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认知知觉功能障碍训练联合阿立哌唑治疗精神分裂症的效果①

敖　 琴②,张小娟,马昌明,鲍观兴

(江西省荣军优抚医院,江西 南昌　 330103)

摘要　 目的:探究认知知觉功能障碍训练联合阿立哌唑(ARI)治疗精神分裂症(SZ)的效果。 方法:

选取 82 例 SZ 患者作为研究对象,按照随机数字表法将其分为对照组和观察组。 对照组接受 ARI 治

疗,观察组在对照组基础上联合认知知觉功能障碍训练,比较两组治疗效果、认知功能、社会功能。

结果:与对照组比较,观察组治疗有效率更高,差异有统计学意义(P<0.05)。 治疗后,两组 SZ 认知

功能评定量表(SCoRS)评分均下降,简易精神状态检查表(MMSE)评分、住院精神病人社会功能评

定量表(SSPI)评分均升高,且观察组各项评分优于对照组,差异有统计学意义(P<0.05)。 结论:认

知知觉功能障碍训练联合 ARI 治疗 SZ 可提高治疗效果,改善患者认知功能,提高社会功能。
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Effects of cognitive and perceptual dysfunction training combined with
aripiprazole in the treatment of schizophrenia①
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Abstract 　 Objective:To explore the efficacy of cognitive and perceptual dysfunction training combined

with aripiprazole ( ARI) in the treatment of schizophrenia ( SZ). Methods: 82 patients with SZ were

divided into the control group and observation group according to random number table method. The control

group received ARI treatment. Based on this, the observation group received cognitive perceptual

impairment training. The treatment effect, cognitive function, and social function of the two groups were

compared. Results: Compared with the control group, the observation group had a higher treatment

effectiveness rate, and the difference was statistically significant (P < 0. 05). After treatment, the SZ

Cognitive Function Rating Scale (SCoRS) scores of both groups decreased, while the Mini-Mental State

Examination (MMSE) scores and the Scaleof Social Function in Psychosis Inpationts ( SSPI) scores of

hospitalized psychiatric patients increased. The observation group had better scores than the control group,
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and the difference was statistically significant(P<0.05).Conclusion: Cognitive and perceptual dysfunction

training combined with ARI in the treatment of SZ can improve the treatment effect, improve patients′

cognitive function, and enhance social function.

Keywords: schizophrenia; aripiprazole; cognitive and perceptual dysfunction training; cognitive function

　 　 精神分裂症(schizophrenia,SZ)是常见的精神障

碍疾病,其发病与脑部结构、遗传、环境等因素有关,
该疾病会使患者出现情感、思维及行为障碍,给家庭

及社会增加负担。 SZ 患者大多存在认知功能障碍

及社会功能损失,表现为注意力不集中、记忆力减退

等,对患者生活造成严重影响[1]。 目前,药物治疗是

抗 SZ 的主要手段,如阿立哌唑(aripiprazole,ARI)是
常用的抗精神病药,可减轻患者症状,但对改善患者

认知功能方面效果不明显[2-3]。 认知功能障碍训练

主要用于改善患者认知功能缺陷,结合思维、注意力

等训练,弥补单一药物治疗不足,对促进患者认知、
社会功能恢复可能有积极意义[4]。 目前,关于 ARI
联合认知训练在 SZ 患者中的应用价值鲜见报道,因
此,本研究旨在探究认知知觉功能障碍训练联合

ARI 治疗 SZ 的效果。

1　 资料与方法

1.1　 一般资料

将 2020 年 5 月至 2022 年 7 月江西省荣军优抚

医院收治的 82 例 SZ 患者纳入研究,根据随机数字

表法将其分为观察组和对照组,每组 41 例。 对照组

男 22 例,女 19 例;年龄 28~69 岁,平均(39.9±3.4)岁;
病程:<1 年的 10 例,1~3 年的 19 例,>3 年的 12 例;
单纯型 27 例、偏执型 14 例。 观察组男 21 例,女 20 例;
年龄 27~70 岁,平均(40.7±3.5)岁;病程:<1 年的 11 例,
1~3 年的 17 例,>3 年的 13 例;单纯型 28 例、偏执型

13 例。 两组一般资料比较,差异无统计学意义(P>
0.05),具有可比性。 本研究经江西省荣军优抚医院

医学伦理委员会审核批准。
纳入标准:①符合 SZ 相关诊断标准[5],且经临

床综合检查确诊。 ②年龄不小于 18 周岁。 ③首次

发病,病情处于稳定期。 ④入组近 1 个月未接受抗

精神药物治疗。 ⑤家属签订同意书。
排除标准:①合并其他精神疾病。 ②对本研究

所用药物过敏。 ③伴脑器质性疾病。 ④有自杀倾

向。 ⑤存在其他影响认知功能的疾病。

1.2　 方法

对照组接受 ARI 治疗,口服 ARI(浙江永太药业

有限公司, 国药准字: H20223563), 初始剂量为

10 mg /次,1 次 / d,服用 2 周后,根据患者病情及耐受

情况调整剂量,最大可增加至 30 mg / d。 观察组进行

ARI 联合认知知觉功能障碍训练,ARI 的用法用量

同对照组。 训练方法:①心理素质训练。 由心理咨

询师、精神科医生及责任护士组成训练小组,医生综

合评估患者情况,加强沟通,建立良好的医患关系。
训练前,医生评估患者精神症状、认知功能情况,了
解其康复过程中主要的问题,通过放松训练加强患

者治疗信心,使其采取积极方式应对病情,主动参与

训练。 ②指导认知作业。 大多数患者对疾病认知较

少,医生可通过提问式或作业式进行引导,使患者正

确看待 SZ,纠正对该疾病的错误认知,端正态度。
③思维能力训练。 对患者进行阅读、数学训练,如从

个位数的加减乘除训练,过渡到多位数加减乘除训

练,提高患者脑灵活度。 为患者准备简单的推理、判
断题目。 指导患者每日阅读书籍及报纸,提高其阅

读能力,并坚持写阅读后感受,合理安排整个活动时

间。 ④记忆、注意力训练。 采用背诵法、提示法、联
想法等方式对患者进行记忆训练,并利用时间感训

练及猜测游戏等进行注意力训练,提高患者注意力。
⑤生活与社会技能训练。 鼓励患者养成良好的作息

习惯,每日自行整理衣着,处理个人卫生,自觉服药。
鼓励患者积极参加绘画、手工制作等训练,提高其劳

动能力。 组织学习交流活动,鼓励患者积极参加活

动,多与他人沟通交流,相互帮助,获得社会认同感。
两组均治疗 3 个月。

1.3　 评价指标与判定标准

①治疗效果。 治疗 3 个月,根据阳性和阴性症状

量表(PANSS) [6] 的减分率进行判断,该量表共计 33
个条目,每个条目记 1~7 分,共 33~231 分,得分越高,
症状越重。 显效:患者症状显著减轻,减分率≥50%。
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有效:患者症状有所好转,减分率≥30%且<50%。
无效:未达到上述标准。 有效率 = (显效+有效)例

数 /总例数×100%。 ②认知功能。 分别采用 SZ 认知

功能评定量表 ( SCoRS) [7]、简易精神状态检查表

(MMSE) [8]评估。 SCoRS 共包含 20 个条目,每个条

目记 1~4 分,满分 20~80 分,得分越高,认知功能越

差。 MMSE 共 30 个条目,每个条目回答正确记为

1 分,错误或不清楚记 0 分,总分 30 分,分数越低,认
知功能越差。 ③社会功能。 采用住院精神病人社会

功能评定量表(SSPI) [9] 评估,共计 12 个条目,每个

条目记 0 ~ 4 分,总分为 48 分,分数越高,社会功能

越好。

1.4　 统计学方法

采用 SPSS 25.0 处理数据,计数资料以 n、%表

示,采用 χ2检验;计量资料以(􀭰x± s)表示,采用 t 检
验。 P<0.05 表示差异具有统计学意义。

2　 结果

2.1　 治疗效果

观察组有效率 95.12%高于对照组的 80.49%,
两组比较差异有统计学意义( χ2 = 4.100,P <0.05),
见表 1。

表 1　 两组治疗效果比较

组别 n 显效 有效 无效 总有效

观察组 41 18(43.90) 21(51.22) 2(4.88) 39(95.12)

对照组 41 13(31.71) 20(48.78) 8(19.51) 33(80.49)

2.2　 认知功能

治疗前,两组 SCoRS 评分、MMSE 评分比较,无
统计学差异(P>0.05)。 治疗后,两组 SCoRS 评分均

下降,MMSE 评分均升高,且观察组 SCoRS 评分低于

对照组,MMSE 评分高于对照组,两组比较差异有统

计学意义(P<0.05),见表 2。

表 2　 两组认知功能比较(􀭰x±s,分)

组别 n
SCoRS

治疗前 治疗后

MMSE

治疗前 治疗后

观察组 41 52.5±4.16 46.7±4.30∗ 17.5±3.06 23.4±3.18∗

对照组 41 53.1±4.72 49.9±4.27∗ 17.4±2.98 20.3±3.07∗

t 0.5902 3.3811 0.1651 4.5053

P >0.05 <0.05 >0.05 <0.05

　 　 　 　 　 　 　 　 与治疗前比较,∗P<0.05

2.3　 社会功能

治疗前,两组 SSPI 评分比较,差异无统计学意

义(P>0.05)。 治疗后,两组 SSPI 评分均升高,且观

察组高于对照组,两组比较差异有统计学意义(P<

0.05),见表 3。

表 3　 两组 SSPI 评分比较(􀭰x±s,分)

组别 n 治疗前 治疗后 t P

观察组 41 29.5±3.69 38.8±3.30 11.9901 <0.05

对照组 41 30.0±3.37 34.5±3.28 6.0322 <0.05

t 0.6412 5.9735

P >0.05 <0.05

3　 讨论

SZ 容易反复发作,症状可涉及认知、情感、思维

等方面,大多数患者存在认知功能缺陷,表现为注

意、记忆及思维判断功能障碍等,影响患者社会功能

的恢复,降低生活质量[10]。 药物治疗常被作为抗 SZ

的主要措施,可有效控制患者精神症状,但长期应用

会出现不良反应,且停药后会反复发作,对改善患者

认知功能无明显效果[11]。

ARI 是治疗 SZ 的常用抗精神病药,具有良好的

5-羟色胺(5-HT)亲和力,可有效拮抗 5-HT 受体,选

择性激动突触前膜处的 D2,可改善额叶多巴胺不足

状况,进而稳定 5-HT 体系,减轻患者的精神症状。
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但 ARI 对改善患者认知、社会功能等方面的治疗效

果不佳,影响患者康复效果[12-13]。 因此,给予 SZ 患

者针对性认知功能训练至关重要。 认知知觉功能障

碍训练是辅助治疗技术,可改善患者情绪,激发并唤

醒其对生活的热情,通过认知作业、思维训练、记忆

力及注意力训练等多种措施能够提高康复效果,在

一定程度上改善患者认知,近年已被临床应用[14]。

本研究结果显示,治疗后观察组有效率高于对

照组,SCoRS 评分低于对照组,且 MMSE 评分、SSPI

评分均较对照组高。 此结果表明,在 ARI 治疗基础

上,给予 SZ 患者认知知觉功能障碍训练可提高治疗

效果,有效改善患者认知功能,提高社会功能。 分析

原因可能为:ARI 能够双向调节神经系统多巴胺,拮

抗 5-HT 受体,治疗 SZ 效果确切。 认知功能训练中

的心理素质训练,能够使患者以积极的心态面对疾

病,主动参与训练,为今后训练的顺利进行提供基

础。 认知作业中,医生通过引导方式提高患者对疾

病认知,纠正错误观念[15]。 此外,该训练方式中,通

过思维能力训练、注意力训练能够提高患者脑部灵

活度,刺激其思维活动,改善脑部微循环,增强残留

神经细胞兴奋性,恢复认知功能。 该训练中通过生

活及社会技能训练可提高患者自我管理能力,通过

与其他病友沟通交流、参与集体活动能够增强患者

沟通能力,获得社会认同感,进而改善其社会功能。

综上所述,认知知觉功能障碍训练联合 ARI 治

疗 SZ 效果确切,可改善患者认知功能,提高社会功

能,具有一定应用价值。
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