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【摘要】 目的 :比较注意缺陷多动障碍不同临床亚型儿童持续性注意力的差异。方法 :符合 DSM-Ⅳ注意缺陷多动障

碍的 90 名儿童 , 分为注意缺陷为主型(ADHD- PI; 44 例)、多动-冲动为主型(ADHD- HI;14 例)、混合型(ADHD- CT;36

例),对 3 组患儿进行视听整合持续性操作测试 ,对视觉和听觉持续性注意力进行组间比较。结果 :混合型和注意缺陷

为主型的持续性注意力低于多动-冲动型 ,差异有统计学意义。结论 :持续性注意力的损害以混合型最重 ,多动-冲动

为主型最轻。
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【Abstract】 Objective: To compare the difference of visual and auditory sustained attention in children with attention

deficit hyperactivity disorder(ADHD). Methods: Ninety unmediated ADHD children (ADHD- PI, n=40; ADHD- HI, n=14;

ADHD- CT, n=36) between 6 to 14 years were involved in the study. All participants were assessed by the integrated

visual and auditory continuous performance test (IVA - CPT). The differences of sustained attention were compared.

Results: Sustained attention was significantly lower in children with ADHD- CT and ADHD- PI compared with ADHD- HI.

Conclusion: The present study suggests that sustained attention are most impaired in children with ADHD- CT.
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注意缺陷多动障碍( attention deficit hyperactiv-

ity disorder, ADHD) 是儿童期最为常见的一类行为

问题,临床上以注意缺陷、多动或行为冲动等表现为

特征。美国精神障碍诊断统计手册第 4版( DSM-Ⅳ)

将 ADHD 分为三个亚型 : 以注意缺陷为主型

( predominantly inattentive type, PI) , 以多动/冲动为

主型( predominantly hyperactive- impulsive type, HI) ,

混合型 ( combine type, CT)。目前认为注意缺陷是

ADHD儿童的核心症状。国外多采用持续性操作测

验( Continuous Performance Test, CPT)作为评价儿童

注意障碍的客观标准[1]。许多 CPT的研究发现, ADHD
儿童持续性注意力差 ,但 ADHD的三个亚型之间在

持续性注意方面是否存在差异目前尚无一致结论。

视听整合持续性操作测验 ( IVA- CPT)作为 CPT的

一种,可以同时测定视觉和听觉的持续性注意水平。

本文应用 IVA- CPT研究不同临床亚型的 ADHD儿

童的视觉和听觉持续性注意力的差异, 为探讨不同

亚型的 ADHD的发病机制提供线索。

1 对象与方法

1.1 研究对象

共 90例,来自 2004年 7月至 2005年 7月于我

院发育儿科门诊就诊的儿童, 经副主任以上医师按

DSM-Ⅳ的标准确诊为 ADHD,排除神经系统器质性

疾病、广泛性发育障碍、精神发育迟滞、情绪障碍及

精神障碍,听觉、视觉异常等疾病,年龄 6—14周岁,

未用过精神活性药物。根据 DSM-Ⅳ的分型标准,将

全部研究对象分为三组 , 其中 , ADHD- PI 组 40 例

(男 34 例 , 女 6 例 ) , ADHD- CT组 36 例 (男 31 例 ,

女 5例) , ADHD- HI组 14例(男 12例,女 2例)。

1.2 方法

1.2.1 持续性注意力测验 应用美国 Braintrain 公

司生产的 IVA- CPT测试软件对所有入组的 ADHD

儿童进行测试。该软件在计算机上操作,通过反复的

视觉和听觉刺激对儿童的持续性注意力进行测试。

要求儿童听到或看到靶目标“1”时,快速点击鼠标左

键 1 次 , 而在听到或看到干扰目标“2”时不做出反

应。该软件自动记录并在测试结束后显示结果。其

中,可以得出的注意力商数有三个:综合注意力商数

( full scale attention quotient, FSAQ)、听觉注意力商

数( auditory attention quotient, AAQ)、视觉注意力商

数( visual attention quotient, VAQ)。所有商数的均值

为 100,标准差为 15。
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智力量表( C- WISC) [2]。

1.3 统计学处理

应用 SPSS 11.0 统计软件 , 对不同亚型间持续

性注意力的比较采用单因素方差分析。

2 结 果

2.1 三组儿童年龄、性别、智商的比较

三组儿童的一般资料分析显示 , ADHD各亚型

的年龄、智商差异无统计学意义,性别构成差异无统

计学意义(χ2=0.019, P=0.990)。见表 1。

表 1 ADHD 各亚型的年龄、智商的比较

2.2 三组儿童持续性注意力的比较

三组儿童的持续性注意力测验结果显示 ,

ADHD- HI 型综合注意力商数最高 , ADHD- CT型综

合注意力商数和视觉注意力商数最低, ADHD- PI 型

听觉注意力商数最低。三组比较综合注意力商数、视

觉注意力商数和听觉注意力商数均有显著性差异

( P<0.001) ,两两比较显示 ADHD- HI 型注意力商数

高于其他两型 , 差异有统计学意义 ( P<0.05) ,

ADHD- PI型和 CT型注意力差异无统计学意义。

表 2 ADHD 各亚型持续性注意力测验结果的比较

注: SNK为 Student- Newman- Keuls检验

3 讨 论

ADHD的临床特点为持续性注意障碍,多动、行

为冲动。目前认为注意缺陷是 ADHD的核心症状。

对于注意障碍的客观评定 , CPT是最常用的方法。

其中 , IVA- CPT近年来在美国得到广泛应用 , 国内

卢建平等[3]的研究亦支持 IVA - CPT作为 ADHD的

一种有效的神经心理测验工具。有研究显示 , IVA-

CPT的敏感性为 92%,特异性为 90%[4]。

本研究应用 IVA- CPT对 ADHD儿童的视觉和

听觉持续性注意进行测试 , 对不同临床亚型的

ADHD儿童的持续性注意力进行对比, 结果显示持

续性注意力的损害在 ADHD- CT型最重 , ADHD- HI

型最轻 , 三组比较时有显著性差异 , 两两比较时 ,

ADHD- HI 型与其他两型比较差异均有统计学意

义 , 而 CT型和 PI 型比较差异无统计学意义 , 提示

PI 型和 CT型与 HI 型相比,在持续性注意力方面存

在显著缺损,而 HI型没有明显的注意缺陷。这与国

外的研究结果一致。Todd 等[5]研究发现 , ADHD- PI
和 CT型与 HI 型相比 , 在注意力、学业和认知功能

方面有显著缺损。Schmitz等[6]认为, ADHD各亚型存

在认知差异, ADHD- HI型没有显著的认知缺陷。而

国内有研究认为 ADHD- HI 和 CT型比 PI 型注意障

碍更重 , PI 型在各方面损害较轻[7],还有研究认为各

亚型 ADHD儿童认知特点没有明显差异[8]。国内外

研究结果的不同可能缘于采用的研究方法不同。本

研究采用的 IVA- CPT与国外的研究方法类似,因此

与国外的研究结果基本一致。

研究认为 ,不同亚型的 ADHD可能有不同的形

态学基础和神经心理机制。当前额叶、网状核、额

叶-丘脑内侧系统、海马、中脑背盖及其与额叶联络

的纤维发育异常或损伤时 ,可导致注意障碍; ADHD
的注意障碍和行为冲动主要是前额叶、额叶-丘脑

内侧系统、丘脑发育障碍或损伤;而多动障碍主要是

基底节内豆状核运动闸门开放所致 [9]。本研究中不

同亚型的 ADHD儿童持续性注意力的损害有所不

同,提示它们可能具有不同的神经心理机制,有待今

后进一步研究。
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