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观察电刺激诱发肢体持续麻木感

方
!

杰!鲁学婷!刘
!

飞!费家廷!王海宝#

!安徽医科大学第一附属医院放射科$安徽 合肥
!

51..55

#

'摘
!

要(

!

目的
!

采用静息态
<EFD

!

9='<EFD

#比率低频振幅 !

<IOLL

#法检测电刺激诱发肢体持续麻木感时脑功能变

化$探讨持续性麻木相关脑机制%方法
!

对
5!

名健康成人分别在有无电刺激条件下行
9='<EFD

$嘱其对同一脉冲电刺激

所致麻木感进行强度评分%以
<IOLL

算法分析无电刺激下
9='<EFD

数据$获得存在显著差异脑区)对电刺激下脑
<IOLL

与个体麻木感强度评分进行相关性分析%结果
!

电刺激下
<IOLL

显著增强脑区包括额叶内侧皮质+前扣带回+两侧颞中

回+两侧颞下回和右侧颞极!

G

均
%

.S.,

$

LJF

校正#)显著减弱脑区包括楔前叶*后扣带回+右侧小脑!

G

均
%

.S.,

$

LJF

校

正#%电刺激下
<IOLL

与个体麻木感评分显著正相关脑区则包括楔前叶*后扣带回和左侧颞中回!

G

均
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校

正#显著负相关脑区为右侧额极和左侧颞下回!
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校正#%结论
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情绪+认知及默认网络相关脑区)楔前叶*后扣带回+颞叶及额叶部分脑区与个体麻木程度显著相关%
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麻木!
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#系内外界因素包括血运障碍+神

经病变及营养不良等所致机体针刺感觉异常或缺失$

涉及各系统多种疾病'

!

(

%电刺激能激活皮肤感受器+

神经+肌肉细胞等$产生疼痛麻木+神经传导+肌肉收缩

及大脑信号改变$已广泛用于疼痛+最小意识状态+脑

卒中和抑郁障碍等相关脑功能研究'
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#能反映静息状

态下脑功能$安全+可重复性强$空间分辨率高$为脑功

能研究的重要手段%本研究基于电刺激诱发肢体持续

麻木感$模拟临床病理性麻木$以
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#方法观察脑功能变化$为探讨持

续性麻木感脑机制提供依据%
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资料与方法
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研究对象
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招募
5!

名健康成人$男
!.

名$女
!!

名年龄
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岁$平均!

50S.`!S-

#岁)均为右利手)

身体健康$无
EF

检查禁忌证$既往无精神疾病+神经

系统病变+精神活性物质依赖或滥用史+严重躯体疾

病%本研究获校生物医学伦理委员会批准 !伦理编

号&

5.!"./#/

#$受试者均自愿参加研究$并签署知情同

意书%
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!

设计
!

扫描对受试者进行训练$通过改装引线将

电麻木刺激仪与贴于其右侧小腿下段内外侧的两个表

面电极!
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同脉冲电刺激$刺激诱发肢体麻木$同时行
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(评价个体麻木感强度$

.

级表示无麻木感$
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分代表麻木强烈%
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!

仪器及参数
!

采用深圳奥泊康公司
$O'!.,

低

频脉冲电刺激仪!电源&

0X.S1k

$
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档#$根据扫
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档脉冲!频率&
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图像后处理
!

以
E9*394B

软件将
EF
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!.

个时间点

的数据%采用
$\RR@!-

软件进行时间校正+头动校

正!计算
!

+

@

+

$

轴上的平移参数和旋转参数$头动平

移
%

!S,((

$旋转角度
%

!S,q

#+空间标准化+去线性

漂移+去除协变量!包括
0

个头动参数+心跳+呼吸+脑

脊液和脑白质等高频生理噪声#等预处理$然后以半峰

全宽!

<C++G*A:;):;)+<'()7*(C(

$
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/
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的高斯核行平滑化处理$并完成时域滤波!带通滤

波范围
.S.!
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.S.-]Q

#)经傅里叶转换及均方根计算

得到每个体素的标准
IOLL

值$除以整个频段的

IOLL

值$得到每个体素
.S.!

"

.S.- ]Q

频段的

<IOLL

值)进一步获得平均标准化
<IOLL

值%

!S,

!

统计学分析
!

采用
$\RR@!-

软件对有无电刺

激下脑
<IOLL

进行两配对样本
7

检验!

LJF

校正$簇

块
&

,..

体素#$并以性别及年龄作为协变量$获得存

在显著差异的脑区及其参数%对电刺激下脑
<IOLL

与个体麻木感强度评分行全脑相关分析!

LJF

校正$

簇块
&

,..

体素#$并以性别及年龄作为协变量$获得

显著相关脑区及其统计参数)再以显著相关脑区为

F\D

$提取受试者
F\D

的
<IOLL

值%以
KNKK!0S.

统

计分析软件对
<IOLL

值与个体麻木感强度评分行

G&06B9'

相关分析%

G

%

.S.,

为差异有统计学意义%

6

!

结果

5S!

!

评分
!

受试者个体麻木感强度评分结果为!

#S1

!̀S1

#分%

5S5

!

有无电刺激脑
<IOLL

比较
!

电刺激下额叶内侧

皮质+前扣带回+左侧颞中回+左侧颞下回+右侧颞中

回+右侧颞下回和右侧颞极
<IOLL

显著增强!

G

均
%

.S.,

$

LJF

校正#$而楔前叶*后扣带回及右侧小脑显

著减低!

G

均
%

.S.,

$

LJF

校正#%见图
!

+表
!

%

5S1

!

相关分析
!

电刺激下楔前叶*后扣带回和左侧颞

中回
<IOLL

与个体麻木感强度评分呈显著正相关!

G

均
%

.S.,

$

LJF

校正#$右侧额极和左侧颞下回则呈显

著负相关!

G

均
%

.S.,

$

LJF

校正#%见图
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图
D

!

电刺激导致
<IOLL

显著差异脑区
!

暖色示
<IOLL

升高$冷色
<IOLL

降低)

O

&左)

F

&右

图
6

!

电刺激下脑
<IOLL

与个体麻木感强度评分显著相关脑区
!

暖色&正相关)冷色&负相关)

O

&

左)

F

&右

E

!

讨论

麻木是常见的复杂多维体

验$能引起不适感和不良情感体

验%肢体麻木感常继发于血管+

神经等多种疾病%本研究采用电

刺激成功诱发持续性肢体麻木

感$对全部受试者施加相同的脉

冲电刺激$而受试者麻木感强度

评分结果不同$提示麻木感存在

个体差异%

9='<EFD

可用于检测大脑的

自发神经活动%

<IOLL

属于
9='

<EFD

数据分析方法$反映静息

状态下大脑功能区低频率!

.S.!

"

.S.- ]Q

#

M\OJ

信号波动特

征$可降低脑室及脑白质生理噪

声信号干扰$有助于检测持续麻

木感引起的脑功能变化'

,

(

%本研

究结果显示电刺激诱发肢体持续

麻木感相关脑区涉及楔前叶+扣

带回+额叶内侧皮质+颞叶及小

脑%楔前叶*后扣带回及额叶内

侧皮质是脑默认网络!

A6<)C+:

(4A6B6:G49Y

$

JER

#的重要组

成部分$参与情绪+记忆+意识及

认知等诸多功能$对维持机体基

础状态具有着重要作用$许多疾

病的病理生理改变与
JER

异常

关联密切$如抑郁症+阿尔兹海默

病+儿 童 注 意 缺 陷 多 动 障 碍

症等'

0

(

%

本研究发现电刺激诱导持续

性麻木感引起额叶内侧皮质及前

扣带回激活显著增强$表明其在

麻木感相关脑机制中起着重要作

用%额叶内侧皮质接受广泛的感

觉输入$属感觉整合区域$推测大

脑对麻木感的处理与额叶内侧皮

质激活增加有关$为腹侧神经网

络的关键节点之一$该网络对识

别外界环境刺激产生的情绪意义

及情感状态有关'

#

(

%

fFIa&O

等'

-

(发现消极情绪表现集中在腹

,
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表
!

!

电刺激导致
<IOLL

产生显著差异的脑区

脑区 半球
峰值

ERD

坐标!

((

#

! @ $

体素
7

值
G

值

<IOLL

升高

!

额叶内侧皮质*前扣带回 左*右
b!5 1/ b.- -,/ #2/#

%

.2.!

!

颞极 右
// 50 b55 ,05 02"/ .2.!

!

颞中回 右
/. b,0 !0 #-1 02,5

%

.2.!

!

颞中回+颞下回 左
b50 b#. b./ !"1" 0211

%

.2.!

!

颞下回 右
1- b// b1. 0". 02!#

%

.2.!

<IOLL

降低

!

小脑 右
!. ,0 b/. 00. 02!/

%

.2.!

!

楔前叶*后扣带回 左*右
b.- b,. !. ,,/ ,210 .2.!

表
5

!

电刺激下脑
<IOLL

与个体麻木感强度评分显著相关脑区

脑区 半球
峰值

ERD

坐标!

((

#

! @ $

体素
7

值
G

值

正相关

!

楔前叶*后扣带回 左*右
. /0 1. !.". 02#.

%

.2.!

!

颞中回 左
b0. b.5 b55 "55 02/5

%

.2.!

负相关

!

额极 右
5/ 05 !. ,". ,2/. .2./

!

颞下回 左
b,. b/5 b50 ,,# ,2!" .2./

图
E

!

电刺激下脑区
<IOLL

与个体麻木感强度评分相关性分析
!

I2

楔前叶*后扣带回!

6_

.S-1,

$

G

%

.S..!

#)

M2

左侧颞中回!

6_.S-1.

$

G

%

.S..!

#)

$2

右侧额极!

6_ b.S##1

$

G

%

.S..!

#)

J2

左侧颞下回!

6_b.S-!.

$

G

%

.S..!

#

内侧前额叶皮层$认知控制表现集中在背内侧前额叶

皮层$本研究结果与之相符%前扣带回是认知网络的

重要节点之一$参与注意+感知觉+自主反应及情绪等

整合'

"

(

%前扣带回是边缘系统的关键结构之一$参与

评估内部和外部刺激的动机内容$并调控与情境有关

行为'

!.

(

)前扣带回激活增加可能与受试者知觉感受+

注意力转移至受刺激部位及情绪

调节有关$或者是机体对麻木感

产生适应性的基础%麻木与疼痛

均属于感觉异常$均引起不适感

及不良情绪体验%既往研究'

!.

(

发现有疼痛反应时额叶内侧皮质

及前扣带回两个脑区激活增加$

参与感觉处理+注意力及情绪调

控%本研究结果提示麻木与疼痛

可能具有类似的脑机制$上述两

个脑区在麻木调节中也具有重要

作用%

麻木状态下两侧颞叶广泛激

活增加$但部分脑区相关分析存

在相反结果$与颞叶脑区功能分

化有关%颞叶是
JER

的经典组

成部分$为感知和高阶社会认知

的重要脑区'

!!

(

$颞叶异常会引起记忆+情绪+注意力+

执行决策及控制力异常'

!5

(

$推测其可能参与麻木所致

认知及情绪反应调节%

本研究显示麻木刺激下楔前叶*后扣带回
<IOLL

值减低$且与个体麻木感强度评分显著相关$提示楔前

叶*后扣带回与麻木感静息态脑功能密切相关%

,

!,-

,
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IEDR\LL

等'

!1

(认为楔前叶与后扣带回功能相似$为

整合高级认知的复合体及
JER

关键节点$静息状态

下处于高激活状态$对整合
JER

功能起着关键作用)

楔前叶*后扣带回神经活动减低或为麻木状态下

JER

异常的基础$对大脑+身体和环境之间的整合及

管理内部认知模型至关重要'

!/

(

%本研究发现持续麻

木时楔前叶*后扣带回激活减低$与成人周围性面神经

麻痹患者楔前叶激活减低相契合'

!,

(

$由此推测麻木可

致机体对外界刺激反应迟钝%

本研究发现麻木的脑机制中有小脑参与%小脑具

有运动+行为+情感和认知等功能'

!0

(

%研究'

!#

(表明小

脑参与感觉获取$对感觉事件进行预测+处理及适当反

应调控$支持其控制知觉和认知方面感觉的观点%在

情绪方面$参与负面情绪控制时$小脑蚓部激活增

加'

!-

(

%本研究发现麻木感引起不良情绪体验$致小脑

蚓部
<IOLL

值减低$推测麻木感引起小脑情绪调节异

常或机体接触刺激时保持不动$引发运动抑制对小脑

的调节%

额极是前额叶皮层的重要部分$参与注意+记忆+

情绪及执行控制能力等多种认知功能整合%既往研

究'

-

$

!"

(发现认知控制能力下降时$前额叶
<IOLL

值减

低%本研究中个体麻木感强度评分越高$右侧额极激

活越弱$提示受试者整体注意力+情绪及维持静止状态

等认知控制能力下降%

综上所述$本研究发现麻木感与情绪+认知+感觉

运动及
MER

等功能脑区密切相关$存在个体差异$且

涉及楔前叶*后扣带回+左侧颞中回+左侧颞下回及右

侧额极$为研究病理性麻木脑机制提供了新的依据%
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