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【摘要】 目的  观察重复经颅磁刺激对甲基苯丙胺依赖者注意偏向的影响。方法  将 50 例甲基

苯丙胺依赖者按总反应时的高低次序，随机分为研究组和对照组，研究组用重复经颅磁真刺激，对

照组则用重复经颅磁假刺激。在治疗前后应用成瘾 Stroop 任务测试甲基苯丙胺依赖者的注意偏向。

结果  治疗后，研究组较对照组甲基苯丙胺相关字词平均反应时要快（P ＜ 0.05），但两组中性字词平均

反应时及错误数差异均无统计学意义（P ＞ 0.05）；与治疗前相比，研究组治疗后甲基苯丙胺相关字词平

均反应时和中性字词平均反应时更快（P ＜ 0.05），错误数差异无统计学意义（P ＞ 0.05），而对照组各指标

治疗前后比较差异均无统计学意义（P ＞ 0.05）。结论  重复经颅磁刺激可以在一定程度上改善甲基苯

丙胺依赖者的注意偏向。
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【Abstract】 Objective  To explore the effect of repetitive transcranial magnetic stimulation （rTMS） 
on the attention bias of methamphetamine-dependent patients. Methods  A total of 50 methamphetamine-
dependent patients were randomly divided into two groups in the order of total reaction time： the experimental 
group and the control group. Real rTMS was used in the experimental group and fake rTMS was used in 
the control group. The Addictive Stroop Task was used to test the attention bias of methamphetamine-
dependent patients before and after the treatment. Results  After the treatment， the average reaction time of 
methamphetamine-related words in the experimental group is significantly shorter than that in the control group  

（P ＜ 0.05）. However， there was no statistically significant difference in the average reaction time of 
neutral words between the two groups （P ＞ 0.05）.  In the experimental group， the average reaction time of 
methamphetamine-related words and neutral words after the treatment was shorter than before the treatment  

（P ＜ 0.05）， while the accuracy rate showed no significant difference before and after the treatment （P ＞ 0.05）. 
In the control group， there was no difference in the average reaction time of methamphetamine-related words and 
neutral words and the accuracy rate before and after the treatment （P ＞ 0.05）. Conclusions  To some extent， 
the rTMS treatment can improve the attention bias of methamphetamine-dependent patients.
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甲基苯丙胺（methamphetamine，MA）是 21 世纪

遍及全球最为流行和危害的毒品之一。长期吸食

后，MA 依赖者一旦接触 MA 类物质便会对其相关物

质及其线索产生注意偏向［1］，这种现象在吸烟、可

卡因等物质依赖者中也可见［2-5］。有研究表明，注

意偏向不仅会导致物质依赖者出现无意识地觅药行

为，而且易引起复吸和产生强烈的心理依赖［6］。因

此，对 MA 依赖者注意偏向的研究可以为物质依赖

者心理渴求的评估提供可靠的依据。

重复经颅磁刺激（repetitive transcranial magnetic 

stimulation，rTMS）是一种安全性高、无创、非侵入

性的新型神经电生理技术，已在神经精神科广泛应

用［7-8］，如治疗帕金森病及抑郁症等。近些年，大

量的国内外研究者探讨 rTMS 对物质依赖者心理渴

求、抑郁、焦虑症状及稽延症状的疗效［9］。并且有

研究者应用 rTMS 探讨其对健康成年人注意偏向的

影响［10-11］，也有研究表明 rTMS 可以改善 MA 依赖者

对负性情绪信息的注意偏向［12］。但有关讨论 rTMS

是否可以改善 MA 依赖者对 MA 类物质及其线索的

注意偏向的研究较少。故本次研究运用 rTMS 观察

其对 MA 依赖者注意偏向的影响。

一、对象与方法

1. 研究对象：采用随机对照的研究方法，选取

2017 年 10 月至 2018 年 5 月入安徽省蚌埠戒毒所的

50 例 MA 依赖者作为实验对象，并根据总反应时、

年龄、文化程度等因素进行配对，随机分为研究组

和对照组各 25 例。研究组用 rTMS 真刺激，对照组

则用 rTMS 假刺激。

入组标准：（1）年龄 18~55 岁，男，右利手；（2）符

合 ICD-10 中 MA 依赖的诊断标准；（3）签署知情同

意书。排除标准：（1）心脏起搏器植入者；（2）色盲；

（3）癫痫及其家族史；（4）存在心悸、震颤、呕吐等戒

断症状：（5）混吸；（6）精神障碍者。

2. 实验材料：（1）筛选材料：参考李明哲文献中

的毒品相关字词 110 个和中性字词 13 个（纱窗、剪纸

等）［13］。再另选 20 例 MA 依赖者对毒品相关字词进

行 MA 相关度评估。结果用 5 分制进行评分，分值

代表相关程度（如“1”代表相关程度最低，“5”代表

相关程度最高）。MA 相关字词的筛选方法：选出得

分为3、4和5的字词，然后根据每个词出现频率的高

低，依次选出25个MA相关词（溜冰、冰壶等），剔除吗

啡、杜冷丁、白粉等毒品词。（2）刺激材料：将以上每

个字词涂上红绿两种颜色，再转化为BMP格式的图

片作为刺激材料。其中将6张中性字词图片和 10 张

MA 相关字词图片作为练习材料，剩余的 20 张中性

字词图片和 40 张 MA 相关字词图片作为实验材料。

3. 成瘾 Stroop 任务：用心理学研究软件 E-prime 

1.1 编码成瘾 Stroop 任务，要求 MA 依赖者能够快速

准确地判断刺激材料中词语的颜色，而忽略该词语

本身的语义。实验开始时，电脑屏幕中央呈现操作

Stroop 任务的指导语，直到研究对象理解并明白操

作规则之后可按任何一个键进入下一个实验程序

中。在正式实验之前，研究对象可以进行 16 次练习

实验，以便研究对象熟练该实验的操作方法。每轮

练习或实验中，首先在电脑屏幕中央呈现“+”注视

点的图片，提示练习或实验开始，500 ms 后呈现随

机图片（毒品相关字词图片或中性字词图片），呈现

的时间为 1 000 ms。此时要求研究对象既快又准地

按相应键指出该刺激词语的颜色（如红色按 F 键、绿

色按 J 键）。rTMS 治疗 2 周后，对研究组中的实验对

象进行回访，观察 rTMS 的持续作用。

4. rTMS 的 治 疗 方 法：研 究 组 接 受 一 周 3 次、

共 2 周的 rTMS 真刺激治疗。治疗前，首先测量阈

值，即戴上依瑞德生产的头部定位帽，在头部运动

区手指部位给一个脉冲的刺激，观察手部肌肉收缩

就为该实验对象的最小输出强度，随后将当前强度

值设为 100% 阈值。其次，在左侧前额叶背外侧区

（L-DLPFC）定位，该部位是测量阈值区域向前平移 

5 cm所在的位置。最后，线圈中心放在L-DLPFC脑

区，并与头皮相切。rTMS 的刺激参数（频率 10 Hz，

持续刺激 5 s，间歇 15 s，一次 8 min，共 1 200 个脉冲）

参考上海精神卫生中心治疗 MA 依赖的研究［14］。 

对 照 组 的 刺 激 方 式 为 假 刺 激，即 刺 激 部 位 仍 在

L-DLPFC 脑区，但线圈中心与该脑区头皮垂直，其

他刺激参数与研究组相同。

5. 统计学方法：剔除未作出反应的数据，用

SPSS 16.0软件建立数据库。计数资料用例（%）表示，

采用秩和检验和 χ2 检验，计量资料用均数 ± 标准

差（x±s）表示，其中组间比较用独立样本 t 检验，组

内比较用配对t检验。P＜0.05为差异有统计学意义。

二、结果

1. 两组患者基本情况：见表1。两组患者的基本

资料和毒品使用情况差异均无统计学意义（P＞0.05）。

2. 两组患者 MA 相关字词平均反应时的比较：

见表 2。治疗前，两组患者 MA 相关字词刺激诱发的

平均反应时比较差异无统计学意义（P ＞ 0.05）；治疗

后，研究组平均反应时明显快于治疗前以及对照组，

差异均有统计学意义（P ＜ 0.05），而对照组治疗前后
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差异无统计学意义（P ＞ 0.05）。

表1  两组患者基本情况及吸毒史情况

项目 研究组（n=25）对照组（n=25）t/χ2 值 P 值

年龄（岁，x±s） 30.50±4.15 29.50±4.30 0.04 0.84

受教育程度（例）

  小学 12 11

  初中 10 12 0.97 0.92

  高中 3 2

入所时间（月，x±s） 7.42±2.47 5.30±2.63 0.17 0.69

吸食年限（年，x±s） 9.83±3.16 5.20±3.36 0.04 0.84

一次吸食剂量（g，x±s） 0.89±1.02 0.40±0.34 1.37 0.26

表2  两组患者治疗前后 MA 相关字词反应时比较（ms，x±s）

组别 例数 治疗前 治疗后 t 值 P 值

研究组 25 589.25±126.32 461.86±60.63 5.55 ＜ 0.01

对照组 25 535.54±103.21 519.53±73.48 0.90 0.38

t 值 1.65 3.03

P 值 0.11 ＜ 0.01

3.两组患者中性字词平均反应时的比较：见表3。

治疗前，两组患者中性字词刺激诱发的平均反应时

比较差异无统计学意义（P ＞ 0.05）；治疗后，研究组

平均反应时较治疗前缩短（P ＜ 0.05），但与对照组比

较差异无统计学意义（P ＞ 0.05），对照组治疗前后差

异无统计学意义（P ＞ 0.05）。

表3  两组患者治疗前后中性字词反应时比较（ms，x±s）

组别 例数 治疗前 治疗后 t 值 P 值

研究组 25 569.49±117.98 475.69±62.92 3.92 ＜ 0.01

对照组 25 545.92±116.97 513.75±74.03 1.50 0.15

t 值 0.71 1.96

P 值 0.48 0.06

4. 研究组 MA 相关字词与中性字词刺激诱发的

平均反应时的比较：见表 2、3。治疗前，MA 相关字

词刺激诱发的平均反应时较中性字词诱发的平均

反应时要长，且差异有统计学意义（t=2.16，P=0.04）。

治疗后，MA 相关字词刺激诱发的平均反应时较中

性字词刺激诱发的平均反应时要快，差异亦有统计

学意义（t=2.14，P=0.04）。

5. 两组患者错误个数的分析：见表4。两组患者

MA相关字词刺激所致错误反应个数和中性字词刺激

所致错误反应个数差异均无统计学意义（P＞0.05）。

6. 研究组中平均反应时的回访结果：研究组

回访时，MA相关字词诱发的平均反应时为（444.68± 

57.91）ms，中性字词诱发的平均反应时为（444.47± 

52.84）ms，分别与其治疗前、治疗后的平均反应时做

组内 t检验，结果显示，回访后比治疗前的MA 相关

字词和中性字词诱发的平均反应时均快，差异均有

统计学意义（t=5.43，P ＜ 0.01；t=4.95，P ＜ 0.01），但

与治疗后比较差异无统计学意义（t=1.03，P=0.32；

t=1.74，P=0.09）。

讨论  MA 依赖是一种慢性复发性脑病，反复食

用 MA 相关物质会造成工作记忆、执行和注意等认

知功能的损害［15］。有关影像学研究表明认知功能

障碍与扣带回、DLPFC、眶额叶、纹状体等脑区域的

功能缺陷有关［16］。其中，DLPFC 是一个涉及奖赏、

动机和决策的重要区域，它与中脑 - 边缘多巴胺系

统连接。另有研究者把 DLPFC 作为 rTMS 治疗物质

依赖的作用靶点，并经证明，rTMS 刺激 DLPFC 时可

以直接诱发多巴胺释放，并且可以通过背外侧前额

叶调节次级皮层或者远隔脑区如伏隔核内的多巴胺

释放［17］。由于 MA 依赖者对苯丙胺类及其相关物质

产生注意偏向，而有关注意功能的研究提示多巴胺

系统与注意功能有关［18-19］，并且 Bishop 等［20］认为

DLPFC 与注意解除的受损密切相关。故本研究假

设高频（10 Hz）rTMS 刺激 DLPFC 可以改善该区域功

能，并调节多巴胺能神经系统的异常，从而改善 MA

依赖者的注意偏向。

组间比较分析结果显示，经治疗后，rTMS 真刺

激可以使 MA 相关字词刺激诱发的平均反应时增

快，表明 rTMS 真刺激治疗比假刺激治疗有效。此结

果与 Zhang 等［12］的研究结果一致，认为 rTMS 真刺

激治疗可以改善 MA 依赖者对 MA 相关字词刺激诱

发的注意偏向。但是 Rounis 等［11］的研究却发现

单次 L-DLPFC 高频 rTMS 对健康青年人的注意偏

向无任何改善作用，与本实验结果不同的原因可能

有：（1）Rounis 等的研究对象为健康成人；（2）其研究

方向为负性情绪的注意偏向；（3）其 rTMS 刺激方式

为单次刺激；（4）rTMS 的刺激参数不同。本研究也

尚存在不足，故今后的研究应该扩大样本量，并且把

表4  两组患者治疗前后的错误个数比较（个）

组别 例数
MA 相关字词 中性字词

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

研究组 25 57 68 25 34

对照组 25 58 58 21 19

χ2 值 0.47 0.98

P 值 0.49 0.32
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影响成瘾Stroop任务的因素考虑在内去探索研究。

组内比较结果可知，rTMS 治疗后，中性字词

和 MA 相关字词诱发的平均反应时均增快。其中性

字词刺激诱发的平均反应时在 rTMS 治疗后增快的

原因可能有：（1）治疗前后采用 Stroop 任务测试时，

Stroop 任务中实验材料相同导致实验对象再做测试

时反应速度增快；（2）由于对照组中性字词刺激诱发

的平均反应时未增快，只有真刺激治疗后，中性字

词和 MA 相关字词刺激诱发的平均反应时增快，说

明 rTMS 可能改善了 MA 依赖者的认知功能，使得再

认的反应速度增快。故本研究认为 rTMS 均可以改

善 MA 依赖者对两种字词刺激的反应。而且回访结

果表明 rTMS 使平均反应时增快的效果可延长至半

个月，此结果与 Zhang 等［12］一致，认为 rTMS 的治疗

效果可保留一段时间。

研究组中两种字词刺激诱发的平均反应时比

较发现，在治疗前，MA 相关字词刺激诱发的平均

反应时比中性字词刺激诱发的平均反应时要慢，说

明 MA 依赖者对 MA 相关字词产生了注意偏向。此

结果与经典 Stroop 任务的结果一致［21］。但是经过

rTMS 治疗后，MA 相关字词刺激诱发的平均反应时

比中性字词刺激诱发的平均反应时快 1.63 ms，故可

得知，rTM 治疗后，MA 相关字词和中性字词刺激诱

发的反应时均可增快，但 MA 相关字词较中性字词

刺激诱发的平均反应时增快明显。

对错误个数的结果分析表明，rTMS 治疗对 MA

相关字词及中性字词刺激所致错误反应个数无改善

作用，此结果与 Zhang 等［12］结果一致，但是 Hwang

等［10］对健康成年男性进行了类似的研究，结果发

现 rTMS 治疗后被试在 Conners 连续任务测试中错误

更少，此结果与本研究结果不同在于 Hwang 等研究

中应用的实验任务与本研究不同。故本研究认为

rTMS 不能减少 MA 依赖者对 MA 相关字词信息作出

反应的错误个数。

综上所述，rTMS 可以改善 MA 依赖者对 MA 相

关字词刺激诱发的反应时间，并可持续半个月，但

对错误个数无改善作用，两组治疗后均未出现不良

反应，以期成为 MA 依赖的有效治疗方法。但目前

rTMS 治疗物质依赖者的作用机制、具体刺激参数尚

不清楚，故今后仍需进一步的神经功能研究，以便

临床进一步推广。
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