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【论 著】 

吡拉西坦及 高压氧联合治疗对 

慢性精神分裂症患者记忆 和执行 功能 的影 响 

孔素丽，高存友，张伟红 

(解放军第 9l中心医院全军精神疾病防治中心，河南 焦作 454003) 

【摘要】 目的：探讨吡拉西坦及高压氧联合应用对慢性精神分裂症患者记忆和执行功能的影响，以判断吡拉西坦及高压氧联合应用对改 

善患者认知功能的临床价值。方法：将临床疗效已达显著进步以上的65例慢性精神分裂症患者，随机分为研究组(3l例)和对照组(34例)，在 

吡拉西坦及高压氧联合治疗前、后，对两组患者分别进行韦氏记忆量表(WMS)和威斯康星卡片分类测验( sI’)评定。结果：与治疗前比较，研 

究组 WMS总记忆商数及主要因子分明显升高(P<0．05—0．01)；WCST分类数和正确应答数评分明显升高(P<0．05—0．01)，持续应答数、持续 

性错误数和测验总应答数评分明显下降(P<0．05～0．01)。治疗后两组在 WMS总记忆商数和其主要因子，以及 WCST分类数、正确应答数、持 

续应答数、持续性错误数和测验总应答数评分之间差异有显著性(P<0．05～0．01)。PANSS反应缺乏和阴性因子分较治疗前均明显降低(P均 

<0．05)，与对照组比较差异有显著性(P均 <0．05)。结论：吡拉西坦及高压氧联合应用改善了慢性精神分裂症患者的认知功能和部分精神症 

状。 
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The effects of therapeutic alliance of Piracetam and 

hyperbaric oxygen tor Chronlc schlzophrem cs ■ 1 ● 1 ● 1 ● 1 ‘ 

on contin gent negahve variation 

KONG Su—li，GAO Cun—you，ZHANG Ⅵrei—hong 

(Mental Diseases Preventien and Treatment Center of PLA，the 91st Hospital，Jiaozuo 454003，China) 

【Abstract】 Objective：To study the therapeutic effects of Piracetam and hyperbaric oxygen on cognitive impairment of chronic schizo— 

phrenies．Methods：65 remission inpatients with chronic schizophrenia were randomly assigned to the observational group(n=31)and the con— 

trol group(n=34)．Therapeutic alliance of Hr~etam and hyperbaric oxygen was administered to the observational group for 30 days continu— 

ously．Two groups wG：l"e studied with the Weschler Memou Scale(WMS)and Wisconsin Card Sort Test(WCST)befom and after treatment． 

Results：The observational group show lower SCOII[~on genes of WMS，higher level in the number of categories and correct responses，lower 

level in the咖mbe of peroervation of responses，perservation elTors and total trails of WCST after treatment(P<0．05～0．01)．There were 

significantly difference in major marks ofWMS and WCST，in the marks ofnegative gene and reaction lack gene in the PANSS between the ob- 

servational group and the control group after treatment(P<O．05～O．01)．Condusion：Therapeutic alliance ofPiracetam and hyperbaric oxy- 

gen pIoVes to be effective in the treatment of cognitive impairment of inpatients with chronic schizophrenia． 

【Key words】 Hyperbaric oxygen；Chronic schizophrenia；Cognitive function； 

精神分裂症是一种病程迁延的慢性精神疾病，认知功能 

障碍明显_l J。本研究以记忆和执行功能为评定指标，探讨吡 

拉西坦和高压氧联合治疗对慢性精神分裂症认知障碍改善 

的价值。 

1 对象和方法 

1．1 对象 慢性精神分裂症患者 65例，均为我中心精神科 

门诊及住院患者。入组标准：①符合中国精神障碍分类与诊 

断标准第3版 (CCMD一3)精神分裂症的诊断标准，病程已 

通信作者：高存友，河南焦作，解放军第 9l中心医院心理三科。 

持续2年以上；②无影响脑功能的躯体疾病及药物滥用史； 

③经抗精神病药物治疗后，人组时经过临床评定已经达到显 

著进步疗效。 

共纳入分析 65例 ，发放问卷 65份 ，有效问卷 65份 ，在评 

定及检测中无脱落者。研究对象随机分为研究组 31例，对 

照组 34例。研究组 31例，男 17例，女 14例；平均年龄(32．5 
-1-11．2)岁；受教育年限(1O．16-1-4．1)年；病程(5．3-1-1．7)年； 

住院时间(11．7-1-3．2)月；平均住院(4．3-1-2．2)次；PANSS分 
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值39．2±2．25。对照组 34例，男 19例，女 15例；平均年龄 

(31．2±10．9)岁；受教育年限(10．3±3．8)年；病程(5．3±1．7) 

年；住院时间(11．8±3．6)月；平均住院(4．5±2．0)次；PANSS 

分值39．1±3．3。入组时两组服药剂量(折算成氯丙嗪)分别 

为(556±302)mg／d、(561±298)mg／d。两组比较，性别( =0． 

06。P>0．05)及其它各项资料 t检验均无显著性差异(P均 

>0．05)。 

1．2 方法 研究由91中心医院全军精神疾病防治中心设 

计，治疗由高压氧科技师操作，资料收集和评估由电生理实 

验室人员完成，量表评定为本中心精神科医生，均经过正规 

培训，实验采用单盲法。 

1．2．1 治疗方法 研究组在继续服用原抗精神病药物同 

时。上午给吡拉西坦8g／a静滴，下午给高压氧治疗2小时，中 

间休息 15分钟，其中吸95．5％的氧气 105分钟，吸仓内空气 

15分钟，一个疗程 15天，连续治疗 2个疗程；对照组维持原 

治疗方案。 

1．2．2 量表评定 采用龚耀先修订的韦氏记忆量表(WMs) 

评定记忆功能；威斯康星卡片分类测验(wc )评定执行功 

功能；PANSS评定临床效果；由两名精神科高年资医生盲法 

评定，统一标准。量表评定于治疗前后各进行 1次。 

1．3 统计学分析 资料统计分析在SPSS10．0统计软件包下 

完成，由河南理工大学统计学教研室协助进行统计学处理， 

采用 t检验和 检验。 

2 结 果 

2．3 两组 WMS评分结果比较 表 1显示，治疗前两组 WMS 

总记忆商数和各因子分差异无显著性。与治疗前比较，研究 

组 WMS总记忆商数及再认、再生、10o一1、积累、图片、联想、 

理解和背数因子分明显升高(P<0．05 0．01)；对照组 WMS 

总记忆商数和各因子分无明显变化(P>0．05)。治疗后，两 

组WMS总记忆商数及 10o一1、积累、图片、联想、理解和背数 

因子之间差异有显著性(P<0．05 0．01)。 

2．4 两组 WC_AT评分结果比较 表 2显示，治疗前两组 

WCST测验总应答数和其余各因子分差异无显著性。与治疗 

前比较 ，研究组 分类数和正确应答数评分明显升高(P 

<0．05 0．01)；持续应答数、持续性错误数和测验总应答数 

评分明显下降(P<0．05 0．01)。对照组 wCs『r评分无明显 

变化(P>0．05)。治疗后，两组 WCST分类数、正确应答数、 

持续应答数、持续性错误数和测验总应答数评分之间差异有 

显著性(P<0．05)。 

2．5 两组 PANSS评分结果比较 表 3显示，治疗前两组 

PANSS各因子评分差异无显著性。与治疗前比较，研究组 

PANSS阴性和反应缺乏因子分明显下降(P<0．05)；对照组 

PANSS评分无明显变化(P>0．05)。治疗后，两组 PANSS阴 

性和反应缺乏因子之间差异有显著性(P<0．05)。 

表 1 两组韦氏记忆量表测验成绩比较 (互±s) 

注：与治疗前比较，*P<0．05，**P<0．01；与对照组治疗后比较，／xp<0．05，／xp<0．0l。 

表 2 两组威斯康星卡片分类测验成绩比较 ( ±s) 

组别 n 阳性 阴性 一般 反应缺乏 思维障碍 激活性 偏执 塑壑 

注：与治疗前比较，*P<0．05；与对照组治疗后比较，zkp<0．05。 
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3 讨 论 

精神分裂症患者认知功能损害的发生率很高，临床诊断 

标准衡量已达显著进步以上疗效的恢复期精神分裂症患者， 

仍存在认知障碍口]，严重影响社会功能的恢复。所以，精神 

疾病的治疗不能仅以精神症状的消失为标准，而应考虑到患 

者认知功能的改善和社会功能的恢复。wcsr和 WMS是应 

用多年的神经心理学测验，被认为是测定患者额叶执行功能 

和记忆功能的标准测验，临床上常用于神经科和精神科患者 

认知功能的测查及研究 J。 

wcsr是测定将以往经验进行分类、概念形成、选择性记 

忆和认知过程的转移能力的方法，主要反映额叶的执行功 

能，已成为评估心理灵活性和检测大脑功能障碍常用的临床 

神经心理工具；WMS是 1983年经龚耀先修订后广泛用于我 

国的认知功能研究，该量表是成套记忆量表，可以检测几种 

记忆。本研究应用 WMS和 wcsr探讨吡拉西坦和高压氧联 

合治疗对慢性精神分裂症患者认知功能的价值。研究发现， 

研究组治疗后WMS总记忆商数及再认、再生、10o一1、积累、 

图片、联想、理解和背数因子分明显升高；wcsr分类数和正 

确应答数评分明显升高，持续应答数、持续性错误数和测验 

总应答数评分明显下降。说明精神分裂症患者注意、即时记 

忆、短时记忆、抽象思维、听觉言语、视觉图形、空间感知和执 

行功能等各个方面得到明显的改善，即患者认知功能损害症 

状明显缓解，提示患者脑功能得到修复。PANSS评分显示吡 

拉西坦和高压氧联合治疗没有激活精神分裂症症状，反而在 

反应缺乏及阴性症状方面取得改善。 

目前的研究认为，精神分裂症存在额叶、颞叶及海马等 

部位的缺陷 ]。本治疗方案改善认知功能的主要作用机制 

是因为吡拉西坦是 中枢皮质兴奋药，能促进脑细胞的代谢， 

增加糖类代谢利用，对中枢抑制状态有兴奋作用 。氧是维 

持生命不可缺少的重要物质，吸入高压氧可以使血浆中溶解 

氧量增加而改善脑组织的供氧，提高脑细胞的代谢能力 ]。 

本联合治疗提高了精神分裂症大脑活性，促进代谢，改善脑 

功能，特别是额叶的功能，从而改善了精神分裂症患者的认 

知功能。 
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表3 产 ESBIs大肠埃希菌54株的耐药状况 

抗菌药 耐药株数及耐药率(％) 

3 讨论 

自1983年首次发现ESBIs以来，世界各地均有产 ESBIs 

菌感染的报道，但国内关于大肠埃希菌产ESBIs率报道差别 

较大。本研究结果，140株大肠埃希菌有 54株 ESBIs为阳 

性，阳性率为 38．6％。比文献 报道(40／80)稍低，可能与检 

测方法、时间、地域差异及抗菌药物使用量有关。 

ESBIs主要由质粒介导而进行耐药性传播与扩散的 J， 

重症监护病房是产 ESBIs菌的主要来源，其产生率高达 

44．4％。在标本来源中以痰液标本产生率为最高(48．9％)。 

因此，对此种病人应重点加以防护，严格消毒，防止院内感 

染。随着大量广谱抗菌药物的应用和不合理使用，导致产 

ESBIs细菌发生的院内感染 13益增多，因此做到合理使用抗 

菌药、及时检测 ESBIs菌株，则是对抗多重耐药菌的一个重 

要手段l3 J，以便有效地治疗和控制产 ESBIs菌在医院的播 

散。 

观察产 ESBIs菌对 19种抗菌药耐药率发现，产 ESBIs菌 

株对 IMP、AMC、SCF、TZP、NIT耐药性低(0％～17％)，青霉素 

类、1～3代头孢菌素类及单环内酰胺类如 ATM耐药率在 

95％以上，氨基糖苷 类、氟 喹诺酮类 耐药性 为 25．9％ 一 

53．7％。第四代头孢菌素头孢吡肟的敏感率虽然高达 

40．7％，但根据 NCCAS标准要求只要确认为产 ESBIs菌即使 

体外药敏结果显示敏感，在患者体内表达也是耐药的。因此 
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