
·168·
誊用临臂医药孝志 2012年第16卷第15期
Joumal of Clinical Medicine in Practice

⋯～。’⋯⋯ ⋯

基底节区出血对语言功能影响的研究进展
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脑出血是严重威胁人类身心健康的疾病，有

很高的致死率及致残率。基底节区出血是脑出血

中最常见的类型之一，由于基底节区功能重要，出

血后存活的患者常遗留神经功能障碍。目前，国

内外对基底节区出血后患者遗留肢体功能障碍及

认知障碍研究甚多，笔者就左侧基底节区出血出

现语言功能障碍作如下综述。

1基底节区的解剖

1．1生理解剖

基底节区包括基底神经节(basal ganglia)及

其相互联系的皮质下结构如内囊、丘脑等重要神

经组织。Michael T．U11man⋯认为Broca区也属

于其中的一部分。基底神经节是大脑深部的灰质

核团，为皮层下调节结构。早在上世纪30年代后

期Russell Meyers等人已经开始了基底节作为神

经调节在神经外科领域的研究-2j，它由纹状体、

屏状核、杏仁核、脚间核组成。纹状体包括尾状核

及豆状核，而豆状核包括壳核和苍白球。尾状核

和壳核属于新纹状体，苍白球分内侧和外侧两部

分，属于旧纹状体。屏状核目前人类尚没弄清楚

其功能。杏仁核属于边缘系统，功能上与内脏活

动及内分泌活动的改变有关。脚间核由红核、黑

质、底丘脑核和网状结构组成。

丘脑是间脑最大的核团，除有重要的神经内

分泌功能外，在语言形成过程中起着重要作用。

Fabian Klostermann等L3J指出丘脑和基底节在语

言形成过程中互相补充。内囊是大脑皮质和下级

中枢之间的白质纤维、位于豆状核、尾状核和丘脑

之间。颅内多种神经传导束的必经之路，对内囊

不同部位损伤的患者运动及认知功能将受到不同

的影响L4j。随着诊断技术的提高以及临床和实

验研究的深入，人们发现皮质下结构在认知和行

为功能异常的临床试验中提供了重要线索，且渐

渐意识到如基底节在非运动功能如语言、执行命
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令、记忆和学习功能中的重要性∞-61。而berg，

R．G．E．等E7j认为由于基底节在运动和认知功能

方面的矛盾，使得基底节在大脑功能的确切作用

尚不十分清楚。

1．2脑血管解剖

供应基底节区的血管属于颈内动脉系统，具

体哪支供血动脉供应哪些区域，目前没有统一的

标准。Ghika JA等-8』认为供应该区域的血管有

豆纹动脉，Heubner回返动脉，脉络膜前动脉。

Roy H．Hamilton指出在左半球，大脑中动脉或其

分支的低灌注可致语言相关区域受影响后出现语

言障碍l9|。A．E．HillisEloj和Andin IHEllJ等认为

Heubner回返动脉在基底节区供血中地位举足轻

重，一旦损伤将导致严重的后果，如失语。Ander—

son在1958年指出豆纹动脉分为内外侧组，内侧

组供应苍白球、内囊和尾状核体部，外侧组供应壳

核和外囊。而外侧组容易出血，被称为“大脑出血

动脉”或Duret豆纹动脉。当然要分清血管的供

应区域与血肿的位置，其临床表现与手术的选择

密切相关。

1．3神经通路的解剖

基底神经节接受大脑皮质的神经纤维的投

射，同时，其传出纤维经过相关神经核团又回到大

脑皮质层，从而构成了神经通路的回路。Kemp
和Powell等第一个提出了大脑皮质一纹状体纤

维投射通路。Yong S．Shim[12j指出丘脑前肢是

记忆的大门，丘脑的损伤将导致一系列神经心理

功能上的紊乱，尤其是情感和认知方面。Chun—

ming Lu等【13 J认为基底节区神经通路：皮质一基

底节一丘脑～皮质在语言的形成上发挥重要的生

理机制。Michael T．Ullmanllj提出了此通路与

Broca’S区存在功能上的联系。然而，对于基底节

区神经递质如何通过神经通路传导信息的机制尚

没有完全确定，目前，有效的神经解剖和电生理的

数据对此问题的解释导致了两种观点相反的假
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设：信息会聚假设和并行传导假设L1 31。Sonja A．

Kotz[6j指出基底节收集了皮质的信息、再重新组

合信息，最后通过抑制丘脑的控制能力再汇聚到

皮质输出部位。Redgrave．P等在研究中认同并

行传导假设，同时他们指出基底节区存在折返回

路结构[14j，这在基底节的选择属性或强化属性

中起重要作用。Wolfgang EnardEl5]在研究中发现
FOXP2在皮质一基底节环路中起重要作用，尤其

是在语言获得及声音的学习方面。他指出在多巴

胺水平、纹状体突触的可塑性、神经元的形态方

面，FOXP2基因表现出特有的改变。F，

Lie960iscl6J指出FOXP2是语言获得的第1个基

因，该基因的缺失将影响人们的语言模仿能力，表

现为非词语性复述。

目前，并行传导假设中已有五种并行回路确

定：躯体的运动通路、眼球的运动通路、眶额通路，

额叶背外侧通路和眶回侧面，扣带回前侧通

路[13]。基底节区神经投射纤维通过内囊前肢的

有额叶脑桥束、前丘脑放射；通过内囊膝部的为皮
质核束；通过内囊后肢的有皮质脊髓束、皮质红核

束、丘脑上辐射、顶枕桥束、听放射、视放射，此处

神经束的损伤患者出现语言功能恢复较差，这与

Chung CS等_9J在研究基底节区脑出血患者的临

床表现时的发现相一致。

2基底区出血时的语言障碍

2．1语言障碍的分类及其特征

1865年，Broca首先科学地论证了语言与脑

解剖的关系，1874年Wernicke报道了1名语言理

解障碍的病人。1884年Lichtheim—Wernicke的

语言模型让人们对失语症有了进一步了解。20

世纪60年代在Geschwind语言模型中提出了脑

与语言关系的模型。而在20世纪70年代后期，
Benson首先将基底节与失语联系起来。目前，国

内外的学者115_17]研究发现优势半球基底节出血

则更容易出现语言功能障碍，而语言功能障碍最
多见的为失语症。同时，各种族人群中基底节区

出血引起的失语类型也不经相同。

在有正常语言功能的人群中，脑组织受到破

坏导致语言运用和理解障碍，称失语症。由基底

节区病变引起的失语称基底节区失语综合症。相

关研究者研究发现基底节区在对语言进行词义处

理【18]、句法J3tl T_t19]以及逻辑推理过程中起着重

要作用。A．E，Hillis等110J人的研究认为基底节

区出血可引起的失语类型可分为：Broca7S失语、

Wernicke’S失语、传导性失语、经皮质运动性失
语、经皮质感觉性失语、经皮质混合性失语、命名

性失语，未分类的失语。

、 其语言功能的缺失包括110，20]：口语的流畅

程度、语言的理解能力、复述能力、能否命名、阅

读、书写能力、构音障碍以及语言的韵律障碍等。

其主要特点为：较严重的听力障碍和书写能力的

障碍，而复述能力相对好些。Michael T．Ullman

认为[1 J在基底节和Broca区存在神经通路，当基
底节区病变时可导致Broca 7s失语。

总之，基底节区出血可导致各种类型的失语，

然而，由于语言相关的脑组织存在于一个复杂而

又互相联系的神经网络中，单纯某一部位的出血

不一定与某一种失语症对应起来，这可能通过远

隔效应来影响语言功能110]。
2．2基底节区出血与语言障碍的定位关系

D．V．Lancker Sidtis等在研究脑功能成像中

指出：在语言的流畅度及语速快慢方面，基底节的

神经核团参与了其中[21J。尽管尾状核、豆状核、

苍白球参与了语言的形成，但它们在语言韵律形

成的角色还没有完全阐明。Michael T．Ullman

指出根据语言障碍的症状，失语大体分为两大

类：流利性失语和非流利性失语。而左侧额下回

Broca’S区、基底节区尤其是尾状核损伤则可出现

非流利性失语[22]，可出现构音功能障碍及音韵

的变化。而壳核对运动功能起重要作用怛2f。尾

状核对认知功能的变化有很大影响旧3|。有研究

表明：背侧纹状体在程序性记忆中起着重要角色，

腹侧纹状体的病变对情感记忆有很大的影响心4|。

Lieve De Witte等在研究单侧丘脑损伤出现失语

时指出：6．4％的患者会出现非流利性失语、出现

语言理解障碍的为56．2％、发生复述障碍的是

15．1％、发生命名障碍的是72．2％、阅读障碍的

是25％、65％的患者发生书写障碍、30．8％出现

构音障碍[20]。这充分说明丘脑在语言形成过程

中起着至关重要的作用。有学者认为坦5_：语言

的语义和句法的分析形成主要通过丘脑皮质神经
网络来完成。Edith V．Sullivan等学者L26-在研究

内囊的神经纤维束的功能时指出内囊后肢损害可

致流利性失语，且语言恢复较差。

2．3基底节区失语综合症的发病机制

基底节为皮质下结构，其引起的失语类型较

复杂，不同于传统的语言中枢引起的失语。笔者
认为主要是传导语言的神经网络，俗称“小世界”

的中断。颅内浅、深部病变以及由此带来的“远隔
效应”均可影响语言的功能。

Argye E．Hillis等学者uoj在“不同部位皮质

的低灌注引起多种失语”的研究中提到Nadeau

and Crosson在1997年描述了与基底节出血相关
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联的潜在的5种失语机制：①基底节及其他皮质

结构是语言神经网络的必要组成部分，其直接损

伤将引起失语。②皮质下结构与大脑皮质的失

联系是发病的重要组成部分。③大脑皮质语言

输出结构的损害。④皮质下结构的损害切断了

其对大脑远隔部位的神经控制，导致了远隔部位

的功能障碍。⑤大血管的狭窄和闭塞导致了皮

质下卒中、大脑皮质低灌注；或者皮质下结构的缺

m。Randanovic和Scarf通过SPECT研究皮质下

卒中发现失语与相关范围脑皮质的低灌注有

关幢7I。Nadeau and Cross。n进一步指出由于供应

语言功能的皮质的大血管的狭窄或闭塞导致了失

语的多样性；同时导致了多种皮质的低灌注；

lenticuloatriate动脉或Heubner回返动脉的闭塞

引起纹状体，内囊缺血而出现失语。这与A．E．

Hillisll0J和Pmdin IH等[IlJ学者的研究相符合。

然而，丘脑引起的失语的具体机制还存在争
议[2 8|。
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