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痴呆患者都存在学习、记忆、语言、思维等多种

认知功能损害，同时伴有多种精神行为症状，认知

和精神行为异常最终可导致患者社会活动能力减

退或完全丧失。神经心理学测验是客观评价这些

症状的重要临床工具，对临床诊断、疗效观察、病程

进展的判定等均具有重要意义。然而，在临床实践

中由于不注意评价痴呆的神经心理学测验的信度

与效度等问题，往往不能发挥这些工具的实用价

值，因此，如何科学并有效地应用神经心理学测验

越来越受到关注。

一、神经心理学测验评价痴呆的临床价值

神经心理学测验可用于痴呆的辅助诊断，有些

痴呆患者如阿尔茨海默病（AD）的早期通常并无神

经解剖、生化等方面的明显改变，也无明显的体征，

仅表现为认知或心理行为障碍，此时神经心理学测

验可对临床诊断提供相当大的帮助。神经心理学

测验亦可用于临床研究，对大脑解剖和生理病理改

变的评价主要依靠常规神经系统检查和辅助检查

技术，例如脑电图、神经影像学检查等［1］。然而，这

些临床检查技术大多数并不能反映患者认知或心

理的改变，而神经心理学测验则可评价痴呆患者认

知功能受影响的范围和程度，并以量化指标加以表

示。神经心理学测验是常用研究手段之一，可用于

研究脑形态结构与认知和心理行为的关系。神经

心理学测验可用于评价疗效和指导康复，以及对药

物、物理等治疗的效果进行比较客观和量化的评

价，以测验评分来反映心理功能，具有较好的可比

性。通过神经心理学测验可了解哪些功能相对完

好，哪些功能有缺损，可藉此指导临床康复［1，2］。

二、神经心理学测验的信度与效度问题

信度系指神经心理学测验结果的稳定性程度，

也可称为测量的可靠性。信度的测量包括以下内

容［3］：（1）重测信度。指用同一种测验方法对同一组

受试者两次测验所得结果的一致性程度。（2）复本

信度。指两项平行的测验，测量同一组受试者所得

结果的一致性程度。（3）分半信度。指将一种测验

中的许多项目的测验结果分成对等的两部分后，所

有受试者在这两部分上所获得评分的一致性程

度。（4）同质性信度。指测验工具所有项目的一致

性程度。（5）评分者信度。指多位评分者对同一组

受试者进行测验的一致性程度等。效度则指神经

心理学测验实际能够测出其所要检测的心理特质

的程度。效度的测量包括：（1）内容效度。指测验

项目对有关测量内容研究取样的恰当程度，即与所

要测量的内容之间的吻合程度。（2）结构效度。指

测验实际测到所要测量的理论结构或特质的程度，

即测验结果能够说明神经心理学理论的某种结构

或特质的程度。（3）效标效度。指一项测验对处于

特定情境中的个体行为进行估计的有效性或与金

标准的符合程度。（4）平行效度。指与类似的测验

的符合程度等。

神经心理学测验的信度和效度代表该项工具

的质量与品质，由于是通过语言及观察等方法进行

测量，因此引入我国用于痴呆评价的神经心理学测

验均应进行严格的信度和效度研究，必要时需建立

符合我国文化特点的常模。这是神经心理学测验

在临床应用前务必开展的工作。所有应用于临床

的神经心理学测验工具均应经过精心设计，所评价

的功能领域比较全面可靠和经过严格的信度和效

度研究，其量化的结果使不同评价者的结果具有可

比性和可重复性。目前存在的问题是，大部分评价

痴呆的神经心理学测验工具都是从国外引入或是
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经过修订的，许多测验工具尚未进行过科学的信度

和效度研究。

三、其他相关问题

在神经心理学测验量表的使用方面还存在一

些其他问题［4，5］。（1）神经心理学测验量表的选择：一

般认为，痴呆评价工具应包括认知功能、精神行为

症状、日常生活活动能力（ADL）和总体评价共 4 个

方面，每一项内容可选择的测验工具较多，针对痴

呆临床前期和轻度、中度、重度痴呆所采用的评价

工具也不尽相同。国内的研究者选择测验工具的

随意性较大，尚无评价工具选择的规范要求。（2）神

经心理学测验工具的版权与更新：若要神经心理学

测验的结果获得国际同行的认可，所采用的工具必

须符合国际公认标准和要求。然而，目前大多数国

内研究者所采用的测验工具均涉及版权问题。国

际公认的神经心理学测验工具均会定期更新或建

立新常模，而我国目前使用的测验工具仅获取了用

于某项具体研究的使用权，无法同步更新，常模研

究甚少。当然，可以编制我国自己的相关神经心理

学测验工具，但根据既往的经验，所编制的测验工

具往往很难得到国际认可，因为我们在这方面尚缺

乏话语权。（3）神经心理学测验量表的翻译与本土

化：即使获得了测验工具的使用权，国内研究者使

用的测验量表的翻译版本往往不统一，使测验结果

受到影响。中文翻译有时显得过于书面化，未进行

语义效度的研究。而且由于文化的差异性，有些测

验项目不适宜中国人群，例如：在国外，驾车出行是

了解老年人日常生活活动能力的主要内容，但对中

国老年人却不适用。因此，有些研究者尝试更换不

合适的项目进行测验。但严格来说，测验项目的更

换不可随意，一旦更换，所有量表原有的信度与效

度检验将受到质疑。（4）神经心理学测验的培训：测

验工具的品质再好，使用者如果不能很好地理解与

使用，评价结果可能亦会毫无意义。在国际上，对

于神经心理学测验的培训与规范使用均十分重视，

在诊断过程中占有十分重要的位置。国内在这方

面的发展较为滞后，目前尚未建立专门机构进行规

范培训，使用者之间的一致性检验有时也常常流于

形式。

总之，目前国内神经心理学测验的临床应用尚

不规范，测验工具在可信和可靠程度等方面均存在

问题，有待改进。笔者认为，对国际公认的神经心

理学测验工具需进行盲法翻译 ⁃回译（translation ⁃
back translation），充分本土化后再进行严格的信度

和效度研究。对所有拟用于临床的神经心理学测

验工具都应制订规范的操作指南。唯有经过科学、

严谨的信度和效度研究的神经心理学测验工具，方

可在全国推广使用。
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由中华医学会神经病学分会青年委员会主办的第三次中青年高级讲授班拟定于 2010 年 6 月 12-13 日在山东省烟台市召

开。中华医学会神经病学分会青年委员会是学会的“青年突击手”，广大中青年医师不仅精力充沛，思维活跃，而且具有良好的

学历和科研背景，是神经病学未来的主力军。本次会议的宗旨是加强神经内科中青年医师之间的相互了解，推动交流与合作，

倡导严谨求实的科研精神，为青年医师的成长创造良好的氛围。会议将设立前沿讲座、学术辩论、论文交流和研究生论坛等板

块，欢迎从事临床一线工作的广大中青年神经内科医师和研究生参加。会议将组织安排一些辩题，对神经病学领域有争议的

问题进行学术辩论，有意参加者请尽早与会务组联系。会议还将设立优秀博士论文奖以鼓励研究生积极参加学术交流。

1. 征文内容 神经病学基础与临床研究。

2. 征文要求 尚未在国内公开发表的论文摘要 1 份，500 ~ 800 字，按照目的、方法、结果、结论格式书写。请于文题下注

明：作者姓名、工作单位、联系电话及 Email 地址。稿件采用网络投稿，可登录大会网站浏览大会信息并提交论文摘要和前期

注册。

3. 截稿日期 2010 年 5 月 10 日。

4. 联系方式 济南，山东大学齐鲁医院神经内科徐广润。电话：13583136518。
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