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音乐治疗对轻、中度阿尔茨海默病患者的影响

高志虹，王玲华，王世锴
( 湖州市第三人民医院 老年精神科，浙江 湖州 313000)

摘要:目的 研究音乐治疗对阿尔茨海默病( Alzheimer Disease，AD) 患者的影响。方法 将 60 例轻、中度 AD患者
随机分为研究组和对照组各 30 例，两组均采用多奈哌齐治疗及常规护理、认知功能训练等基础，研究组在此基础
治疗上辅以音乐治疗 12 周。治疗前后分别对两组进行简易智能状态检查量表( MMSE) 、日常生活自理能力量表
( ALD) 、激越行为量表( CMAI) 评分。结果 研究组和对照组治疗后 MMSE、ADL 评分均高于治疗前，差异有统计
学意义( P ＜ 0． 05) ，而两组 CMAI评分均低于治疗前，差异有统计学意义( P ＜ 0． 05) 。治疗后研究组 MMSE、ADL评
分与对照组比较增高更明显，差异有统计学意义( P ＜ 0． 05) ，而研究组 CMAI 评分与对照组比较降低更明显，差异
有统计学意义( P ＜ 0． 05) 。结论 音乐治疗对 AD患者的认知功能、日常生活自理能力和激越行为均有良好的改
善作用。
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The efficacy of music therapy in the treatment
of mild and moderate Alzheimer's disease

GAO Zhi-hong，WANG Ling-hua，WANG Shi-kai
( Senior Psychiatric Care Unit，the Third Hospital of Huzhou City，Huzhou 313000，China)

Abstract: Objective The study was intended to examine the effectiveness of music therapy in treating patients with
Alzheimer's disease( AD) ． Method 60 AD patients at mild and moderate stages were randomly chosen and divided into
an experimental group and a control group for a 12-week study． The primary treatments were identical in each group，
including take of Aricept，routine care and cognitive function，and background music is added to the study group． The
MMSE，ADL and CMAI scores of the subjects were evaluated pre- and post- treatment． Results The endpoint scores of
MMSE and ADL in both groups were higher than pre-treatment ( P ＜ 0． 05) ，which was more significant in the study group
( P ＜ 0． 05) ． The CMAI scores of endpoint in both groups were lower than pre-treatment，which was more significant in the
study group( P ＜ 0． 05 ) ． Conclusion Music therapy could ameliorate the cognitive function，daily living abilities and
agitated behavior of the AD patients．
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阿尔茨海默病( Alzheimer Disease，AD) 是一组
以进行性记忆力下降为主的疾病，随着疾病的进

展，可伴有猜疑，情绪波动，烦躁不安等精神症状，

最终大脑和身体机能逐步全面丧失而死亡［1］。平
均预期寿命约诊断以后 7 年，只有不到 3%的人生
存超过 14 年［2］。目前为止，还没有找到有效停止
和逆转疾病进程的治疗方法。至 2012 年，全球有
超过 1000 多项临床实验已经或正在开展［3-4］，希
望能找到治疗阿尔茨海默病的方法，包括药物、认
知功能训练、艺术、音乐、宠物、运动、文艺活动等
各种疗法［5］。音乐治疗可有效改善患者记忆力，
降低焦虑，减少激越行为。我们对 60 例轻、中度
AD患者进行研究，其中研究组 30 例患者使用音
乐治疗，观察了两组训练前后患者的认知功能的

变化、生活自理能力变化，激越行为发生情况，现
报告如下。

1 资料与方法
1． 1 一般资料 选择于 2009 年 5 月至 2011 年 3
月本院老年康复中心的 AD患者 60 例，随机分为研
究组和对照组，各组 30 例。研究组中男 18 例，女
12 例，年龄 62 ～ 91 岁，平均年龄( 75． 56 ± 12． 52 )
岁，病程( 2． 15 ± 0． 64 ) 年; 文化程度: 大学 2 例，中
学 18 例，小学 6 例，文盲 4 例; 婚姻状况: 已婚 21
例，丧偶 9 例; 职业: 干部 11 例，工人 16 例，农民 3
例。对照组中男 19 例，女 11 例，年龄 61 ～ 92 岁，平
均年龄( 76． 17 ± 11． 76 ) 岁，病程( 2． 21 ± 0． 58 ) 年;
文化程度: 大学 1 例，中学 20 例，小学 6 例，文盲 3
例; 婚姻状况: 已婚 22 例，丧偶 8 例; 职业: 干部 13
例，工人 15 例，农民 2 例。纳入标准:①符合美国精
神障碍诊断和统计手册( DSM-IV) 相关诊断标准及
美国国立神经疾病、语言沟通障碍和脑卒中研究
所—阿尔茨海默病及相关疾病学会( NINCDS-ADR-
DA) “可疑 AD”的诊断标准; ②简易智能状态检查
量表( Mini-Mental State Examination，，MMSE ) 评分
13 ～ 23 分;③Hachinski缺血量表( HIS) 评分≤4 分。
排除标准:①脑部磁共振检查有明显信号异常;②有
严重脑血管病史;③合并其他系统疾病，明显影响日
常生活、工作或学习。两组患者年龄、性别、文化程
度、职业、病情程度等比较，差异无统计学意义( P ＞
0． 05) 。
1． 2 方法 对照组采用多奈哌齐( 规格: 5 mg /片;

卫材药业有限公司生产，生产批号: H20050978 ) 治
疗、认知功能训练及常规护理。研究组除上述治疗
方法外还辅以音乐治疗，12 周为 1 个疗程。音乐的
选择: ( 1 ) 根椐综合评估，确定患者的病情程度，了
解患者的受教育程度、生活经历，及个人喜好，最
后参照患者出现的症状，分别制定不同的音乐，采

用手提播放机或 MP3 播放，音量在 30 dB 左右。
( 2 ) 曲目的选择: 音乐媒体库包括中国经典民乐、
儿歌、流行音乐、革命老歌、世界名曲、美国音乐治
疗协会( AAMT) 推荐的大自然音乐系列 CD 以及
放松音乐。为避免歌曲中歌词的干扰作用，故不
包括歌剧和戏曲。具体曲目如清晨振奋精神，先
由节奏舒缓舒心理气的音乐《蓝色多瑙河》、《致爱
丽丝》等，再挑选节奏明快的音乐如《甜蜜蜜》、
《喜洋洋》; 午休房间安静，光线不宜过强，午休前
宜选用舒缓的音乐松驰神经和平静心情，如《二泉
映月》、《天空之城》等; 下午选用欢快的音乐如
《打靶归来》、《让我们荡起双桨》等; 睡前可挑选
催眠的音乐如《催眠曲》、《幻想曲》等。午休和入
睡时停止背景音乐播放。( 3 ) 不宜长时间播放，每
40 ～ 50 分钟休息 10 ～ 20 分钟。( 4 ) 患者激越、冲
动时暂停播放。
病情评定: 由医生和经过训练的护士完成患者

的病史采集和体格检查，由同一心理测量师分别用

简易智能状态检查表( Mini-Mental State Examina-
tion，MMSE) 、日常生活自理能力量表( activity of
daily living，ALD) 激越行为量表( Cohen-Mansfield
Agitation Inventory，CMAI) 于治疗前及疗程结束后
对患者进行评定。
1． 3 统计学处理 采用 SPSS 12． 0 版统计软件进
行统计学处理，计量资料采用均数 ±标准差( X ± s)
表示，组间比较采用 t检验，P ＜ 0． 05 为差异有统计
学意义。

2 结果
研究组和对照组治疗后 MMSE、ADL 评分均高

于治疗前，差异有统计学意义( P ＜ 0． 05 ) ，而两组
CMAI评分均低于治疗前，差异有统计学意义( P ＜
0． 05) 。治疗后研究组 MMSE、ADL 评分与对照组
比较增高更明显，差异有统计学意义( P ＜ 0． 05) ，而
研究组 CMAI评分与对照组比较降低更明显，差异
有统计学意义( P ＜ 0． 05) ，见表 1。
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表 1 两组治疗前后MMSE、ADL、CMAI评分比较( X ± s)

组别 例数
治疗前

MMSE ADL CMAI
治疗后

MMSE ADL CMAI
研究组 30 17． 83 ± 4． 12 31． 15 ± 7． 28 32． 62 ± 16． 46 21． 63 ± 2． 62a，b 42． 03 ± 6． 38a，b 16． 84 ± 10． 53a，b

对照组 30 17． 21 ± 3． 95 30． 86 ± 7． 36 33． 76 ± 20． 24 19． 82 ± 3． 15a 38． 29 ± 5． 36a 26． 22 ± 15． 14a

注: a 组内治疗前后比较 P ＜ 0． 05; b 同期组间比较 P ＜ 0． 05。

3 讨 论
AD是一种发病率高、致残率高和社会危害大

的神经系统变性疾病，目前其相关治疗药物种类繁

多，但均无法治愈。音乐治疗对青少年情绪障碍、抑
郁症等均有明显的疗效，在肿瘤患者［6-7］、脑卒中早
期患者［8］、门诊输液、ICU、手术室等方面均得到大
量运用，取得良好的效果。有研究显示: 音乐治疗可
减少冠状动脉心脏疾病的患者的心跳率、呼吸频率、
血压［9］; 可减少抑郁，改善情绪，减少焦虑状态; 可

调节呼吸、循环、内分泌等系统的生理功能; 可改善
注意力，增强记忆力，活跃思想，启发和丰富想象力

及创造力; 可以改善情绪，改善人的个性特点和行为

方式、增强自我信心; 并具有良好的镇静、镇痛作
用［10］。而 AD是一种认知力、记忆力、情绪和行为
全面衰退的疾病，许多 AD患者伴有情绪异常，故我
们对 AD患者进行音乐治疗，研究音乐治疗对 AD
患者的认知功能、生活自理能力和激越行为有无
影响。
本研究结果显示，研究组和对照组经治疗后

MMSE、ADL评分均高于治疗前，而 CMAI 评分均低
于治疗前; 研究组接受音乐治疗后 MMSE、ADL评分
与对照组比较增高更明显; 而 CMAI 评分与对照组
比较增高更明显。这些结果提示音乐治疗可显著降
低 AD患者激越行为，患者注意力集中，很多患者在
进行拼图、折纸时还跟着哼歌，对穿脱衣服等更有耐
心，不容易发脾气。
综上所述，音乐治疗对 AD患者的认知功能、日

常生活自理能力和激越行为均有良好的改善，并能

改善照料者的情绪，改善环境气氛，值得临床借鉴。
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