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用户需求视角下医疗健康类 ＡＰＰ
适老化改造内容优先序研究

毛太田　 刘　 捷∗ 　 赵绮雨
（湘潭大学公共管理学院， 湖南 湘潭 ４１１１０５）

摘　 要： ［目的 ／ 意义］ 了解用户对医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造的需求， 探析改造内容的优先序， 从用户需

求视角优化功能设计， 为医疗健康类 ＡＰＰ 适老化的改造提供参考。 ［方法 ／ 过程］ 在系统梳理相关文献的基础上，
运用专家调研法、 访谈法等方式提炼 ２６ 项需求属性， 并综合运用 Ｋａｎｏ 模型、 混合类分析以及 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 系数

分析对归纳的 ２６ 项需求进行分类， 识别各项需求属性的所属类型。 ［结果 ／ 结论］ 医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造的

用户需求层次分明， 分为 ８ 项必备型、 ７ 项期望型、 ４ 项魅力型和 ７ 项无差异型， 并对此从保障必备型供给、 提

升期望型质量、 扩大魅力型供给和调整无差异型内容 ４ 个方面有针对性地提出了对策建议， 有效对接用户需求，
分层次、 有重点地进行医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造， 帮助老年群体更好地融入现代社会。
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　 　 在健康中国战略的驱动下， 公众逐渐提高了对

身心健康的关注程度， 老年群体也正在积极地融入

网络社会以进行网络健康知识学习［１］。 各类健康

ＡＰＰ 以其传播有效性、 即时性和教学性［２］ 等特点获

得了广泛的青睐， 成为广大网民搜寻健康信息、 学

习健康知识和提升健康水平的重要渠道［３］。 据 ＣＮＮＣＩ
调查显示， 截至 ２０２２ 年 １２ 月， ６０ 岁及以上网民

群体占比由 ２０２１ 年 １２ 月的 １１􀆰 ３％提升至 １４􀆰 ３％，
互联网进一步向中老年群体渗透［４］。 各类机构相应

开展适老化改造工作， 推出老年人专属 ＡＰＰ 版本，
以满足老年群体的使用需求， 如移动支付［５］、 线上

购物［６］等。 工信部公示的首批适老化及无障碍改造

ＡＰＰ 名单就包括 “１１４ 健康” “好大夫在线” 等医

疗健康类 ＡＰＰ ［７］， 适老版的推出一定程度上满足

了老年群体的使用需求。 然而， 目前较多程序的适

老化改造仅局限于现有框架的局部调整， 未能真正

结合老年群体的需求进行设计［１］。 调查显示， 在众

多 ＡＰＰ 适老版中， 医疗健康类 ＡＰＰ 存在着广告诱

导内容偏多、 入口难寻等问题， 导致老年用户对其

适老版满意度偏低［８］， 不利于老年群体跨越 “数
字鸿沟”， 与现代社会相融。

２０２２ 年， 国家卫生健康委等 １５ 部门联合印发

《“十四五” 健康老龄化规划》， 明确提出要提升各

类健康产品的适老化水平以适应老年人需求。 老年

群体的需求和体验是医疗健康类产品的重要衡量标

准。 因此， 准确分析用户需求以提升医疗健康类

ＡＰＰ 适老化改造水平的重要性毋庸置疑。 目前已有

学者对政务服务 ＡＰＰ ［９］、 新闻资讯 ＡＰＰ ［１０］、 手机

银行 ＡＰＰ ［１１］等平台的适老化改造进行了研究， 但

对医疗健康类 ＡＰＰ 的适老化研究较少。 为了更好

地识别和迎合老年群体的医疗健康类 ＡＰＰ 使用需

求和偏好， 有效提升用户满意度， 本文基于 Ｋａｎｏ
模型这一用户需求分类方法， 从用户需求视角挖掘

老年群体对于医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造服务的

关键需求， 并进行需求分类以及确定优先序， 明确

老年群体的痛点、 兴趣点和关注点， 为开发商对医

疗健康类 ＡＰＰ 实施高效的适老化改造工作提供借

鉴参考。

１　 研究综述

１􀆰 １　 医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造相关研究

适老化的概念起源于欧洲， 最初多集中在设

计、 建筑领域的研究中［１２］。 在我国， “适老化” 最

早产生于人口老龄化的背景下， 当前学界对于 “适
老化” 这一概念并无一致界定， 通过对已有文献

调研发现， 适老化多与 “改造” “设计” 等概念相

联系， 指考虑老年人需求特征而作出相应的改造或

设计， 其内涵多与 “老年友好” 保持一致［１３］。 随

着人口老龄化程度的加深， 国外首先将研究聚焦于

老年人使用健康 ＡＰＰ 的阻碍上， 认为认知、 动力、
身体能力和知觉是老年群体使用健康 ＡＰＰ 的主要

障碍［１４］， 应用的 “可用性” 会直接对老年人的技

术接受行为产生影响［１５］， 一款使用便捷、 信息处

理功能清晰准确的健康 ＡＰＰ 不仅能显著提升用户

满意度［１６］， 并且长期使用能够显著提高其批判健

康素养水平。 后续研究进一步探索了健康类应用程

序对老年人健康护理的帮助， 发现医疗健康类 ＡＰＰ
是一些独居老人居家护理的合适工具［１７］， 在老年

人健康护理的健康决策制定方面具有重要作用［１８］。
同时， 可以通过评估智能技术应用在积极健康老龄

化中的应用效果来选择与用户需求契合度高的应用

程序［１９］。 伴随着国内各互联网网站与移动互联网应

用适老化改造工作的持续推进， ＡＰＰ 适老化改造研

究逐渐成为相关学界的研究热点。 目前， 相关研究

多聚焦于各类ＡＰＰ 的适老化设计， 如医药类ＡＰＰ 交

互界面的设计［２０］、 “适老化” 的信息无障碍环境构

建［２１］等， 从多维角度探究了如何使适老化设计更符

合老年人需求的问题。 对于医疗健康类 ＡＰＰ， 已有

研究主要针对特定人群开展， 探索了适老版对新老

年人的隐私披露意愿影响［２２］、 对老龄用户价值实现

及主观幸福感的影响［１］等。
综上所述， 目前不乏对医疗健康类 ＡＰＰ 适老化

改造内容等展开的研究， 也有不少研究从老年群体

层面进行探索， 但鲜有从用户需求视角来了解适老

版改造内容， 并对其进行分类、 确定改造优先序的

研究成果。 用户需求是 ＡＰＰ 适老化改造的驱动力，
在老年用户逐渐增多的情况下， 其使用需求满足与

否是衡量适老化改造质量并决定其能否获得持续使

用的关键因素。 因此， 确定医疗健康类 ＡＰＰ 适老版

要优先改造哪些内容， 有助于提高其改造质量， 优

化老年人的使用体验， 提升老年群体健康素养。
１􀆰 ２　 Ｋａｎｏ 模型概述

Ｋａｎｏ 模型是日本学者狩野纪昭于 １９８４ 年提出
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的一种基于双因素理论的评价方法， 该方法基于用

户需求分析构建一个 “功能—用户” 的双维认知

模型， 能够对用户需求进行类别划分以及重要级排

序［２３］。 Ｋａｎｏ 模型认为各功能属性与用户满意度之

间存在着非线性关系， 并非每一项功能都能影响用

户的满意度［２４］， 同时将用户满意度的影响因素分

为 ５ 种类型， 分别为： 必备型需求（Ｍ： Ｍｕｓｔ －ｂｅ
Ｒｅｑｕｉｒｅｍｅｎｔ）、 魅力型需求（Ａ： Ａｔｔｒａｃｔｉｖｅ Ｒｅｑｕｉｒｅ⁃
ｍｅｎｔ）、 期望型需求（Ｏ： Ｏｎｅ －ｄｉｍｅｎｓｉｏｎａｌ Ｒｅｑｕｉｒｅ⁃
ｍｅｎｔ）、 无差异型需求（Ｉ： Ｉｎｄｉｆｆｅｒｅｎｔ Ｒｅｑｕｉｒｅｍｅｎｔ）和
逆向需求（Ｒ： Ｒｅｖｅｒｓｅ Ｒｅｑｕｉｒｅｍｅｎｔ）， 如图 １ 所示。

图 １　 Ｋａｎｏ 模型［２５］

Ｆｉｇ􀆰 １　 Ｔｈｅ Ｋａｎｏ Ｍｏｄｅｌ
　

Ｋａｎｏ 模型以用户调查数据为基础， 融入用户

动机、 期望等多项元素， 在学界受到广泛应用。 众

多经济学［２６］、 医学［２７］领域学者利用该模型来了解

顾客需求以解决现实问题。 在图情领域， 研究较多

聚焦于图书馆学， 围绕用户满意度、 服务需求、 服

务平台优化等内容进行探讨。 如高校图书馆官网服

务内容用户满意度［２８］、 图书馆网站用户满意度［２９］

等满意度的研究； 高校图书馆用户的健康信息服务

需求、 公共图书馆视障读者需求［３０］ 等服务需求的

研究； 专利信息服务平台功能优化［３１］、 学科服务

平台优化［３２］等研究。
综上所述， Ｋａｎｏ 模型在图情领域得到了广泛

的应用， 被频繁应用于用户需求、 用户满意度等主

题的探究中。 因此， 基于 Ｋａｎｏ 模型识别医疗健康

类 ＡＰＰ 适老化改造的用户需求， 并进行需求分类

以及确定优先序， 明确老年群体使用医疗健康类

ＡＰＰ 适老版的痛点、 兴趣点和关注点， 同时借助

混合类分析和 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 系数分析法对结果进行

完善优化［３３］， 可以对医疗健康类 ＡＰＰ 的适老化改

造工作精准施策， 提升改造质量以满足老年人核心

医养需求， 助力 ＡＰＰ 适老版的可持续发展。

２　 研究设计
２􀆰 １　 医疗健康类 ＡＰＰ 适老版用户需求属性确定

用户是产品成功与否的关键， 虽然各类适老版

ＡＰＰ 都有不同的开发特色、 服务属性与功能重点，
但均需要以满足用户需求为前提。 为保证用户需求

属性调研的全面性、 科学性和准确性， 本文主要通

过以下步骤来确定医疗健康类 ＡＰＰ 适老版用户需

求属性。
１） 基于现有文献提取用户需求属性。 在对国

内外学者前期对 ＡＰＰ 适老版改造以及医疗健康类

ＡＰＰ 适老化研究成果调研的基础上， 提取出 ３８ 个

有关医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造的内容属性。
２） 对相关用户访谈获取原始信息。 本研究对

１０ 位老年用户（其中 ５ 位有医疗健康类 ＡＰＰ 两年

以上使用经验， ５ 位有医疗健康类 ＡＰＰ 适老版 １ 年

以上使用经验）进行访谈， 访谈问题为 “以上服务

属性是否都满足您的需求？ 除却以上内容您还希望

医疗健康类 ＡＰＰ 适老版增加什么改造内容？”。 根

据访谈结果， 还需增加 “服务代办、 辅助输入输

出、 非接触式认证、 适老版即时切换、 老年人专属

顾问” ５ 项改造内容， 同时剔除 “专区演示、 信息

安全、 健康监测、 定期提供健康报告” ４ 项改造内

容， 最终初步确定 ３９ 个改造内容。
３） 邀请老年人行为研究领域资深专家 ２ 人，

适老化研究方向硕、 博研究生 ３ 人组成讨论小组，
通过专家咨询、 小组讨论等方式， 对上述 ３９ 项具

体改造内容进行精简归类、 充分凝练， 最终确定 ４
个类别共含 ２６ 个改造内容， 如表 １ 所示。
２􀆰 ２　 基于 Ｋａｎｏ 模型的问卷设计

医疗健康类 ＡＰＰ 适老版的主要服务人群为老

年人， 因此， 本研究将老年群体作为此次问卷的调

查对象， 以期获得老年群体对于医疗健康类 ＡＰＰ
适老版的评价反馈。

在依照上述既定属性拟定初步问卷后， 本研究

在调研相关文献的基础上进一步咨询图情领域的资

深专家来对问卷进行修订， 并邀请 ５ 位老年用户进
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表 １　 医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造内容属性汇总

Ｔａｂ􀆰 １　 Ｓｕｍｍａｒｙ ｏｆ Ｃｏｎｔｅｎｔ Ａｔｔｒｉｂｕｔｅｓ ｏｆ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｈｅａｌｔｈ ＡＰＰ ｆｏｒ Ａｇｉｎｇ Ｔｒａｎｓｆｏｒｍａｔｉｏｎ

类别 属　 　 性 含　 　 　 义 属性来源

界面

设置

１． 调整字体字号 字体字号的设置符合老年人阅览需求 文献［３４］

２． 调整图标大小 各功能图标的大小符合老年人阅览需求 文献［３４］

３． 精简界面框架 浏览界面化繁为简， 符合老年人的认知需求 文献［３４］

４． 调整色彩辨识度 选择饱和度较高、 对比较为明显的颜色搭配来设计界面 文献［３５］

５． 语言表述通俗易懂 使用通俗易懂的语言来描述信息， 如 “远程协助” 改为 “找人帮忙” 文献［３５］

便捷

操作

６． 实时引导功能 使用过程中有实时引导功能指导老年人操作 文献［３６］

７． 屏幕朗读 提供屏幕文字语音阅读功能 文献［３７］

８． 词句点读阅览 点击即可查询不认识的词句以及附带专业术语解析 文献［３８］

９． 辅助输入输出 可以通过触控或语音识别来实现信息输入 访谈获得

１０． 操作振动反馈 操作完成或失误都能通过振动进行反馈告知 文献［３７］

１１． 操作容错机制
适当的操作容错空间， 如用户操作错误后能够快速提示其 “撤销”
操作

文献［３６］

１２． 适老版即时切换
在打开应用时就显示可以切换为适老版， 或者提供单独的 ＡＰＰ 适

老版本
访谈获得

使用

保障

１３． 适老模式路径统一 ＡＰＰ 内跳转第三方应用后仍是适老版本 文献［３６］

１４． 减少广告弹窗 杜绝广告的介入和弹窗的出现 文献［２０］

１５． 风险提示 操作遇到风险时应给予及时的提示， 如红色感叹号或者语音提醒 文献［３９］

１６． 非接触式认证
应用中提供可替代账号密码等输入方式的人脸识别、 体感交互等非

接触式认证与识别功能
访谈获得

１７． 隐私保护 保障用户隐私， 不随意泄露 文献［４０］

健康

功能

１８． 优质的医疗健康信息 医疗健康信息是否科学、 准确、 权威 文献［４０］

１９． 健康知识百科 针对用户的健康状况进行相应的健康知识科普 文献［４１］

２０． 视听结合问诊 问诊功能提供语音、 视频或电话问诊的咨询形式 文献［４１］

２１． 线下购药门店推荐 推荐优质的、 近距离的线下药店渠道 文献［４１］

２２． 亲友号关联 与家人或亲友之间的账号关联， 实现消息互通 文献［４２］

２３． 健康设备兼容 与健康设备（如心率手环）兼容， 能将设备的信息实时发送到 ＡＰＰ 上 文献［４３］

２４． 服务代办 提供服务代办功能， 用户可以线上委托亲属操作办理 访谈获得

２５． 老年人健康社区 提供老年用户交流健康状况、 分享健康知识的平台渠道 文献［４０］

２６． 老年人专属顾问 提供老年人专属顾问， 以针对性地解答其问题， 进行健康关怀 访谈获得

行问卷测试以检验问卷题项的合理性， 最后根据专

家意见以及测试反馈意见进行题项修正， 修改模糊

表达以及复杂语句， 最后形成正式问卷。 正式问卷

共分为两个部分： 第一部分是人口统计变量， 包括

性别、 年龄、 是否使用过医疗健康类 ＡＰＰ 以及使

用情况等； 第二部分是矩阵量表部分， 是问卷的主

体， 分为 ４ 个类别共 ２６ 道题项： 界面设置类（５
题）、 便捷操作类（７ 题）、 使用保障类（５ 题）、 健

康功能类（９ 题）。 同时， 每一属性均采用正反提问

的方式， 具体为改造（提供）和不改造（不提供）某
项内容（服务）时用户的态度。 量表类的题项均利

用李克特五级量表法进行制定， 分别为 “我很满

意” “应当如此” “无所谓” “可以忍受” “很不满

意”， 以方便用户根据感受进行直观选择， 部分问

卷示例如表 ２ 所示。
２􀆰 ３　 Ｋａｎｏ 问卷收集

问卷通过问卷星平台进行制作， 面向身边或社

会上具备医疗健康类 ＡＰＰ 使用经验的老年用户展

开调查， 同时辅以纸质问卷， 采用线上线下相结合

的方式收集问卷数据。 问卷发放时间为 ２０２３ 年 ４
月 ２９ 日—５ 月 １５ 日， 最终共回收问卷 ３４１ 份， 含

线上问卷 ２６６ 份， 线下问卷 ７５ 份。 在对问卷数据进
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表 ２　 医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造 Ｋａｎｏ 问卷样表（第二部分， 界面设置类第一题）
Ｔａｂ􀆰 ２　 Ｋａｎｏ Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ Ｓａｍｐｌｅ Ｔａｂｌｅ （Ｐａｒｔ Ⅱ， Ｑｕｅｓｔｉｏｎ １ ｏｆ Ｉｎｔｅｒｆａｃｅ Ｓｅｔｔｉｎｇ Ｃａｔｅｇｏｒｙ）

调整字体字号（改造字体字号设置， 以满足老年人的阅览需求）

题目 ／题项 我很满意 应当如此 无所谓 可以忍受 很不满意

如果改造此内容， 您觉得：

如果不改造此内容， 您觉得：

行初步检查之后， 剔除无效问卷 ４０ 份， 无效问卷多

为选项数据完全相同或选择存在明显矛盾， 最终剩

余 ３０１ 份有效问卷， 问卷回收的有效率为 ８８􀆰 ２７％。
有效调研样本的基本信息情况如表 ３ 所示。

表 ３　 调研样本基本信息统计

Ｔａｂ􀆰 ３　 Ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｔｈｅ Ｂａｓｉｃ Ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ
Ｓｕｒｖｅｙ Ｓａｍｐｌｅｓ

统计项目 选　 　 项 样本 占比（％）

性　 　 别
男 １３５ ４４􀆰 ８５

女 １６６ ５５􀆰 １５

年　 　 龄

６０～６５ 岁 １３５ ４４􀆰 ８５

６６～７０ 岁 １０８ ３５􀆰 ８８

７１～７９ 岁 ３４ １１􀆰 ３０

８０ 岁及以上 ２４ ７􀆰 ９７

使用医疗健康

类 ＡＰＰ 多久了

１ 年及以下 １０４ ３４􀆰 ５５

２～３ 年 １１６ ３８􀆰 ５４

４～５ 年 ５４ １７􀆰 ９４

５ 年及以上 ２７ ８􀆰 ９７

平常接触过哪

些医疗健康类

ＡＰＰ

丁香医生 ９０ ２９􀆰 ９０

１１４ 健康 ７３ ２４􀆰 ２５

春雨医生 ６３ ２０􀆰 ９３

百度医生 １０１ ３３􀆰 ５５

平安健康 ６８ ２２􀆰 ５９

好大夫在线 １３２ ４３􀆰 ８５

其　 　 他 ２２ ７􀆰 ３１

由表 ３ 可知， 从性别上来看， 男女比例较为均

衡， 但女性比例略高于男性； 从年龄上来看， ６０ ～
７０ 岁这一年龄段的老龄用户人数较多， 达到 ８０％；
从医疗健康类 ＡＰＰ 的使用经历和使用情况方面来

看， 有 ７３％的用户医疗健康类 ＡＰＰ 的使用时间在

３ 年以内， ２７％的用户有 ３ 年以上的使用经历。 在

各类医疗健康类 ＡＰＰ 中， 好大夫在线、 百度医生

和丁香医生是老龄用户平常接触最多的医疗健康类

ＡＰＰ。 综合来看， 被调查者在性别、 年龄、 使用经

历等方面比例分布均较为均衡， 且调查对象都是老

龄用户， 与本研究的研究内容主体完全契合， 因此

该调查数据具备一定的代表性。
２􀆰 ４　 Ｋａｎｏ 问卷信效度检验

利用数据分析软件 ＳＰＳＳ ２７ 对本研究的问卷数

据进行信度、 效度检验， 具体结果如表 ４ 所示。 由

表中数据可知， Ｋａｎｏ 问卷、 正向问题和反向问题的

克隆巴赫 Ａｌｐｈａ 检验值都符合标准， 说明问卷具有

良好的信度； 其 ＫＭＯ 值都在 ０􀆰 ８ 以上， 且 Ｂａｒｔｌｅｔｔ􀆳ｓ
球形度检验值都为 ０􀆰 ０００， 表明问卷的有效性较高。
综合看来， Ｋａｎｏ 问卷具备较好的信度与效度， 数据

较为可靠， 满足分析要求， 可用于后续的研究。

表 ４　 Ｋａｎｏ 问卷信效度检验

Ｔａｂ􀆰 ４　 Ｃｏｎｆｉｄｅｎｃｅ Ｖａｌｉｄｉｔｙ Ｔｅｓｔ ｏｆ ｔｈｅ Ｋａｎｏ Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ

题项 ／指标
克隆巴赫

Ａｌｐｈａ
ＫＭＯ 值

Ｂａｒｔｌｅｔｔ
球形度检验

调查

项数

Ｋａｎｏ 问卷 ０􀆰 ７６７ ０􀆰 ８４３ ０􀆰 ０００ ５２

正向问题 ０􀆰 ８７２ ０􀆰 ８２２ ０􀆰 ０００ ２６

反向问题 ０􀆰 ９２３ ０􀆰 ８８４ ０􀆰 ０００ ２６

３　 数据分析

３􀆰 １　 医疗健康类 ＡＰＰ 适老版用户需求 Ｋａｎｏ 层次

分析

　 　 Ｋｕｒｔ Ｍ 等［２３］提出要进行 Ｋａｎｏ 模型层次识别需

利用 ３ 种统计工具， 分别为 Ｋａｎｏ 问卷、 Ｋａｎｏ 模型

定位对照表和 Ｋａｎｏ 结果分析表。 本研究首先对问

卷数据进行 Ｋａｎｏ 模型分析以确定需求层次， 同时

结合 Ｋａｎｏ 模型定位对照表对医疗健康类 ＡＰＰ 适老

化改造内容进行对比分析， 如表 ５ 所示。 在此基础

上对各属性进行统计整理， 并汇总成 Ｋａｎｏ 结果分

析表， 如表 ６ 所示。
医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造用户需求可分成

必备型、 期望型、 魅力型和无差异型 ４ 项类别。 必

备型需求包含调整字体字号、 调整图标大小、 精简
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表 ５　 Ｋａｎｏ 模型定位对照表

Ｔａｂ􀆰 ５　 Ｋａｎｏ Ｍｏｄｅｌ Ｌｏｃａｌｉｚａｔｉｏｎ Ｃｏｎｔｒｏｌ Ｔａｂｌｅ

反　 向　 题

喜欢（５） 理应如此（４） 无所谓（３） 能忍受（２） 不喜欢（１）

正向题

喜欢（５） Ｑ Ａ Ａ Ａ Ｏ

理应如此（４） Ｒ Ｉ Ｉ Ｉ Ｍ

无所谓（３） Ｒ Ｉ Ｉ Ｉ Ｍ

能忍受（２） Ｒ Ｉ Ｉ Ｉ Ｍ

不喜欢（１） Ｒ Ｒ Ｒ Ｒ Ｑ

表 ６　 Ｋａｎｏ 结果分析表

Ｔａｂ􀆰 ６　 Ｔｈｅ Ｋａｎｏ Ｒｅｓｕｌｔｓ Ａｎａｌｙｓｉｓ Ｔａｂｌｅ

Ｋａｎｏ 类别 内　 　 　 　 容

Ａ（必备特性）
１． 调整字体字号　 ２． 调整图标大小　 ３． 精简界面框架　 １２． 适老版即时切换　 １４． 减少广告弹窗

１５． 风险提示　 １７． 隐私保护　 ２２． 亲友号关联

Ｏ（期待特性）
５． 语言表述通俗易懂　 ６． 实时引导功能　 ９． 辅助输入输出　 １８． 优质的医疗健康信息

２４． 服务代办　 ２５． 老年人健康社区

Ｍ（魅力特性） ４． 调整色彩辨识度　 １０． 操作振动反馈　 ２３． 健康设备兼容　 ２６． 老年人专属顾问

Ｉ（无差异特性）
７． 屏幕朗读　 ８． 词句点读阅览　 １１． 操作容错机制　 １３． 适老模式路径统一　 １６． 非接触式认证

１９． 健康知识百科　 ２０． 视听结合问诊　 ２１． 线下购药门店推荐

界面框架、 适老版即时切换、 减少广告弹窗、 风险

提示、 隐私保护和亲友号关联 ８ 个具体需求， 此类

需求被用户认为是必须具备的， 虽然该类需求的提

供并不会明显引起用户满意度的上升， 但若不被提

供会大大降低用户满意度； 期望型需求包含 ６ 个，
具体为： 语言表述通俗易懂、 引导功能、 辅助输入

输出、 优质的医疗健康信息、 服务代办和老年人健

康社区， 用户希望这类需求能够被主动提供［２５］，
并且此类需求能否被满足直接影响着用户满意度的

高低； 魅力型需求较少， 包含调整色彩辨识度、 操

作振动反馈、 健康设备兼容和老年人专属顾问 ４ 个

需求， 此类需求对用户存在较强的吸引力， 当需求

被满足时， 用户满意度会直接提高， 但不被满足也

不会降低用户满意度； 无差异型需求较多， 共 ８
个， 包含屏幕朗读、 词句点读阅览、 操作容错机制、
适老模式路径统一、 非接触式认证、 健康知识百科、
视听结合问诊和线下购药门店推荐 ８ 个需求， 这类

需求不论被满足与否都不会影响用户的满意度。 但

从长期来看， 无差异型需求有向魅力型需求转变的

可能［４４］， 所以对于此类需求也不可完全忽略。
综合来看， 在所有需求层次中， ４ 个类别的需

求都各占一定比例， 且必备型需求和期望型需求都

含有较为丰富的内容。 其原因可能在于调查对象均

有医疗健康类 ＡＰＰ 使用经验， 且较多用户有长时

间的使用经历， 对于医疗健康类 ＡＰＰ 有自己较为

独到的体验， 能够客观厘清自身需求。
３􀆰 ２　 用户需求混合类分析

上述 Ｋａｎｏ 模型分析仅根据属性出现的频次高

低来划分需求层次， 但是当某两项属性频次接近时

则难以对需求类别进行细致的划分［４５］。 为了更准

确地分析各个需求属性与用户满意度之间的关系，
本文采用 Ｌｅｅ Ｍ 等［４６］提出的混合类分析方法对各项

需求进行更为精细的区分。 混合类分析法能够对传

统 Ｋａｎｏ 模型的分类结果进行二次确认， 旨在识别混

合类属性［４７］。 该方法借助总强度 ＴＳ（Ｔｏｔａｌ Ｓｔｒｅｎｇｔｈ）
和类别强度 ＣＳ（Ｃａｔｅｇｏｒｙ Ｓｔｒｅｎｇｔｈ）两个量化指标区

分属性， 若某项属性在分析结果中无主导分类， 则

会被定义为混合类别， 其类别强度 ＣＳ 不足时会被

归为混合类别中， 此时总强度 ＴＳ 则成为判断该项

属性的标准。 二者的计算公式为：
ＴＳ＝（Ｍ＋Ｏ＋Ａ） ／ （Ｍ＋Ｏ＋Ａ＋Ｉ＋Ｒ＋Ｑ） （１）
ＣＳ＝［ｍａｘ（Ｍ，Ｏ，Ａ，Ｉ，Ｒ，Ｑ） －ｓｅｃｏｎｄ ｍａｘ（Ｍ，Ｏ，
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Ａ，Ｉ，Ｒ，Ｑ）］ ／ （Ｍ＋Ｏ＋Ａ＋Ｉ＋Ｒ＋Ｑ） （２）
其中， ＴＳ 值表示医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造

的某项需求对用户满意度提升的程度， ＣＳ 值反映

用户对于某项需求现属类别的认同程度。

当 ＴＳ≥６０％且 ＣＳ≤６％时， 该属性即被划分为

混合类别中。 传统的 Ｋａｎｏ 分类结果以及经过混合

类优化计算后的分析结果如表 ７ 所示。

表 ７　 医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造内容 Ｋａｎｏ 整体分类结果

Ｔａｂ􀆰 ７　 Ｋａｎｏ Ｏｖｅｒａｌｌ Ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ Ｒｅｓｕｌｔｓ ｏｆ Ｍｅｄｉｃａｌ ａｎｄ Ｈｅａｌｔｈ ＡＰＰ Ｓｕｉｔａｂｌｅ ｆｏｒ Ａｇｉｎｇ Ｍｏｄｉｆｉｃａｔｉｏｎ

属　 　 性 Ａ Ｏ Ｍ Ｉ Ｒ Ｑ
Ｋａｎｏ
类别

ＴＳ 值 ＣＳ 值
混合

类别

Ｂｅｔｔｅｒ
系数

Ｗｏｒｓｅ
系数

１． 调整字体字号 ３９ ７１ １２１ ６９ １ ０ Ｍ ０􀆰 ７６７４ ０􀆰 １６６１ Ｍ ０􀆰 ３６６７ －０􀆰 ６４００

２． 调整图标大小 ６２ ５４ １３１ ４９ ５ ０ Ｍ ０􀆰 ８２０６ ０􀆰 ２２９２ Ｍ ０􀆰 ３９１９ －０􀆰 ６２５０

３． 精简界面框架 ４０ ５６ １１７ ８６ ２ ０ Ｍ ０􀆰 ７０７６ ０􀆰 １０３０ Ｍ ０􀆰 ３２１１ －０􀆰 ５７８６

４． 调整色彩辨识度 １２７ ２８ １５ １２７ ４ ０ Ａ ０􀆰 ５６４８ ０􀆰 ００００ Ａ ０􀆰 ５２１９ －０􀆰 １４４８

５． 语言表述通俗易懂 ４７ １１５ ６４ ７１ ４ ０ Ｏ ０􀆰 ７５０８ ０􀆰 １４６２ Ｏ ０􀆰 ５４５５ －０􀆰 ６０２７

６． 实时引导功能 ４２ １２６ ３７ ９２ ４ ０ Ｏ ０􀆰 ６８１１ ０􀆰 １１３０ Ｏ ０􀆰 ５６５７ －０􀆰 ５４８８

７． 屏幕朗读 ５７ ４８ ７３ １２０ ２ １ Ｉ ０􀆰 ５９１４ ０􀆰 １５６２ Ｉ ０􀆰 ３５２４ －０􀆰 ４０６０

８． 词句点读阅览 ７３ ６６ ２５ １３３ ３ １ Ｉ ０􀆰 ５４４９ ０􀆰 １９９３ Ｉ ０􀆰 ４６８０ －０􀆰 ３０６４

９． 辅助输入输出 ５８ １１４ ５０ ７６ ２ １ Ｏ ０􀆰 ７３７５ ０􀆰 １２６３ Ｏ ０􀆰 ５７７２ －０􀆰 ５５０３

１０． 操作振动反馈 １１６ ４１ ３５ １０３ ６ ０ Ａ ０􀆰 ６３７９ ０􀆰 ０４３２ Ｈ（Ａ，Ｉ） ０􀆰 ５３２２ －０􀆰 ２５７６

１１． 操作容错机制 ６４ ８０ ４８ １０２ ７ ０ Ｉ ０􀆰 ６３７９ ０􀆰 ０７３１ Ｉ ０􀆰 ４８９８ －０􀆰 ４３５４

１２． 适老版即时切换 ４１ ４３ １０８ １０７ ２ ０ Ｍ ０􀆰 ６３７９ ０􀆰 ００３３ Ｈ（Ｍ，Ｉ） ０􀆰 ２８０９ －０􀆰 ５０５０

１３． 适老模式路径统一 ７１ ７３ ４３ １１０ ３ １ Ｉ ０􀆰 ６２１３ ０􀆰 １２２９ Ｉ ０􀆰 ４８４９ －０􀆰 ３９０６

１４． 减少广告弹窗 １５ ７２ １４０ ７２ １ １ Ｍ ０􀆰 ７５４２ ０􀆰 ２２５９ Ｍ ０􀆰 ２９１０ －０􀆰 ７０９０

１５． 风险提示 ２９ ８８ １２２ ５９ ３ ０ Ｍ ０􀆰 ７９４０ ０􀆰 １１３０ Ｍ ０􀆰 ３９２６ －０􀆰 ７０４７

１６． 非接触式认证 ５２ ９３ ３５ １１７ ４ ０ Ｉ ０􀆰 ５９８０ ０􀆰 ０７９７ Ｉ ０􀆰 ４８８２ －０􀆰 ４３１０

１７． 隐私保护 ２５ ９０ １３４ ５１ １ ０ Ｍ ０􀆰 ８２７２ ０􀆰 １４６２ Ｍ ０􀆰 ３８３３ －０􀆰 ７４６７

１８． 优质的医疗健康信息 ４９ ９８ ８８ ６２ ４ ０ Ｏ ０􀆰 ７８０７ ０􀆰 ０３３２ Ｈ（Ｏ，Ｍ） ０􀆰 ４９５０ －０􀆰 ６２６３

１９． 健康知识百科 ５１ １０２ ３６ １０７ ５ ０ Ｉ ０􀆰 ６２７９ ０􀆰 ０１６６ Ｈ（Ｉ，Ｏ） ０􀆰 ５１６９ －０􀆰 ４６６２

２０． 视听结合问诊 ８７ ６８ ３４ １０８ ３ １ Ｉ ０􀆰 ６２７９ ０􀆰 ０６９８ Ｉ ０􀆰 ５２１９ －０􀆰 ３４３４

２１． 线下购药门店推荐 ５０ ４１ ６０ １４８ １ １ Ｉ ０􀆰 ５０１７ ０􀆰 ２９２４ Ｉ ０􀆰 ３０４４ －０􀆰 ３３７８

２２． 亲友号关联 ４３ ５６ １０１ ９９ ２ ０ Ｍ ０􀆰 ６６４５ ０􀆰 ００６６ Ｈ（Ｍ，Ｉ） ０􀆰 ３３１１ －０􀆰 ５２５１

２３． 健康设备兼容 １１６ ５０ ２８ １０４ ２ １ Ａ ０􀆰 ６４４５ ０􀆰 ０３９９ Ｈ（Ａ，Ｉ） ０􀆰 ５５７１ －０􀆰 ２６１７

２４． 服务代办 ７０ １０９ ２８ ８９ ４ １ Ｏ ０􀆰 ６８７７ ０􀆰 ０６６５ Ｏ ０􀆰 ６０４７ －０􀆰 ４６２８

２５． 老年人健康社区 ６１ １２２ ２９ ８４ ５ ０ Ｏ ０􀆰 ７０４３ ０􀆰 １２６３ Ｏ ０􀆰 ６１８２ －０􀆰 ５１０１

２６． 老年人专属顾问 １２４ ６２ ２８ ８４ ３ ０ Ａ ０􀆰 ７１１０ ０􀆰 １３２９ Ａ ０􀆰 ６２４２ －０􀆰 ３０２０

　 　 由表 ７ 可知， 在经过混合类优化分析后， 部分

需求属性的所属类别发生了变化。 操作振动反馈和

健康设备兼容转变为魅力型需求（Ａ）和无差异型需

求（Ｉ）的混合类， 表明二者的魅力特征并不是特别

突出， 需得到加强和优化； 适老版即时切换和亲友

号关联转变为必备型需求（Ｍ）与无差异型需求（ Ｉ）
的混合类， 说明开发商应综合考虑两类需求的特征

来进行改造设计； 优质的医疗健康信息转变为期望

型需求（Ｏ）和必备型需求（Ｍ）的混合类， 表明该需

求的提供对于用户的满意度提升有较强影响， 应予

以重点关注； 健康知识百科转变为无差异型需求

（Ｉ）和期望型需求（Ｏ）的混合类， 表明该需求虽当

前不太受重视， 但是具备随时转化成期望型需求的

可能， 而相关研究也证实用户对于需求的态度会随
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着时间的推移呈现出 Ｉ→Ａ→Ｏ→Ｍ 的转换周期［４８］。
３􀆰 ３　 用户需求 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 系数分析

上述借助传统 Ｋａｎｏ 模型和混合类分析法来确

认需求类型都仅是通过计算各需求频数并结合占比

情况来划分类别［４９］， 在对部分需求属性类别的划

分上仍存在一定局限。 因此， 在上述模型基础之上，
采用 Ｂｅｒｇｅｒ Ｃ 等［５０］ 提出的 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 用户满意

度指数法， 分析医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造的各

项内容属性对用户满意度的影响， 通过判断增加或

删除某项需求属性后用户满意度的变化情况来确定

实际应用中 ＡＰＰ 适老化改造内容的重点和优先序。
Ｂｅｔｔｅｒ 系数值通常大于 ０， 该值越接近 １ 表示该项

需求被满足后用户的满意度越高。 Ｗｏｒｓｅ 系数通常

小于 ０， 该值越接近－１， 表示该项需求未被满足时

用户满意度越低。 二者的计算公式如下：
Ｂｅｔｔｅｒ＝（Ｏ＋Ａ） ／ （Ｍ＋Ｏ＋Ａ＋Ｉ） （３）
Ｗｏｒｓｅ＝（Ｍ＋Ｏ） ／ （Ｍ＋Ｏ＋Ａ＋Ｉ）×（－１） （４）
根据上述公式计算各需求属性的 Ｂｅｔｔｅｒ 系数和

Ｗｏｒｓｅ 系数， 计算结果如表 ７ 所示。 Ｂｅｔｔｅｒ 加权系

数平均值为 ０􀆰 ４６， Ｗｏｒｓｅ 加权系数绝对值的平均值

为 ０􀆰 ４８。 为了直观呈现出各个属性的分布情况， 以

Ｂｅｔｔｅｒ 系数为横轴， Ｗｏｒｓｅ 系数的绝对值为纵轴， 以

两个系数的均值（０􀆰 ４６，０􀆰 ４８）为原点， 借助 Ｅｘｃｅｌ 软
件建立 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 系数四象限图， 如图 ２ 所示。

图 ２　 各属性 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 系数值四象限分布图

Ｆｉｇ􀆰 ２　 Ｆｏｕｒ－ｑｕａｄｒａｎｔ Ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ Ｍａｐ ｏｆ Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ Ｃｏｅｆｆｉｃｉｅｎｔ Ｖａｌｕｅｓ
　

　 　 第一象限中用户需求属性的 Ｂｅｔｔｅｒ 值和 Ｗｏｒｓｅ
绝对值均高于平均值， 表明此类需求的提供与否与

用户满意度呈线性相关， 对提高用户满意度与降低

用户不满意度都有显著效果， 是适老化改造应当优

先考虑的内容， 分别为： 老年人健康社区、 实时引

导功能、 辅助输入输出、 语言表述通俗易懂和优质

的医疗健康信息 ５ 项内容。 此 ５ 项内容处于 ４ 个象

限的最高优先级， 均表现出高期望特征， 会极大影

响用户群体的满意度。 因此， 开发商应当重点关注

此 ５ 项内容， 以提高医疗健康类 ＡＰＰ 适老化的改

造水平。
第二象限中用户需求属性的 Ｂｅｔｔｅｒ 值低于平均

水平而 Ｗｏｒｓｅ 绝对值高于平均水平， 表明此类需求

对于提高用户满意度的作用较小， 但是对于降低用

户不满意程度的作用较大， 包含减少广告弹窗、 风

险提示、 隐私保护、 调整图标大小、 调整字体字

号、 精简界面框架、 亲友号关联和适老版即时切换

８ 项内容。 该类需求呈现出必备型需求特征， 是医

疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造中不可或缺的内容， 应

当予以重点提供以防触发用户不满情绪。
第三象限中用户需求属性的 Ｂｅｔｔｅｒ 值和 Ｗｏｒｓｅ

绝对值均低于平均值， 表明此类需求提供与否对于

用户满意度的提升和不满意度的降低都无显著影响，
包含屏幕朗读和线下购药门店推荐两项内容。 此类

需求呈现出无差异型特征和低魅力型特征， 是适老

化改造中可暂缓考虑的内容， 但也可积极刺激该类

需求向上一层次需求转化， 以提高用户体验。
第四象限中用户需求属性的 Ｂｅｔｔｅｒ 值高于平均
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水平而 Ｗｏｒｓｅ 绝对值低于平均水平， 表明此类需求

的提供与否能够积极影响用户满意度， 但对于降低

用户不满意度产生的作用较小， 包含健康知识百科、
操作容错机制、 服务代办、 适老模式路径统一、 非

接触式认证、 词句点读阅览、 视听结合问诊、 老年

人专属顾问、 操作振动反馈、 健康设备兼容和调整

色彩辨识度 １１ 项内容。 此类需求呈现出魅力型特

征， 是适老化改造中的特色所在， 能够最大程度提

升用户吸引力， 增强用户粘性。 因此， 开发商也应

当重视这类需求的提供， 提高用户的满意度。

４　 启示与策略
医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造的内容差异会对

用户满意度产生不同的影响。 综合上述 ３ 类分析方

法， 用户对医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造的内容需

求主要可以分为必备型、 期望型、 魅力型和无差异

型 ４ 种类别需求。 开发商应根据 Ｍ＞Ｏ＞Ａ＞Ｉ 的顺序

来确定适老化改造内容的优先级顺序［５１］， 对医疗

健康类 ＡＰＰ 的适老化改造进行功能设计与服务优

化。 本文针对上述分析结果提出以下具体策略。
４􀆰 １　 解决用户痛点问题， 保障必备型需求供给

研究共识别出 ８ 项必备型需求， 分别为： 调整

字体字号、 调整图标大小、 精简界面框架、 适老版

即时切换、 减少广告弹窗、 风险提示、 隐私保护、
亲友号关联。 必备型需求是用户的痛点所在［４７］，
是医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造中必须满足的需求

类别， 开发商在实际开发过程中应极力完善此类需

求功能以使用户的基本需求得到满足与保障。
根据 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 系数分析结果： 首先， 减少

广告弹窗、 风险提示和隐私保护三者的 Ｗｏｒｓｅ 绝对

值都较高， 表明此 ３ 项需求是造成用户满意度低的

关键因素。 广告弹窗多且难以关闭是目前较多老年

用户在使用 ＡＰＰ 时遇到的共性问题， 并且有许多

广告诱导性较强， 导致老年用户易受到错误引导进

而掉入消费陷阱。 平台应禁止广告弹窗的植入或者

通过较大的标识引导用户自行关闭， 在用户误触广

告或跳转风险界面后及时予以提示， 完善平台的隐

私保护功能以构建安全可信赖的使用环境， 降低用

户风险感知。 其次， 用户对于适老版 ＡＰＰ 的界面

设置十分看重， 应合理对 ＡＰＰ 适老版的字体字号、
图标大小等进行相应调整， 使设计适应老年人感官

需求以满足老年用户视觉阅览的需要。 此外， ＡＰＰ

的内设界面不能过于复杂， 需简化栏目设置并突出

核心功能， 以网格式界面设计布局并按照视觉浏览

顺序调整功能位置［４１］， 可方便老年群体捕捉重点

信息。 最后， 根据用户对适老版即时切换和亲友号

关联两个功能需要， 平台可以推出单独的 ＡＰＰ 适

老版本或者在用户打开 ＡＰＰ 后即可选择跳转适老

版， 通过简化用户操作流程来推进用户持续使用，
设置单独的亲友号栏目可以方便用户及时寻求亲友

帮助， 此过程既能帮助老年人熟悉应用功能， 又能

增强其与亲友的联络， 满足用户情感交流需求。
４􀆰 ２　 明晰用户意愿需求， 提升期望型内容质量

研究共识别出 ７ 项期望型需求， 分别为： 语言

表述通俗易懂、 实时引导功能、 辅助输入输出、 优

质的医疗健康信息、 健康知识百科、 服务代办、 老

年人健康社区。 期望型需求是用户的关注点， 是医

疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造中要重点关注的内容，
可通过满足此类需求来提升自身竞争力， 增强用户

获得感。
根据 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 系数分析结果： 优质的医疗

健康信息和健康知识百科的 Ｗｏｒｓｅ 绝对值偏高， 表

明这两项需求极大地影响着用户的不满意度， 所以

平台应当提升医疗健康信息的质量， 保证信息的权

威度、 可信度和准确度， 积极组织线上健康知识科

普教育活动， 增加健康知识的普及性， 同时针对用

户个体差异动态管理信息内容， 以满足用户的使用

需要。 服务代办和老年人健康社区的 Ｂｅｔｔｅｒ 值偏高，
若得到满足能够极大提升用户的满意度。 平台可以

根据用户地域建立线上交流社区， 开通老年群体线

上交流的渠道， 通过社群提供的情感支持功能帮助

用户有效减轻健康信息带来的心理压力， 缓解用户

负面情绪。 设置服务代办功能可便于 ＡＰＰ 使用经

验不足或者有紧急需要的用户及时解决问题， 优化

用户使用体验。 另外， 语言表述通俗易懂、 实时引

导功能和辅助输入输出都是用户期望能够提供的内

容。 开发商应当使用通俗易懂的语言来帮助用户理

解各项功能的操作， 简单直白的表达更能契合老年

用户的理解能力。 同时进行用户调研， 了解其在输

入输出方面的困难， 可通过增加词库或者提供替代

搜寻功能来帮助用户获取所需信息知识。 此外， 可

以开发实时引导功能来辅助用户使用， 如手势引导、
标识指引或者 ＡＩ 智能助手等具体技术， 通过增加
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操作的感知反馈来提高用户的获得感。
４􀆰 ３　 挖掘用户潜在需求， 扩大魅力型内容供给

调整色彩辨识度、 操作振动反馈、 健康设备兼

容和老年人专属顾问 ４ 项内容属于魅力型需求。 魅

力型需求是用户的兴趣点所在， 是医疗健康类 ＡＰＰ
适老化改造中能给用户带来惊喜的内容， 平台应提

供多方面的特色功能发挥适老版 ＡＰＰ 的独特魅力，
进而增强用户黏性。

根据 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 系数分析结果： 老年人专属

顾问是高魅力需求， 是适老版 ＡＰＰ 的特色所在。
开发商可以单独设置用户关怀栏目， 通过专属顾问

功能对用户近期的健康状况予以关怀询问， 构建双

向沟通模式。 在这一过程中可提高专家的参与度，
借助专家话语权威帮助用户提升个体健康认知， 增

强与平台间的情感维系。 健康设备兼容这一需求表

现出较高的 Ｂｅｔｔｅｒ 值。 在智能硬件和家居的普及下，
老年人健康设备的交互使用呈现出普及化、 个性化

和定制化的显著特征， 将用户日常使用的健康设备

与 ＡＰＰ 相关联， 可增强用户对于自身健康状况的了

解程度， 方便用户及时进行健康监测、 打卡等日常

管理活动。 此外， 提供操作振动反馈功能能够增强

用户在使用过程中的触觉感知， 帮助用户实时把控

操作进程， 借助触觉信息的增强弥补视觉或听觉信

息的缺失， 缓解部分用户因感官弱化而产生的操作

焦虑。 调整色彩辨识度可通过采用柔和的对比色来

减轻用户在使用中产生的疲劳感， 也可采用贴合实

际场景的色彩环境以增强用户对平台的信赖感， 但

同时也需要强化功能模块之间的色彩层级区分以平

衡视觉感受。
４􀆰 ４　 动态分析平台情境， 灵活调整无差异型内容

研究共识别出 ７ 项无差异型需求， 分别为： 屏

幕朗读、 词句点读阅览、 操作容错机制、 适老模式

路径统一、 非接触式认证、 视听结合问诊、 线下购

药门店推荐。 无差异型需求对用户的满意度无显著

影响， 但在未来可能会向魅力型、 期望型和必备型

需求转变［３２］。 因此， 该类需求不可被完全忽视， 可

根据用户的使用状况进行灵活调整， 或者将此类需

求与其他类别需求相融合， 形成合力以增强用户使

用效能。
词句点读阅览、 操作容错机制、 适老模式路径

统一、 非接触式认证和视听结合问诊 ５ 项内容属性

的 Ｂｅｔｔｅｒ 值较高， 在 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 系数四象限图中

体现出向魅力型需求转化的显著趋势， 表明这 ５ 项

内容有其独特优势所在， 对用户具备较强的吸引力。
开发商可将问诊功能以视频或语音等形式进行丰富

以契合多元群体的使用需求， 通过开发词句点读阅

览功能辅助用户理解各项功能含义， 并提供操作容

错机制给用户更多的容错空间， 防止用户在操作失

误后束手无策， 既可提高用户操作效率， 又能满足

用户自尊保护需要［５２］， 提高用户使用软件的积极

性。 另外， 在与第三方应用合作时要注意页面跳转

之后保持适老模式的一致性， 以防转变过于突兀使

得用户无所适从。 屏幕朗读功能暂未被用户需要，
可能与调查对象年龄多处于 ６０ ～ ７０ 岁有关， 随着

年龄的增长， 用户对此功能的需求可能会得到重视。
推荐线下购药门店可以帮助用户准确快速了解药物

的购买地点， 一定程度上能够给用户生活带来便利。
开发商可以在有余力的情况下适当增加此二项需求

功能， 以满足部分群体的使用需要， 在发展过程中

不断优化更新以激发此类功能的潜力， 推动其向更

高层次类别转化。

５　 结　 语
研究在梳理整合医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改造

用户需求的基础上， 综合运用 Ｋａｎｏ 模型、 混合类

分析以及 Ｂｅｔｔｅｒ－Ｗｏｒｓｅ 系数分析对归纳的 ２６ 项需

求进行分类， 旨在探析医疗健康类 ＡＰＰ 适老化改

造内容的优先序， 并根据 ４ 类需求特征提出相应的

改造策略， 为医疗健康类 ＡＰＰ 分层次、 有重点地

进行适老化改造提供理论支撑， 有助于增强 ＡＰＰ
适老版本与用户需求的契合度并提升用户满意度，
提高医疗健康类 ＡＰＰ 适老版本的改造水平， 为帮

助老年群体更好地融入现代社会、 跨越数字鸿沟提

供帮助。 但本研究仍存在一定局限： 研究对适老化

改造的用户需求属性提取的全面性还不足， 未来可

通过扩大地域范围、 增加访谈样本量来充实完善需

求属性。 此外， 研究主要围绕医疗健康类 ＡＰＰ 的

适老化改造来展开， 但此类 ＡＰＰ 涉及购药、 求诊等

一些细分 ＡＰＰ， 用户对于各细分 ＡＰＰ 可能存在不同

的需求。 因此， 在后续的研究中， 应进一步把握各

细分ＡＰＰ 之间的异同点， 以提高医疗健康类ＡＰＰ 适

老版与用户之间的贴合度。
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关联法所得 ５ 个结果的语义关联度则较为分散。
以语义关联为基础， 综合运用了语音文本化、

语义识别和语义关联等人工智能技术， 以收集—组

织—关联—发现为主要流程对多源自媒体资源进行

了知识组织研究， 实现了虚拟馆藏资源到多源自媒

体资源间的一对多映射。

６　 总　 结

本文分析了多源自媒体资源特征信息， 构建了

多源自媒体资源元数据描述框架。 在元数据描述框

架的基础上， 构建了多源自媒体资源本体， 对构建

本体所需的概念分类、 层次结构、 属性和关系进行

定义， 为语义关联提供支持。 通过融合语音识别、
语义识别等技术， 将知识组织研究拓展到非文本类

资源领域， 为知识组织研究提供了新的思路。 本文

通过分词和加权计算， 设计了图书馆馆藏资源和多

源自媒体资源间的语义关联算法并进行了检验， 对

比了不同算法下语义关联的结果。 达成了虚拟馆藏

资源到多源自媒体资源之间一对多映射关系的研究

目标， 且关联关系较为准确， 在一定程度上对虚拟

馆藏延伸有参考性。
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