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脑中风患者记忆障碍的再研究
‘’

王小明 程卫华 许淑莲
北京市神经外科研究所 中国科学院心理研究所

摘 要

本文米用临床记忆量表进一步研究了 1 13 例脑梗塞或脑出血患者的记忆损害状况
。

资料表明约 50 % 的病人记忆商数 (MQ )在中等水平以下
。

与正常人比较 差异显著
。

在急

性期刚过的条件下人脑 出血组的记忆障碍 比较脑梗塞组更为严重一些
。

四项与词语记忆

有关的分测验及M Q均以左脑 中风组下降明显
,

以联想学习与图形自由 回忆比 较 明 显
。

记忆下降的程度与脑梗塞或脑出血的体积大小无明显正相关
。

脑中风是中
、

老年人的常见病
、

多发病
。

它的损害不仅涉及躯体的生理功能
,

还 可 以

导致一些高级神经活动的障碍
,

如痴呆
、

失语
、

记忆减退
、

知觉运动缓慢等等 [’一 “] 。 因此
,

深入
、

系统地研究脑血管疾病造成的心理活动损害的特征和规律
,

可以更有效地帮助患者

康复
。

1 9 8 5 年我们曾探讨了 58 例脑梗塞病人的记忆损害情况 [v1
。

发现大脑皮层或皮层

下的梗塞均可引起记忆受损
。

而且指出言语记忆及非言语记忆分别与左
、

右脑 半球有密

切关系b 在这个基础上
,

我们又侧查了一批病人
,

包括一部分脑出血的患者
。

目的在于比

较两类病人记忆损害的异同
。

观察了脑梗塞或脑出血范围大小与记忆减退的关系
。

被试及方法

113 名病人选自 1 98 6一1 9 8 8 年间在北京天坛医院神经内科住院的人群
。

据C T摄象
、

腰穿检查及临床表现
,

病人均有明确诊断
。

其中左侧梗塞 22 例 ;右侧梗塞 31 例
,

双侧梗塞

15 例
,

左侧出血 21 例
,

右侧出血24 例
。

平均年龄54
.

7岁
,

平均受教育年限 6
.

5年
。

记忆检查

于急性期过后进行
。

梗塞组测试与发病的间隔时间平均1 8
,

9 士 8
.

1天
,

出血组 30
.

8 士 1 3
.

6

天
。

被试均神志清楚
,

无明显语言障碍
,

能够配合
。

方法采用中国科学院心理研究所等编

制的《临床记忆量表》
。

将原始分换算成量表分进行统计处理
。

在比较脑梗塞与脑出血组

记忆障碍时
,

为了有可能从较多病例中取得情况类似者
,

选用了少数 1 9 8 3一1 9 8 5 年 的病

例
。

结 果

一
、

患者与正常人的记忆比较 将有文化组 (文盲病例少
,

暂不分析
,

仅在病人间比较

时用 )的病人与许淑莲等人做的全国常模的记忆商数等级进行比较 [81
。

统计表明脑血管病

1 ) 本文于le8 9年 1 1月 2 1日收到
.
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人中MQ在90 以上的百分率比较正常人明显下降
。

而 89 以下的百分率比较正常人明显增

多
,

统计差异显著 (P < 0
.

01 )
。

结果见表 1
。

表1 患者与正常人记忆商数百分率比较

M Q

数数分百人
常 棋 组

梗 塞 组

出 血 组

9 0 以上

74
.
5 x多

9 9 4

5 2
.
94 多

* * *

3 6

4 6
。

6 6形
. * .

2 1

8 0 以下

2 5
. 4 9多

3 4 0

4 7
。

0 6多
* . *

3 2

5 3
。 3 3书

* * .

2 4

数百 分 数人

数数分百人

P< 0
.

0 0 1

二
、

脑梗塞组与脑出血组间记忆的比较 我们选择了各组 45 例病人
。

年龄
、

文化程度

相匹配
。

可以看出所有指标均以脑出血组损害更重一些
。

无意义图形再认和 MQ 两项在

统计学上差异显著
。

表2 脑梗塞组
、

脑出血组间记忆的比较 (x 士sD)

指指指向记忆忆 联想学 习习

梗梗塞组组 ! 4
。

9 士5
。

lll 1 8
。

4 士5
。

666
...

n = 4 5555555

出出血组组 13
。
6 士7

。
lll 王5

。

9 士R 。 333

nnn = 心5555555
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三
、

左侧
、

右侧脑中风组记忆的比较 表 3
、

表 4 分别为左侧梗塞组与右侧梗塞组 , 左

侧出血组与右侧出血组间记忆的比较
。

除无意义图形再认外
,

各项分测验及MQ的分数均

以左脑损害组比右脑损害组差
。

除梗塞组指向记亿一项外
,

其余各项两组 差异显著
。

无

意义图形再认成绩则以右脑损害时较差
。

左脑组同侧比较看到
,

联想学习
、

图象自由回忆

成绩明显低于无意义图形再认的成绩
。

表 3 左脑
、

右脑梗塞组间记忆的比较 (x 士5 0 )

指指指向记 忆忆 联想学习习 图象自由回忆忆 无 意义图图 人像特点点 M QQQ
形形形形形形再认认 联系回忆忆忆

左左左 14
。

5 士6
。

333 1 6
。

2 士 5
。

QQQ 1 5
。 6 士6 。

333 2 1
。

8 土5
。

666 1 6 。

7 士5
。

666 8 8
。 2 士 14

。

666

皿皿 = 1 999999999999999

右右右 16 。
7 士 4

。

000 19 。

5 士 5
。

777 2 0 。

3 士 6
。

222 1 9 。 4 士 7
。

555 生9
。 4 士 7

。
555 9 8

。

7 士 1 5
。
999

nnn = 3 888888888888888

PPPPPPP <
。

0 555 <
。

011111 <
。
0 555 <

。 0 0 111

四
、

脑摄容容积与记忆的关系 脑梗塞
、

脑出血的容积依据 C T 报告单上给予的低密

度阴影 (梗塞灶)
,

高密度阴影 (出血灶 )的测量数据 (单位
c m s) 而做损伤范围的统计

。

表指
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表4 左脑
、

右脑出血组间记忆的比较 (x 士sD)

指指指 向记忆忆 联想学习习 图象自由回忆忆 无 意义图图 人像特点点 M QQQ
形形形形形形再认认 联系回忆忆忆

左左左 10
。

2 士 7
。

555 10
。

1 士 7
。

666 1 0
。

3 士 5
。

555 16
。

8 士 7
。

777 1 3
。

2 土 5
。 111 7 0

。

9 士 1 7
。

999

nnn = 2 111111111111111

右右右 16
。

4 士 5
。

222 2 1
。

1 士 5
。 000 1 9

。

O士5
。

999 14
。

5 士 7
。

222 1 8 。

5 士6
。

000 95
。 8 士 飞5

。

333

nnn = 2 444444444444444

PPPPP <
。

0 0 555 <
。

0 0 111 <
。

0 0 11111 <
。

0 0555 <
.

0 ()111

出六项指标分数的高低与梗塞的大小或出血的多少虽然有负相关的趋势
,

即损 害 体 积越

大
,

作业成绩越低
,

但相关系数经考验不显著
。

表5 脑梗塞
、

脑出血容积 (c m 3 ) 与记忆相芙比较 (n = 6 4)
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讨 论

一
、

脑血管疾病对记忆的影响
。

过去的研究中
,

我们采用的统计方法为两个样本均数

的比较
a’
这次以记忆商数中等水平为界线

,

比较患者与正常人在两个等级中所 占 的 百 分

率
。

结果再次证实脑血流供应的受阻或局部出血均可以引起人类记忆活动能力的减退
。

资料表明约50 %的病人M Q在中等水平以下
。

我们认为这种方法可以概括地 反映脑梗塞

或脑出血疾病时患者记亿损伤的全貌
。

二
、

脑梗塞与脑出血病人的记忆比较
。

从临床表现看
,

一般脑出血患者的症状比较脑

梗塞严重
。

故急性期相应也长一些
。

测查与发病的间隔时间脑 出血组 比脑梗塞组长二周

左右
。

检查时患者都可以较好地合作
。

在这种条件下
,

我们看到绝大部分分测验脑出血组

的分数低于梗塞组
,

但统计差异不够显著
。

M Q分数仍以出血组明显低些
。

从急性期反应

看
,

脑出血症状比较重
,

病人多有短期的意识丧失及全脑刺激征
。

看起来这些症状对病人

的高级神经活动尚有一定影响
,

因此
,

在我们的刚过急性期的检查条件下
,

脑 出血 组 比脑

梗塞组重
。

至于在一定康复后
,
两组病人的记忆状况是否仍然如此 ; 哪类病对记忆活动的

损害更严重
,

更持久还需要进一步的工作来验证
。

三
、

左脑损害组与右脑损害组在测验中的差异分析
。

记忆功能中大脑的功能一 侧化

表现是我们几年来注重研究的
。

过去的工作中我们曾看到脑肿瘤及脑梗塞患 者 的 属 语

文记亿的联想学 习与属非语文记忆的无意义图形再认成绩分别与 左
、

右半球有密切关系
[ 7 , “, ’。J

。

这种现象在本次研究中基本上得到验证
。

而且在脑 出血病人中表现更明显
‘,

四

项与词有关的分测验及M Q均以左脑中风组下降明显
。

其中联想学习及图象自由回 亿最

为突出
。

因为联想学习作业的识记与回忆过程均借助于词语来完成
。

图象自由回亿的刺

激材料虽然是形象的
,

但是对它的编码与提取过程主要是通过词来完成的
。

指 向 记忆的
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结果是左脑损害时成绩更低
。

但左
、

右脑组比较差异不显著
。

虽然这也是一项与词语关系

比较密切的测验
,

但在操作时
,

需 要排 除 非指向词的干扰
,

集中注意力
,

故双脑的协同活
动也是不可缺少的

,
’

它偏赖左脑功能的程度比较联想学习等测验似乎小一些‘这些结果

证实我们所观察到的以词语为主的作业主要与左脑功能相关的事实是可靠的
。

分测验中

无意义图形再认的分数在右脑中风组下降的比左脑组明显
。

但统计上差异不够显著
。

这

点与我们过去研究脑肿瘤
、

脑梗塞病人记亿的结果类似
。

在量表设计中
,

无意义图形再认

为非语文记忆测验
。

虽然它有与右脑功能关系较密切的倾向
,

但工作证实它 的 区分度及

敏感性仍需要再提高
。

四
、

脑血管疾病时其损害面积与记忆障碍程度的关系
。

脑损害的部位与损害 的
、

范围

与
,合理活动受损程度的内在联系是神经心理学研究的重点

、
在简单反应时间 研 究中

,

我

们曾观察到脑血管疾病组这种负相关非常显著
,

即损害体积越大
,

病人反应速度越慢 [‘。] 。

这种关系在记忆活动中虽然也有
,

但不够显著
。

可能由于记忆过程的神 经 机 制 比 较 复

杂
。
有言语参与

、

信息加工
,

提取等多种因素
。

所以
,

除脑损害体积大小外
,

损害部位及其

他因素的参与也不能排除
。

关于损害部位的影响
,

过去的工作中
,

我们曾比较了皮层梗塞与皮层下梗塞时记忆损

害的状况
。

发现皮层梗塞组除无意义图形再认外
,

其余分测验及记忆商数成绩均 比 皮层

下梗塞组降低
,

差异很显著t71
。

本次被试n 3名
,

皮层下中风 94 例
,

占83
.

2 %
。

这个 比例仍

表明皮层下中风可以引起记忆功能的损害
。

皮层中风19 例
,

占16
.

8 %
。

若再以各叶分组

比较
,

病例尚太少
,

故暂没有做进一步分析
。
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