
注意缺陷多动障碍儿童错误监测对照研究
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【摘要】目的 探讨注意缺陷多动障碍( ADHD) 儿童的错误监测功能。方法 选取 2012 年 1 月 － 2013 年 12 月

在安徽省精神卫生防治中心心理门诊就诊的，符合《中国精神障碍分类与诊断标准( 第 3 版) 》( CCMD － 3) ADHD
诊断标准的儿童 30 例以及与其人口学资料相匹配的 30 名健康儿童。两组均进行错误监测任务试验，观察记录全

对数( AC) ，全错数( AE) ，错评数( EA) ，脱失数以及选择反应时、评估反应时。结果 ADHD 儿童在错误监测任务

中全对( AC) 、全错( AE) 、脱失数目、选择反应时以及评估反应时均差于健康儿童［( 120． 13 ± 16． 78) 次 vs． ( 134． 93
± 13． 87) 次，( 11． 73 ± 9． 07) 次 vs． ( 6． 10 ± 6． 09) 次，( 10． 70 ± 7． 57) 次 vs． ( 4． 73 ± 4． 98) 次，( 697． 15 ± 175． 56) ms
vs． ( 539． 48 ± 128． 92) ms，( 488． 64 ± 174． 77) ms vs． ( 390． 58 ± 196． 36 ) ms］，差异均有统计学意义( t = － 3． 965 ～
3． 723，P ＜ 0． 05) 。结论 ADHD 儿童存在错误监测方面的损伤。
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【Abstract】Objective To investigate the differences of the error monitoring function in children with symptoms of attention － def-
icit /hyperactivity disorder ( ADHD) ． Methods 30 children from 2012 January to 2013 December diagnosis of ADHD by Anhui Men-
tal Health Center compared with gender － ，age － ，years of education matched 30 health subjects were tested with error monitoring
task． Ｒesults In the error monitoring task，There are significant differences between the patients with ADHD and heath controls on
All Correct( AC) ［( 120． 13 ± 16． 78) vs． ( 134． 93 ± 13． 87) times］、All error( AE) ［( 11． 73 ± 9． 07) vs． ( 6． 10 ± 6． 09) times］、the
numbers of dropout［( 10． 70 ± 7． 57) vs． ( 4． 73 ± 4． 98) times］and the reaction time( ＲT) of choice in the task［( 697． 15 ±175． 56) vs．
( 539． 48 ±128． 92ms］、ＲT of assess in the task［( 488． 64 ±174． 77) vs． ( 390． 58 ±196． 36) ms］( t = －3． 965 ～3． 723，P ＜0． 05) ．

这可能与癫痫患者工作受限，经济收入不及普通人

群，长期药物经济负担，癫痫患者社会、心理功能受

损有关。而癫痫患者配偶为女性的婚姻满意度更显

著低于配偶为男性的癫痫患者，这可能与社会对男

性有更多经济要求有关。
本研究未采用随机抽样方法获得样本，结果的

推广可能受限。
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Conclusion The present study suggests that the error monitoring function impairment in ADHD children，The deficit of error monito-
ring function for ADHD children might be attributed to the dysfunction of the central nervous system．
【Key words】 Children; Attention － deficit /hyperactivity; Cognition function; Error monitoring
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注意缺陷多动障碍( Attention Deficit Hyperactiv-

ity Disorder，ADHD) 是儿童常见的行为障碍疾病。

世界范围内发病率在 5% 左右［1］，中国大约有 1500

万左右患儿，70%的患儿症状持续到青春期，30% 的

患儿症状持续到成年［2］。其核心症状包括注意缺

陷、活动过度、行为冲动，后期常伴有学业下降和社

会适应功能异常［1］。越来越多的研究显示，ADHD

儿童可能存在认知方面的损伤，通常认为 ADHD 儿

童由于认知抑制和行为抑制能力的缺陷，无法在需

要适应环境时做出快速改变，抑制中枢系统发出

“错误”信号，从而出现注意缺陷行为。本研究采用

错误监测试验研究范式，探讨 ADHD 儿童在错误监

测方面是否存在损伤，以期为 ADHD 儿童认识功能

受损的神经机制研究提供依据。

1 对象与方法

1． 1 对象 ADHD 组: 于 2012 年 1 月 － 2013 年 12

月在安徽省精神卫生防治中心心理专家门诊就诊，

符合《中国精神障碍分类与诊断标准 ( 第 3 版) 》

( Chinese Classification and Diagnostic Criteria of Men-

tal Disease，third edition，CCMD － 3 ) 中注意缺陷多

动障碍诊断标准的儿童 30 名; 其中男生 25 例，女生

5 例，平均年龄( 10． 67 ± 1． 13) 岁; 平均受教育年限

( 4． 23 ± 0． 77) 年。入组标准: ( 1) 能正确识别 26 个

拼音字母的大小写，( 2) 试验配合性较好，( 3 ) 家长

同意参加本试验; 排除标准: ( 1) 合并其他严重躯体

疾病及神经系统疾病，( 2) 合作性差，( 3) 不能完成

全部试验测验者。

对照组选自合肥某小学，采用随机数字表按学号

抽取 30 名非注意缺陷 /多动障碍儿童，其中男生 23

例，女生 7 例，平均年龄( 10． 73 ± 1． 81) 岁; 平均受教

育年限( 4． 10 ± 0． 88) 年。入组标准: ( 1) 能正确识别

26 个拼音字母的大小写，( 2) 试验配合性较好，( 3) 家

长同意参加本试验; 排除标准: ( 1) 合作性差，( 2) 不

能完成全部试验测验者，( 3) 广泛性发育障碍、精神发

育迟滞等严重躯体疾病及神经系统疾病。

两组均为右利手，简明精神状态量表( Mini －

Mental State Examination，MMSE) 得分 ＞ 24 分。两组

年龄( t = 0． 245，P = 0． 807) 、平均受教育年限( t = －

0． 621，P = 0． 537 ) 、性别( χ2 = 0． 417，P = 0． 519 ) 差

异均无统计学意义( P ＞ 0． 05) 。

1． 2 方法

1． 2． 1 测试工具: ( 1) MMSE［3］，( 2) 焦虑自评量表

( Self － Ｒating Anxiety Scale，SAS) ［3］，( 3 ) 抑郁自评

量表( Self － rating depression scale，SDS) ［3］。量表得

分均精确到小数点后两位。

1． 2． 2 错误监测任务［3 － 4］，本研究参考陶睿等［5］的

测试方法。被试端坐于电脑屏幕前，屏幕上首先呈

现出一个注视点( + ) ，约 1500ms; 然后呈现外周刺

激( 四个水平箭头) 100ms; 之后同时呈现外周刺激

和中心刺激( 中心位置的箭头) 30ms，试验中被试需

在 1300ms 内尽快对中心刺激的方向做出反应; 最

后，被试需对先前的选择进行评估: 正确或者错误，

时间不超过 3000ms，否者记脱失。依据试验选择的

正确性和被试对选择的评估结果分为: 全对数( 反

应与评估均正确，All Correct，AC) ，全错数( 反应与

评估均错误，All Error，AE) ，错评数( 对反应的评估

不正确，Error Assess，EA) ，脱失数( 未反应或未评

估) ; 根据反应阶段的差异把反应时间分为: 选择反

应时、评估反应时。正式测试前有一个短暂练习程

序，正式试验共 150 个测试任务( AC + AE + EA + 脱

失数 = 150) 。

1． 3 统计方法 采用 SPSS17． 0 进行统计处理，计

量资料比较采用两独立样本 t 检验，计数资料比较

采用 χ2 检验，均为双侧检验，P ＜ 0． 05 为差异有统

计学意义。

2 结 果

2． 1 两组 SAS、SDS、MMSE 评分比较 ADHD 组

MMSE、SAS、SDS 评分与对照组比较［( 28． 17 ± 1． 02)

vs． ( 28． 30 ± 1． 62 ) ，( 42． 48 ± 4． 86 ) vs． ( 40． 88 ±

042
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5． 69) ，( 37． 03 ± 4． 35) vs． ( 39． 78 ± 7． 22) ］，差异无

统计学意义( P ＞ 0． 05) 。

2． 2 两组错误监测任务结果比较 ADHD 组在错

误监测任务中 AC、AE、脱失数多于对照组，选择反

应时和评估反应时均长于对照组，差异有统计学意

义( P ＜ 0． 05) 。见表 1。

表 1 两组错误监测任务结果比较( x— ± s)

组别
AC

( 次)

AE

( 次)

EA

( 次)

脱失数

( 次)

选择反应时

( ms)
评估反应时

( ms)

ADHD 组 120． 13 ± 16． 78 11． 73 ± 9． 07 5． 06 ± 4． 36 10． 70 ± 7． 57 697． 15 ± 175． 56 488． 64 ± 174． 77

对照组 134． 93 ± 13． 87 6． 10 ± 6． 09 4． 13 ± 4． 41 4． 73 ± 4． 98 539． 48 ± 128． 92 390． 58 ± 196． 36

t 值 3． 723 － 2． 824 － 0． 824 － 3． 609 － 3． 965 － 2． 043

P 值 0． 000 0． 006 0． 413 0． 001 0． 000 0． 046

3 讨 论

研究显示 ADHD 儿童认知方面的损伤主要集

中在注意、反应抑制及执行功能［1］。周勤学等［6］研

究提示，ADHD 儿童在注意抑制，工作记忆等方面可

能均存在一定程度损伤。

本研究发现 ADHD 组在错误监测任务中 AC、
AE、脱失数多于对照组，选择反应时和评估反应时

均长于对照组( P ＜ 0． 05) 。提示 ADHD 儿童在实验

中需要更长的时间才能进行错误监测反应，ADHD

儿童存在错误监测功能损伤。这种损伤很可能降低

ADHD 儿童对自己异常行为监测功能，从而出现注

意缺陷、活动过度、行为冲动等多动症异常表现。
Carmona 等［7］研究发现，ADHD 儿童的大脑总

体积较正常儿童平均减少 5． 4%。WANG 等［8］采用

可变形的形态测定法对 12 例 ADHD 男童局部脑容

量和 12 例正常对照者进行 MＲI 评估，结果 显 示

ADHD 患 儿 的 脑 容 量 发 生 了 重 大 的 变 化。Hart

等［9］对以往发表的 11 篇有关 150 例 ADHD 患者功

能核磁共振论文 meta 分析后发现，ADHD 患者在左

下前额叶皮层，小脑及左顶下叶激活程度低于正常

对照组。以上研究显示，ADHD 患者存在中枢神经

系统方面的改变。而这种中枢系统的异常很可能是

ADHD 儿童错误监测功能异常的重要原因。

既往国内外关于错误监测的研究重点在强迫症

患者［5］，本研究发现 ADHD 儿童亦存在错误监测方

面的损 伤，后 继 研 究 可 采 用 多 种 试 验 方 式 探 索

ADHD 儿童在其它认知方面的损伤。以期进一步了

解 ADHD 儿童发病神经机制。
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