1.4 统计学分析 

通过 SPSS22.0 统计学软件分析具体的数据，并经 Microsoft 

Excel 建立数据库，（x±s）计量资料，t 检验；（%）、计数资料，

X2 检验。P＜0.05 有统计学意义。 

2.结果 

2.1 对比分析医务室中学生视力改善效果：与对照组的视力改

善总有效率 28 例（77.78%）比较，观察组 35 例（97.22%）明显更

高，说明对学生实施视觉诱发电位检查后取得的视力改善效果更

佳，差异有意义（P＜0.05），见表 1。 

表 1 对比分析医务室中学生视力改善效果[n(%)] 

组别 例数 无效 有效 显效 总有效率（%） 

观察组 36 1（2.78） 19（52.78）16（44.44） 35（97.220） 

对照组 36 8（22.22） 21（58.33）7（19.44） 28（77.78） 

X2     6.222 

P     0.012 

3. 讨论 

针对于高职学校的学生，进行视力治疗的主要原则，就是合理

矫正视力屈光不正、增加病眼使用时间。配镜和遮盖法作为传统治

疗方式，无法有效提升视力治愈率，也难以确定治疗的时间长短。

而本研究中的视觉诱发电位检查作为新型的辅助改善治疗视力的

方式，对认知功能障碍学生视功能治疗产生的作用显著。此次研究

中，与对照组的视力改善总有效率 28 例（77.78%）比较，观察组

35 例（97.22%）明显更高，说明对学生实施视觉诱发电位检查后

取得的视力改善效果更佳，差异有意义。经本研究结果显示出，对

进行视力检测的认知功能障碍学生，通过采用视觉诱发电位检查方

式，可改善视功能情况，安全性较高，产生的作用显著。 

综上所述，经在医务室中把视觉诱发电位检查用于就诊的高职

学校中认知功能障碍学生进行视力检测，安全有效，并改善学生的

疾病预后和视力情况，适合应用于医务室中治疗推广。 
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