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短暂性全面遗忘k·µ¤±¶¬̈±·ª̄²¥¤̄ ¤°± ¶̈¬¤o × � �l是易发

生于中老年人的一种急性遗忘综合征 o表现为患者短期内突然

不能接受新的信息而保留远期记忆 o症状常在 uw «内缓解 ∀

t|xy年 � ±̈§̈ µ首次报道 o称为伴有遗忘的精神错乱 ~t|x{年由

ƒ¬¶«̈ µ和 �§¤°正式命名为 × � � ∀其后国外有很多这样的病

例报道≈t2u  ∀据报道 o美国的发病率为 x1 urtsx oxs岁以上人群

发病率为 uv1 xrtsx ∀现将我科 ussz年收治的 u例病例报道如

下 ∀

1 病例简介

病例 t }男性 o{s岁 o离休干部 ∀ ussz年 ts月某天早晨起

床后与女儿发生剧烈争执 o情绪激动 ∀随后洗脸时拿着毛巾突

然发问 }这是什么 �家人告知是毛巾 o用来洗脸的 o他反问 }毛

巾是什么 �洗脸是什么 �脸怎么洗 �家人以为他因生气后闹

情绪故未在意 ∀大约 y «左右患者记忆恢复正常 o并且与女儿

有说有笑 o家人觉得奇怪 o详细询问后发现他完全不记得早晨

发生过的一切 ∀后未留下任何后遗症 ∀既往有高血压 !帕金森

病 !慢性阻塞性肺病病史 ∀查体 }血压 }tvsr{s ° ° � ªkt ° ° � ª

� s1 tvv ®°¤l o神清 o语言清晰 o神经系统查体未见明显阳性体

征 ∀头颅核磁示多发腔隙性脑梗死 !脑萎缩 ∀头颅多普勒示椎

基底动脉流速减低 ∀脑电图正常 ∀诊断 }× � � ∀给予扩张脑血

管 !改善脑供血等药物治疗 tu §后出院 ∀随访半年症状未发

作 ∀

病例 u }男性 oy{岁 o医生 ∀ ussz年 tu月 v日上班路上同

科室护士向他打招呼 o他反问 }你怎么认识我 �你是谁啊 �护

士很奇怪 o将其送入急诊科 ∀转入我科时患者仍处于遗忘状

态 o反复发问 }你们是谁 �怎么都穿白色衣服 �发病 v «后记忆

恢复 o很奇怪自己在病房 ∀对发病 v «之间的事情全然不知 ∀

既往有糖尿病病史 ∀神经系统查体未见明显阳性体征 ∀头颅

核磁示散在脑缺血灶 ∀头颅多普勒示脑动脉硬化改变 ∀脑电

图正常 ∀诊断 }× � � ∀治疗给予扩张脑血管 !营养神经治疗 tw

§后出院 ∀随访至今症状无复发 ∀

2 讨论

× � � 多发生于 xx岁以上的老年人 o但也有青少年发病的

报道 o报道最年轻的只有 tx岁 ~国内近几年报道中男性多于女

性 ∀本组 u例均为年龄 xx岁以上老年男性 o与国内外报道结果

一致 ∀

2 q1 危险及诱发因素  大多数 × � � 患者常伴发高血压 !糖尿

病 !高血脂 !冠心病等 o与一般脑血管疾病具有相同的危险因

素 o而且部分 × � � 患者有可能发展为脑卒中 ∀多数患者症状

发作无明显诱因 o但 �±½¬·¤µ¬等通过与短暂性脑缺血发作k ×��l

患者进行对比发现 o× � � 患者发病前有精神情绪因素较 ×��

患者较多≈v2w  ∀国外也有报道 o× � � 常因情绪激动 !冷热浴 !偏

作者单位 }新疆医科大学第一附属医院干部综合内科 o新疆乌鲁木

齐市 {vssxw ∀作者简介 }阿木提 # 托乎提kt|xv2l o男 o维吾尔族 o新疆

乌鲁木齐市人 o副主任医师 o主要研究方向 }脑血管病 !脊髓疾病 !癫痫 ∀

头痛 !冷风刺激 !突然变换体位 !性交等诱发 ∀极少数报道 × � �

发生在全身麻醉 !脑血管造影术及轻微脑外伤等情况下 ∀本文

第 t例患者有高血压 !脑梗死病史 o且发病前有情绪心理因素 ∀

另一例患有糖尿病 o发病无明显诱因 ∀

2 q2 病因及发病机制  发病机理尚不完全清楚 o目前流行有 v

种假说 }颞叶缺血 !偏头痛和癫痫 o其中一过性颞叶缺血学说得

到广泛支持 ∀ × � � 主要是近记忆受损 o而脑内与近记忆有关的

部位是边缘系统 o即海马 !海马旁及乳头体 ∀海马区由大脑后

动脉的颞支或前脉络膜动脉供血 o一旦此动脉缺血即可造成记

忆缺失 ∀ ≥¦«°¬§·®̈ 等以单光子发射计算机断层扫描k≥°∞≤ × l

进行的定位研究亦证实了颞叶缺血学说≈x  ∀

2 q3 临床特点  ≠中老年男性多见 ~� 患者多伴有其他心脑血

管疾病 ~≈大多数患者发病无诱因 otrv患者发病前有一定的诱

因 ~…以突发的记忆障碍为主要表现 o但意识正常 ~ 自知力完

整 o患者保留有其他较复杂高级活动功能 o除记忆障碍外 o无其

他神经系统异常发现 ~¡病程在 uw «以内 ~¢一般不会遗留后

遗症 ∀

2 q4 诊断及鉴别诊断  诊断主要依靠特有的临床表现 ∀一般

认为 o≤¤³̄¤±提出的诊断标准较为可靠 }≠ 突然起病 o起病时必

须有目击者 ~� 一过性记忆丧失 o遗忘时间不超过 uw «~≈ 神经

功能障碍限于反复提问和遗忘 o不伴有其他神经症状和体征 ~

…发病后患者记忆力完全恢复 o惟独不能记起发作期间经历 o

形成一个/记忆空洞0 ~  发作后无后遗症 ~¡经全面检查无其

他原因解释遗忘症状≈y  ∀鉴别诊断应与颞叶癫痫 !癔症 !一氧

化碳中毒等疾病引起的遗忘症相鉴别 ∀

2 q5 治疗及预后  治疗上可给予营养神经 !扩张脑血管 !改善

脑循环治疗 ∀大多数患者预后较好 o少数有复发倾向 ∀

2 q6 预防措施  ≠积极控制与脑血管疾病有关的危险因素 o如

高血压 !高血脂 !糖尿病等 ~� 注意低脂饮食 o特别是限制动物

脂肪的摄入 ~≈ 戒烟限酒 o吸烟可引起脑血管暂时性收缩 o引起

脑供血不足 o长期吸烟可加速脑动脉硬化 o易导致脑血管疾病

的发生 ~…适量体育运动 o尤其对于脑力劳动者 o更应增加有氧

运动 o改善脑循环 o增加脑血流量 ~ 保持积极乐观向上的良好

生活心态 o避免精神刺激及情绪波动 ∀
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