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探讨缺血性脑卒中患者执行功能"
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%损伤及其影响因素!为卒中后
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障碍患者提供防控依据&方法
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组!结合一般临床资料分析相关因素&结果
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程度(吸烟指数(饮酒量(梗死体积(梗死部位以及不同合并症患者
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评分存在差异$多因素分析卒中患者
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的各项评分
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缺血性脑卒中患者存在
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障碍!梗死面积大(梗死部位在额叶(合并症有高血压糖尿病等(大量吸

烟(大量饮酒(年龄大为缺血性脑卒中
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障碍发病的独立危险因素!高教育程度(经常锻炼为缺血性脑卒中
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障碍发病的保护

因素&
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随着老年化进程的加快#缺血性脑卒中的发病率逐年增

加)脑卒中后#患者大都遗有认知功能障碍'
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(

)执行功能$

/N)

/JH17I/GH3J17630
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&是一种高级认知加工过程#是个体在行

为活动过程中#将不同的认知加工过程进行灵活整合以及协同

操作的功能)临床研究显示'
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#如果能早期发现认知或
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异常#并采取积极防治措施#可延缓或预防老年痴呆的形成)

本研究应用威斯康星卡片测验系统$

.K'B

&检测缺血性脑卒

中后
-]

情况#分析多重因素的影响作用#旨在进一步挖掘卒

中后
-]

障碍发生相关可控因素#为临床的干预提供依据)
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资料与方法

@#@

!

一般资料
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选取
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年
!

月至
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年
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月本院住院治

疗后恢复期$病情稳定后
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&的患者
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例#其中#男
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女
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例%年龄
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岁#平均年龄$
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例患

者中*小学及以下教育程度的人数为
!=!

人#初*高中
"A?

人#

大专及以上为
A"

人)选择同期在此医院体检的非脑血管病人

群及健康体检者为对照组#共
A@$

例#其中#男
"9"

例#女
""@

例%平均年龄$

&$#@mA#%

&%其中*小学及以下教育程度的人数

为
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人#初*高中为
"9=

人#大专及以上为
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人)两组年龄*

性别*文化程度*受教育年限差异均无统计学意义)纳入及排

除标准#$
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&纳入标准!均符合
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月中华医学会第四届

脑血管病学术研讨会通过的脑卒中诊断标准%均通过
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证存在脑梗灶#且为单一病灶#无明显脑萎缩者%所有患者均为
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右利手%入院
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后#无意识障碍#病情稳定#测验时无明显失

语症)$
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&排除标准!其他器质性脑部疾病%危重脑卒中后失语

不能配合检查者%严重躯体疾病%精神障碍史阳性*色盲或色弱

者%不能理解或完成测试者)
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方法
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由接受了统一认知心理学量表使用方法培训人员

在知情同意情况下进行一般情况问卷和
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调查)
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统计指标!持续应答数$
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检验证实)根据
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&)吸烟的标准!每日吸烟
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支以上#持续
!
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年以上者认定为吸烟$吸烟指数
d

每天吸烟支数
[

吸烟

年数%不吸烟者#吸烟指数为
$

&)日常锻炼划分标准!经常锻

炼是指每日有规律的锻炼活动半小时#持续半年以上者)
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统计学处理
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数据均用
Nm*

表示#采用
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软件处理#数据比较采用
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病例组和对照组的
.K'B

测试结果
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病例组中
.K'B

各项评分中完成分类数*正确应答数评分值低于对照组#持续

应答数评分*错误应答数评分*持续性错误数评分*非持续性错

误数评分值高于对照组#差异有统计学意义$
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饮酒
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不饮酒
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锻炼情况
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经常锻炼
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$#$9

#与
'

&$

岁组比较%

4

!

?

%

$#$9

#与
&!

$

?$

岁组比较%

J

!

?

%

$#$9

#与小学及以下组比较%

<

!

?

%

$#$9

#与初高中组比较%

/

!

?

%

$#$9

#与

小梗死体积组比较%

G

!

?

%

$#$9

#与中梗死体积组比较%

8

!

?

%

$#$9

#与其他部位组比较%

C

!

?

%

$#$9

#与顶枕叶组比较%

7

!

?

%

$#$9

#与基底节组比

较%

>

!

?

%

$#$9

#与无并发症组比较%

M

!

?

%

$#$9

#与心脏病等组比较%

5

!

?

%

$#$9

#与糖尿病组比较%

:

!

?

%

$#$9

#与吸烟指数
$

组比较%

3

!

?

%

$#$9

#与

吸烟指数
!$!

$

"$$

组比较%

6

!

?

%

$#$9

#与不饮酒组比较%

D

!

?

%

$#$9

#与中度饮酒组比较%

D

!

?

%

$#$9

#与不锻炼组比较)

A#B

!

多因素分析
!

结果显示年龄*教育程度*吸烟*锻炼情况*

有并发症等几项因素在缺血性脑卒中与执行功能障碍间差异

有统计学意义#

ST

值$

=9UKP

&分别为年龄
!#"%

$

!#$!

$

!#A=

&*受教育程度
$#=$

$

$#@&

$

$#=9

&*吸烟
!#@9

$

!#"%

$

"#?@

&*锻炼情况
$#!%

$

$#$=

$

$#!=

&*有并发症
"#9"

$

!#?&

$

%#&"

&*病灶在额叶部位
%#?&

$

!#9?

$

=#!!

&#见表
%

)

表
%

!!

脑卒中患者
-]

障碍的影响因素
;6

8

7017J

回归分析

因素
)

? ST =9UKP

年龄大
$#""

%

$#$9 !#"% !#$!

$

!#A=

大量吸烟
$#&!

%

$#$! !#@9 !#"%

$

"#?@

重度饮酒
$#!=

$

$#$9 !#"! $#?@

$

!#@&

有并发症
$#=%

%

$#$! "#9" !#?&

$

%#&"

额叶
!#%%

%

$#$9 %#?& !#9?

$

=#!!

大面积梗死
$#A"

%

$#$! !#%! !#!!

$

!#@&

经常锻炼
e"#$!

%

$#$! $#!% $#$=

$

$#!=

高教育程度
e$#!$

%

$#$! $#=$ $#@&

$

$#=9

B

!

讨
!!

论

研究显示#脑部受到损伤时如发生外伤*肿瘤*卒中*炎症

时#即使患者在知觉*语言和记忆能力还保持正常时#就已出现

不同程度
-]

障碍#脑卒中后相应脑区的损害导致与皮层投射

关系的损伤有关从而影响了某些认知
e

形成再识
e

加工
e

输

出过程#导致
-]

障碍'

A)9

(

)本研究结果显示#与对照组比较病

例组
.K'B

各项评分均有显著变化#表明缺血性脑卒中患者

有
-]

障碍#或者
-]

障碍的程度较严重)

现代医学认为#年龄是认知功能减退的不可控危险因素%

而个体早期复杂的文化学习和由此带来的持续的脑力活动可

使大脑产生结构上的*生化代谢上的及多突触联系上的神经生

物方面的复杂变化#可促进大脑的生长发育#使得大脑能够耐

受一定数量及程度的脑细胞结构或功能的缺失#从而延缓
-]

的下降'

&)?

(

)本研究中#

%

个年龄组中年龄最大组
.K'B

各项

评分明显差于其他两组%而高教育程度组#

.K'B

各项评分明

显优于其他两组#结合
;6

8

7017J

回归分析结果说明#年龄是卒

中患者
-]

障碍发生的危险因素之一#而教育程度是
-]

障碍

的保护因素#因此医务工作者应重视教育对卒中患者
-]

作

用#早期干预#促进患者恢复)

有学者认为吸烟会导致认知及
-]

的减退'

@

(

%但有研究显

示尼古丁能恢复患者因戒烟引起的空间工作记忆损害#尼古丁

鼻雾剂能提高患者的空间准确性和言语记忆'

=)!$

(

)本研究中#

%

组吸烟指数患者中#高吸烟指数组
.K'B

各项评分明显差于

其他两组#大量吸烟作为卒中患者
-]

障碍的危险因素#可加

重
-]

障碍的发生#导致认知及
-]

的损害'

@

(

)本研究发现#重

度饮酒可对患者的
-]

造成影响#大量长期饮酒可引发血管痉

挛#降低脑局部血流量#增加了皮层下区及前额叶皮质认知损

伤的易感性'

!!

(

%但未发现少量饮酒对
-]

的保护作用#与目前

国内的报道不一致)此外#既往经常锻炼的卒中患者#其

.K'B

各项评分明显优于不锻炼组#说明日常锻炼对脑保护*

神经系统重塑和改善认知具有一定作用)

本研究发现#额叶组和基底节组各项分值特别是在
*-

*

W

D

/

*

3W

D

/

测试项目在变化最显著#提示额叶和基底节损伤的

患者#受到刺激形成再识和加工*感觉输入和运动输出过程最

差#与相关报道一致'

!")!%

(

)

-]

相关的脑结构额叶背外侧皮层*

眶额叶*前扣带回和基底神经节等在内的额叶
)

纹状体环路以

及小脑等'

!A

(

)额叶和基底节部位发生梗死时#直接造成该环

路的损伤#出现较为明显的
-]

障碍)脑梗死体积大小对认知

及
-]

的影响是显而易见的)大面积脑梗死时#脑组织结构丢

失或损害严重#导致认知或
-]

障碍严重性增加)本文中
%

组

不同卒中体积患者
.K'B

各项分值的变化及多因素分析结果

支持上述观点)

本研究显示#卒中患者
-]

障碍与高血压*糖尿病*心脏病

等合并疾病关系密切)由高血压*高血脂*冠状动脉疾病引起

的血管病变#可以累及大脑半球及皮质下深部神经核#从而引

起智能持续性或永久性多方面的降低#使患者日常生活能力受

到严重干扰'

!9

(

)同时#合并高血压组患者的
W/

*

W

D

/

*

3W

D

/

分

值明显差于糖尿病和其他合并组#说明高血压的影响作用更为

明显#这可能与卒中患者高血压病史较长有关 '

!&

(

)

$&$"

重庆医学
"$!"

年
?

月第
A!

卷第
"$

期



本研究不足之处在于样本量不够大#且没有对缺血性脑卒

中患者
-]

障碍的发生率进行分析)临床上#脑血管病引起的

智能障碍主要表现在思维*注意力或其他能力的逐步衰退以致

丧失#即呈阶梯式进展#早期部分功能缺失#而其他功能尚存

在'

!?

(

)因此早期进行识别及危险因素的筛选*并进行防控#无

疑为延缓痴呆的发生提供基础的依据)
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