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摘 要院 近年来袁认知-运动干预被广泛应用于防治和延缓老年人功能衰退遥 本研

究目的在于通过总结近 10 年来渊2007-2016 年冤有关轻度认知障碍老年人认知-运

动干预的文献袁分析其干预特征和效果遥 结果发现袁较多研究采用有氧运动联合综

合认知的干预形式袁通过随机控制实验发现了训练的即时和延时效果遥 建议未来应

进一步将行为测量与神经测量手段相结合来考察干预效果袁 并要注重个体差异对

干预效果的影响遥
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In recent years, cognitive-motor intervention has been widely used to prevent and delay

cognitive decline of the elderly. The paper summarizes the studies of cognitive-motor intervention in

the elderly with mild cognitive impairment in the recent 10 years (2007 ~ 2016) and analyzes the

intervention characteristics and effects. The result shows that most of the studies use the interven-

tion pattern of combining aerobic exercise with comprehensive cognition. And the immediate and

delayed effects of training has been detected through random control experiment. The paper sug-

gests that the future studies should further combine behavioral measurement with neurometric mea-

sures to examine the effects of intervention and pay attention to the effects of individual difference

on intervention.
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认知-运动干预对轻度认知障碍老年人认知和躯体

功能的影响
王培凝袁吴雪萍

认知要运动干预指的是将一项认知任务与一项运

动任务联合起来的干预袁 其中认知任务包括注意尧记
忆尧执行功能等有关认知功能的任务袁运动任务包括力

量尧平衡等任务袁干预形式包括认知任务和运动任务的

继时性联合以及双任务范式下的同时性联合[1]遥随着年

龄的增加袁 老年人的认知和躯体功能呈现衰退的趋

势遥 很多研究者认为老年人认知和躯体功能存在可

塑性袁 因此其在两方面功能上存在的困难能够通过

一定的手段发生延迟甚至是逆转[2~4]遥
轻度认知功能障碍渊Mild Cognitive Impairment袁

MCI冤袁主要指的是老年人中出现的轻度记忆或认知

损失袁 这种状态不能由现有的疾病或精神障碍所解

释袁 它是介于正常老化和老年痴呆症之间的一种临

床状态袁患有 MCI 的老年人在转化为老年痴呆症方

面具有很大的风险遥MCI 大体上可以分为 3 类院遗忘

型 MCI渊amnestic Mild Cognitive Impairment袁aMCI冤袁
以记忆区域的认知缺损为主袁 更容易发展成为阿尔

兹海默病渊AD冤曰多领域型 MCI渊Multi-Dominant Mild

Cognitive Impairment袁MCI-MD冤袁表现为多个方面的

认知轻度缺损袁可以进展为 AD袁也可以进展为血管
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性痴呆渊VD冤曰非遗忘单领域型 MCI袁表现为除记忆以

外的单领域认知缺损袁可以发展成非 AD 型痴呆[5]遥
有研究者就认知要运动干预对健康老年人认知

和躯体能力的影响进行了探讨袁 发现针对老年人的

认知要运动干预大都发现了积极的即时训练效果袁
即认知要运动干预方法能够改善健康老年人的躯体

功能袁如姿势控制尧行走能力和上下肢一般功能[6]袁也
能够促进健康老年人认知功能如记忆功能的改善 [7]遥
然而袁 很少有研究系统总结认知要运动干预对轻度

认知障碍老年人认知和躯体功能的影响袁鉴于此袁本
研究目的在于评估认知要运动干预对 MCI 老年人

认知和躯体功能的影响袁分析纳入研究的数据结果袁
总结适用于 MCI 老年人的认知要运动干预方式尧常
用测量指标以及干预效果袁 为该人群认知要运动干

预领域研究做出贡献遥

本文统计分析了 2007要2016 年间发表的关于

轻度认知障碍老年人认知要运动干预的国内外文

献袁通过对 Web of Science 和 Elsevier 期刊数据库进

行 搜 索 关 键 词 野mild cognitive impairment older

adults冶或野cognitive-motor intervention冶袁共获得心理

学领域内临床实验类文章 169 篇遥同时袁在中国知网

期刊数据库采用 野轻度认知障碍冶野老年人冶野认知干

预冶野运动干预冶进行搜索袁共获得 20 篇研究文献遥因
此袁通过检索中外期刊数据库袁共获得 189 篇文献遥

渊1冤研究目标在于考察轻度认知障碍老年人的

认知要运动干预是否有效袁 包括具体的认知要运动

干预方法尧干预持续时间尧干预组和对照组尧干预结

果等信息遥

渊2冤研究中的被试为轻度认知障碍老年人袁包括

患有各种轻度认知障碍亚型的老年人遥
渊3冤研究中含有一致的训练前后认知和躯体能

力评估指标遥

渊1冤研究中没有涉及认知要运动干预方法袁或
者不是以对老年人的认知要运动训练为主要研究

目的遥
渊2冤研究中的被试为阿尔茨海默症患者等除轻

度认知障碍以外其他病型的老年人遥
渊3冤研究中的被试群体为特殊群体袁如退役军人遥

根据以上标准进行文献的筛选袁整理出 26 篇关

于轻度认知障碍老年人的认知和躯体能力干预研

究遥在前人研究基础上袁本文主要关注认知要运动干

预的具体训练方法尧测量方法袁训练效果袁以探讨更

加适用于 MCI 老年人的认知要运动干预手段遥

符合本研究的 26 篇文章中 17 篇文章采用了随

机控制的实验设计方法袁 而其余 9 篇文章则采用了

非随机控制的实验设计方法遥本文对该 17 篇随机控

制研究进行了进一步的分析总结袁 发现研究中干预

的被试数量范围是 7[14]到 154[20]袁平均年龄范围集中

在 50 到 80 岁 [23]遥 所有研究均采用实验干预的方式

进行遥 其中袁11 篇文献选取了多领域型 MCI 老年人

作为被试袁另外 6 篇文献选取了 MCI 亚型中的遗忘

型 MCI 老年人作为被试遥 表 1 和表 2 分别将正常老

年人和遗忘型 MCI 老年人的干预特征进行了细致

总结遥
表 1 多领域型 MCI 老年人干预特征

研究名称 干预目标 频率 
持续 

时间/周 
控制组 样本量 平均年龄/岁 干预 

效应 

保持 
结果测量 干预效果 

张琰等， 

2014[8] 

认知能力 

生活质量 

2 次/周，

60min/次 
12 

积极 

干预 
40/40 69.86±6.82 

有氧活动 

心智觉知 
无 

认知功能、觉知水平、

注意觉知、焦虑程度、

生活质量 

＋：认知功

能、生活质量 

张新安等，

2013[9] 

精神症状 

认知功能 

3 次/周，

60min/次 
24 

积极 

干预 
15/12  

a,有氧活动 

认知功能训练档

案 

无 
精神症状、认知功能、

日常活动能力 

+：精神状态、

认知功能、日

常生活能力 

Mcdonald 等，

2011[10] 

注意、加工速度、

视觉记忆、认知

控制能力 

4~5 个 

任务/周 
11.43 

无 

干预 
17/14/13 74.1/71.8 

认知恢复 

有氧训练 
无 认知功能、IADL ＋：记忆 
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渊续表 1冤
研究名称 干预目标 频率 

持续 

时间/周 
控制组 样本量 平均年龄/岁 干预 

效应 

保持 
结果测量 干预效果 

Suzuki 等，

2013[11] 记忆功能 两周一次 24 
积极 

干预 
25/25 75.3 

a,有氧运动、肌肉

力量、姿势平衡、

双任务 

无 

认知功能（MMSE、

ADAS-Cog）、MRI

扫描、生化测量 

+：逻辑记忆、

一般认知功能、

皮质萎缩 

Keiko 等，

2012[12] 

认知功能 

躯体功能 

1 次/周， 

1h/次 
8 

积极 

干预 
32/35 74.1±5.8 

执行功能 

群组有氧 
无 

认知功能、日常 

生活能力、人际 

关系、身体功能 

+：记忆功能 

Klados 等，

2016[13] 脑网络活动 

 

3-5 次/周  

1h/次 

8 
积极 

干预 
25/25 68.76 

认知（听觉加工、

工作记忆）身体

（柔韧、平衡、

力量、耐力） 

无 
皮层活动、 

功能连接性 

＋：β波段的 

功能连接性 

ViresNde 等，

2012[14] 记忆功能 
2 次/周 

 
8 

积极 

干预 
7/8 75.4±7.1 

抗阻训练 

认知训练 
无 

短时记忆、长时 

记忆、整体认知 

功能、身体功能 

+：视觉记忆广

度、腿部力量 

Buschert 等，

2011[15] 认知功能 120min/周 24 
积极 

干预 
20/19 74.55/72.45 多成分 无 

MMSE、ADAS-Cog 

即刻和延迟回忆、 

注意和执行功能 

+：一般 

认知功能 

 

Köbe 等，

2016[16] 

认知功能 

大脑灰质体积 
40min/天 24 

积极 

干预 
13/9 60-80 

ω-3 脂肪酸摄入、

有氧运动、认知

刺激 

无 

认知能力、MRI 脑 

成像、血清标志物、 

维生素水平 

+：大脑局部 

萎缩程度 

张建， 

2012[17] 记忆功能 
1h/天  

5 天/周 
12 无干预 30/26 66.43/65.85 a,结构化综合 无 

MoCA、MMSE、

RBMT-2、ADL 

＋：记忆功能、

社会功能 

张耀东，

2011[18] 建立干预模式 1h/天 24 无干预 60/61 62/61 综合干预 
3 个月、

6 个月 
MoCA、反应时 

＋：一般 

认知功能 

 

表 2 遗忘型 MCI 老年人干预特征

注院野＋ 冶院干预后改善的能力曰野a冶院自适应范式渊adaptive paradigm冤曰ADLs院日常生活能力曰IADL院日常工具性活动能力曰
MMSE院简易精神量表曰 ADAS-Cog院阿尔茨海默病评定量表曰WMS-R院逻辑记忆量表曰RBANS院可重复成套神经心理状态

测量曰 MoCA院蒙特利尔认知评估量表曰 RBMT-2院Rivermead 行为记忆测验第二版曰 Stroop 测量曰WMS院韦氏记忆测验遥

研究名称 干预目标 频率 
持续时间/

周 
控制组 样本量 平均年龄/岁 干预 效应保持 结果测量 干预效果 

Buschert 等，

2012[19] 
认知功能 30min/次 24 

积极 

干预 
12/12 75.09/78.18 a,多成分 12 个月 整体认知功能 

＋：认知状态、

即刻记忆 

Shimada 等，

2017[20] 

认知和移动

性 
90min/周 40 

积极 

干预 
154/154 71.8/70.6 

a,身体和 

认知活动 
无 

MMSE、逻辑 

记忆听觉言语 

学习脑萎缩 

+：整体认知、

逻辑记忆、左内

侧颞叶萎缩 

Forgarty 等，

2015[21] 

日常记忆、健

康状态、步

速、平衡 

90min/次 

2 次/周 
2-3 个月 

积极 

干预 
26/22 71.55 

a,道家太极和 

记忆任务 
3 个月 

言语学习、执行、

注意、记忆、 

步速、平衡 

0 

Jeong 等，

2016[22] 
认知功能 

群组：90min/次，

2 次/周家庭：

30min/次， 

5 天/周 

12 
积极 

干预 
96/98/99 70.8/68.5/71.6 多成分认知 6 个月 

ADAS-Cog 

MMSE、Stroop 

测量 

+：一般 

认知功能 

Suzuki 等，

2013[23] 
认知功能 

90min/天， 

2 天/周 
48 

积极 

干预 
12/8 50~80 a,多成分认 3 个月 

多项认知测量、 

认知测评问卷 
+：延迟回忆 

Suzuki 等，

2012[24] 
认知功能 

90min/天， 

2 天/周 
48 

积极 

干预 
25/25 76±7.1 多成分双任务 12 个月 MMSE、WMS-R 

＋：一般认知功

能、即刻回忆 

 注院同表 1遥
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本研究以周为单位整理了选取文章的干预时

间袁发现干预持续时间最短为 6 周袁最长为 48 周[23,24]袁
平均为 20 周渊见图 1冤遥

图 1 选取研究的干预时长

总结两类被试干预形式的选用情况 渊图 2冤袁发
现主要存在 4 种形式院多成分认知干预尧有氧运动与

综合认知联合干预尧 有氧运动与单独认知联合干预

和力量训练与综合认知联合遥 其中研究多采用有氧

运动及综合认知联合干预和多成分认知干预来改善

轻度认知障碍老年人的认知和躯体状况袁 其次为有

氧运动及单独认知联合干预的形式袁 力量训练与综

合认知联合进行干预的形式较少遥

图 2 选取文章中涉及到的干预形式

干预研究中袁很重要的一点是控制组的设置遥控
制组可以分为无接触控 制组 渊no contact control

group冤和积极控制组渊active control group冤两种袁其
中积极控制组指的是被试在实验期间同干预组一

样袁都进行训练活动袁只是其训练活动认知负荷低或

与实验训练任务无关遥 由表 1尧2 可知袁15 项研究中袁
12 项研究都采用了积极控制组作为实验组表现的

对照进行研究袁 其余研究则采用了无干预控制组作

为实验组的对照进行研究袁 即干预组保持原有生活

习惯袁不加以其他任何训练遥

有 8 篇文献采用了自适应方式 渊adaptive train-

ing冤的认知干预任务袁这些任务的难度随着被试水

平的高低而有所变化袁即被试当前任务完成得越好袁
下一阶段任务难度就越大遥

目前国内外老年人认知和躯体能力的认知要运

动联合干预研究中袁认知干预主要涉及到记忆尧执行

功能和综合认知干预曰 运动干预主要涉及到有氧运

动和力量训练遥关于记忆干预的研究有 2 篇曰执行功

能干预的研究有 3 篇曰 综合认知功能干预的研究有

6 篇遥 关于有氧运动的干预研究有 6 篇袁力量训练的

干预研究有 3 篇渊见表 1 和表 2冤遥 其中袁综合认知能

力和有氧运动的干预研究较多袁 执行功能和力量训

练的干预研究次之遥
2.2.5.1 记忆干预

记忆功能是人类最重要的认知功能之一袁与其他

认知功能有着密切的联系遥 研究发现袁成年以后随着

年龄的增长袁人类的记忆功能逐渐下降[25]袁轻度认知障

碍患者记忆下降尤其明显遥 但老年人的这种衰退趋势

并非不可逆转袁研究表明袁老年人的记忆功能具有可

塑性袁通过一定的认知干预能够得到维持和改善遥 研

究者们发现记忆干预能够改善 MCI 老年人逻辑记忆尧
视觉记忆广度尧即刻记忆尧延迟回忆袁他们分别采用韦

氏记忆量表及其亚测验[24]尧逻辑记忆测验[20]尧Rivermead

行为记忆测验第二版渊RBMT-II冤[17]进行了测量遥
2.2.5.2 执行功能干预

执行衰退假说 渊Executive decline hypothesis of

cognitive aging冤 认为执行功能的随龄衰退是引起人

们日常认知功能衰退的主要原因 [26]遥 执行功能及其

相关脑区存在可塑性袁 通过干预执行功能的衰退可

以得到缓解 [2]遥 对于轻度认知障碍患者的执行功能

干预主要有两种方法袁即双任务训练 [23,24]和工作记

忆干预[13]遥经过这两种方法的干预袁老年人的工作记

忆尧双任务等执行功能得到了相应改善遥
2.2.5.3 综合认知干预

随着年龄的增加袁 老年人的认知功能同时出现

不同程度的下降袁 因此很多研究者采用综合认知干

预的形式袁同时对老年人的记忆尧注意尧执行功能等

认知功能进行干预遥 针对轻度认知障碍老年人的综

合认知干预通常采用群组的形式进行袁 这样可以促

进受试者间的社会交往 [27]遥 对轻度认知障碍老年人

进行综合认知干预能够促进其单独认知能力袁 比如

记忆功能的改善 [17]袁提高其整体认知功能水平 [19]及

一般认知能力[18,22,24]遥
2.2.5.4 有氧运动干预

所谓有氧运动袁 指的是以糖和脂肪的有氧代谢

多成分
认知干预

有氧运动与
单独认知
联合干预

有氧运动与
综合认知
联合干预

力量训练与
综合认知

联合

认知-运动干预对轻度认知障碍老年人认知和躯体功能的影响
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方式提供能量的运动遥 运动时心率在 120~150 次 /

分袁大强度的有氧运动心率也会超过 150 次 / 分袁而
且会有无氧代谢参与部分供能[28]遥研究发现袁有氧运

动联合其他干预能够促进一般认知功能的改善 [8,9]

和记忆功能的改善[10,12,23]遥
2.2.5.5 力量训练

研究发现袁 老年人力量训练能够阻止由于年龄

增长造成的肌肉质量下降尧骨密度降低尧新陈代谢减

慢袁是增加肌肉力量的有效途径遥 不仅如此袁还能使

老年人的平衡能力尧运动能力有所增强[29]遥有研究者

将有氧训练和力量训练结合起来袁 对老年人进行干

预袁发现干预后老年人的肌肉力量尧身体成分显著改

善袁 说明联合的有氧力量干预对老年人是一个较为

全面的锻炼计划[30]遥

在测量时间方面袁6 篇研究包括了随访测量的

数据袁其中最长的随访测量时间为 12 个月[24]遥
在测量方法方面袁 纸笔形式的神经心理学测量

最为常见袁选取文献中共有 13 项研究采用了该种形

式袁其余研究则采用了更为精准的生理指标袁比如事

件相关电位和功能性磁共振成像渊fMRI冤[13,16,20,23]遥

不同的干预方法促进了 MCI 老年人不同认知

能力的提升袁 较多采用的方法为有氧运动要综合认

知干预方法袁 其原因为该方法能够更全面地训练

MCI 老年人的认知能力和躯体能力曰 有氧运动与单

独认知联合干预在提高某一方面认知功能上具有更

大的优势曰力量训练联合综合认知干预的研究较少袁
原因可能是老年人力量训练的适应性高低不一袁很
难有一种统一力量训练强度遥

越来越多的研究者倾向于采用认知要运动联

合干预的形式袁原因在于相比单独的运动干预袁在
具有认知挑战的环境下进行运动干预会对老年人

产生更大的神经和认知获益 [31]遥丰富的环境刺激和

运动干预的联合能够对大脑产生更大的改善 [32]遥认
知和运动干预中的运动干预通常采用有氧运动袁
一般将其控制在中等强度袁 同时加上一定的认知

干预袁比如记忆训练尧执行功能能力训练等袁以促

进轻度认知障碍老年人一般认知功能和记忆功能

的改善 [12,23]遥

认知要运动干预的训练形式能对其干预效果产

生重要的影响遥 有研究者采用自适应形式进行认

知要运动干预研究袁通过不断调整任务难度袁来适应

被试的能力水平袁逐步促进被试任务表现的改善袁相
比固定任务难度水平训练产生的效果更加显著袁说
明自适应训练是更适宜对老年人进行认知要运动干

预的训练形式遥
训练过程中存在的个体差异会影响干预效果的

大小遥首先袁个体差异表现为训练组和控制组任务的

设置袁 训练组和控制组被试对训练任务的预期和参

与程度不同 , 被试的动机尧情绪尧认知策略等个体因

素可能在一定程度上受到任务设置的影响并造成训

练效果的差异 [26]遥 训练过程中采用积极控制组的设

置袁可以有助于控制被试预期和安慰剂效应袁增加实

验生态效度遥 第二袁个体差异表现为 MCI 老年人所

处的不同年龄阶段袁不同年龄的 MCI 被试训练效果

不同遥 本文选取文献中被试年龄段基本处于 60~80

岁之间袁相当于中高龄的被试群体袁未来应多对高龄

MCI 老年人的干预研究进行总结分析遥 第三袁 个体

差异还表现在 MCI 老年人的不同患病类型袁MCI 老

年人存在很多亚型之分袁 未来应根据不同类型的

MCI 老年人给予不同类型的认知要运动干预袁 促进

其认知和躯体能力的发展遥

先前有关 MCI 老年人认知要运动干预的研究

中袁 一个重要问题是有关认知要运动干预的效果能

否迁移到未经训练的任务中或促进日常生活情境中

功能的改善遥 然而袁该方面的研究结果很少袁未来需

要增加对认知干预效果迁移效应的测量遥
另一个需要探讨的问题是能否存在证据来证明

训练效应能够维持一段时间遥 本文有 4 个研究表明

了干预效果维持现象的存在袁 这些研究表明 3 到 6

个月后记忆功能的保持袁 以及 6 个月后基本认知能

力的维持遥 这些证据表明干预效果至少能维持数月

的时间遥 未来应针对认知要运动干预效果是否存在

更长时间的维持效应进一步研究遥

认知要运动干预在提升 MCI 老年人多种认知

和躯体功能方面是有效的袁比如记忆尧注意尧日常生

活尧平衡尧力量等能力遥 研究者多采用有氧运动联合

综合认知干预方式袁 今后应着重发展计算机化的认

知要运动结合干预的形式遥同时袁适应性训练在干预

效果上要好于固定难度的训练遥 但由于本文选取文

献数量有限袁 因此未来需要更多的证据来对此结论
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加以巩固遥在未来研究中袁有必要采用一致的结果测

量方法来比较不同认知要运动干预的效果遥 在进行

结果测量时袁需同时包括主观和客观结果测量袁同时

日常生活功能的生态效度指标也是必备测量内容之

一遥除此之外袁未来应更着重测量认知要运动干预的

维持和迁移效应遥
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