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%%"摘%要#%目的%探讨胎儿生长受限$@_O&儿童学龄期的智力水平和智力结构状况' 方法%采用韦氏儿童

智力量表对 <= 名@_O的学龄期儿童和 B= 名出生体重正常儿童进行智商测定(并对其智力结构进行分析' 结果%

@_O组的总智商$@[̀&*言语智商$4[̀&*操作智商$0[̀&分别为 !"<6$ ]!"6;*!!#6= ]!!6#*$M6! ]!"6>(且均在正

常范围(但0[̀显著低于对照组$!"=6B ]!"6<# Lc"6""!&#操作分量表中的图片排列和编码的分测验分数亦显著

低于对照组 $Lc"6"!&(儿童智力三维因子中的知觉组织因子和记忆a注意因子分别为 $$6B ]!!6! 和

!!>6; ]!=6=(均落后于对照组$分别为 !"=6> ]!!6< 和 !!;6= ]!=6<#Lc"6"<&' 结论%@_O儿童的总体智力水平

正常(但智力结构不平衡(可能存在与操作能力相关的大脑右半球功能障碍(因此对这部分儿童应在幼儿期及早进

行操作能力方面的训练' "中国当代儿科杂志$#$$%$&&%&$&'"(( )"(V#

"关%键%词#%胎儿生长受限# 智力结构#学龄期儿童

"中图分类号#%OM!=6=;

f

!%%"文献标识码#%C%%"文章编号#%!""B :BB;"$#""$&!" :"B;; :";

S;31--+.1;/1-1>1-2;86354/3451+;6/7,,-2.1/7+-851;J+370132-.5,J3751635+/3+,;
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%%@A6352/3% BAC1/3+>1%H+R,V1X,'-(),-55(S-)9-5-Q-52)1 R,3V9,V3-() R9'++52S-9'(513-) Y(,' U-,25S3+Y,' 3-R,3(9,(+)

$@_O&6D137,86%H'-(),-55(S-)9-5-Q-5RY-3-,-R,-1 TX,'-n-9'R5-3&'(513-) Z925-R+U[),-55(S-)9-$&Gn[Z&& () <=

9'(513-) Y(,' @_O2)1 () B= )+3.259'(513-)6E164-36%H'-UV55(),-55(S-)9-eV+,(-),$@[̀&( Q-3T25[̀ $4[̀& 2)1

/-3U+3.2)9-[̀ $0[̀& () ,'-@_OS3+V/ Y-3-!"<6$ ]!"6;( !!#6= ]!!6# 2)1 $M6! ]!"6> 3-R/-9,(Q-5X( 2)1 ,'-X255

Y-3-() 2)+3.2532)S-6FV,,'-0[̀ Y2RR(S)(U(92),5X5+Y-3,'2) ,'2,() ,'-9+),3+5S3+V/ $!"=6B ]!"6<# Lc"6""!&(

2)1 ,'-/(9,V3-2332)S-.-),2)1 ,'-1-9(/'-3RVT,-R,R9+3-RY-3-R(S)(U(92),5X5+Y-3,'2) ,'+R-() ,'-9+),3+5S3+V/

$Lc"6"!&6H'-R9+3-R+U/-39-/,(+)a+3S2)(o2,(+) 2)1 .-.+3Xa2,,-),(+) U29,+3R() ,'-@_OS3+V/ Y-3-$$6B ]!!6! 2)1

!!>6; ]!=6=( 3-R/-9,(Q-5X( Y'(9' Y-3-()U-3(+3,+,'+R-() ,'-9+),3+5S3+V/ $!"=6> ]!!6< 2)1 !!;6= ]!=6<

3-R/-9,(Q-5X# Lc"6"<&6F,;/-46+,;6%H'-,+,25(),-55(S-)9-5-Q-5+U9'(513-) Y(,' @_O(R)+3.25( TV,,'-3-23-
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%%I1? J,586%%@-,25S3+Y,' 3-R,3(9,(+)# [),-55(S-)9-R,3V9,V3-# Z9'++52S-9'(51

%%胎儿生长受限$U-,25S3+Y,' 3-R,3(9,(+)(@_O&是

指出生体重低于其孕龄平均值第 !" 百分位数或低

于其平均值的 # 个标准差(又称为胎儿宫内发育迟

缓$[h_O&或小于胎龄儿$Z_C&(是一种重要的产科

并发症!!"

' 由于胎儿出生前与出生后的生长发育

是一个不能完全分离的过程(胎儿期的营养不足不

仅影响胎儿期的发育(而且也会影响生后的智力结

构的状况和智能发育' 随着医学技术的不断进步(

@_O患儿的存活率不断提高(为了进一步了解 @_O

儿童的智力发育特点和智力结构状况(我们对 <= 例

@_O患儿进行调查(现将结果进行分析*比较(报告

如下'

&K对象和方法

&6&K研究对象

!6!6!%@_O组%%@_O组选自 #""> 年 !" 月至

#""B 年 !" 月在中国医科大学附属盛京医院发育儿

科进行健康体检的出生体重低于其同孕龄平均值第

!" 百分位数的儿童 <= 例$体重标准采用中国 !< 城

);;B)
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市不同胎龄新生儿体重值$!$BM 年&(除外早产儿*

染色体异常*脑损伤等影响神经发育的智力低下儿

童(男 #= 例(女 ;" 例'

!6!6#%对照组%%选取同期在我院发育儿科进行

健康体检的出生体重在其同孕龄平均体重第 !" E

$" 百分位数的正常儿童 B= 例为对照组(男 ;> 例(

女 =B 例(与@_O组比较性别构成上差异无显著性

$

!

#

b"6";;M(Ld"6"<&'

@_O组与对照组儿童出生体重相比差异有显

著性$Lc"6"!&(两组在胎龄*C/S-3评分*平均年

龄*父母受教育程度*家庭基本情况等方面差异均无

显著性$Ld"6"<&(两组资料具有可比性$表 !&'

表 &KTYE组与对照组儿童基本情况的比较
$K]<&

出生体重$WS& 胎龄$周& 平均年龄$岁& 父亲受教育程度$年& 母亲受教育程度$年& 家庭人数$人& 家庭收入$千元&

对照组 ; =>; ]#B= ;$6;" ]!6!> B6=B ]!6BM !#6B ];6= !#6< ];6" ;6; ]"6B !6$B ]"6=$

@_O组 # <"B ]### ;$6=B ]!6## $6"B ]!6B! !#6$ ];6> !#6> ];6> ;6< ]"6$ #6"# ]"6<;

=值 :!$6=#; "6B"M !6>$> "6!>> "6#"= !6#"B "6;M<

L值 c"6""! d"6"< d"6"< d"6"< d"6"< d"6"< d"6"<

%%@_O组与对照组儿童被测试时的身高*体重和

头围均已追赶到正常儿童水平(均能在学校正常学

习(与他人进行正常交流(无考试不及格的现象(在测

试过程中均可与测试人员正常交流(顺利完成测试'

&6#K智力评估工具及方法

智力测试采用湖南医科大学龚耀先等修订韦氏

儿童智力量表$&Gn[Z&&' 两组儿童均完成 !! 项分

测验(其中言语分测验 > 项(即知识$[&*领悟$&&*

分类$Z&*算术$C&*数字广度$N&*词汇$4&#操作

分测验 < 项(即填图$0&&*图片排列$0C&*木块图

$FN&*图形拼凑$8C&*编码$&1&' 从分测验中分

别获得言语量表分$4&*操作量表分$0&及总量表

分$@&' 进一步计算言语智商 $4[̀&*操作智商

$0[̀&(总智商$@[̀&#; 个因子智商%言语理解因子

$4&%[f4f&fZ&*知觉组织因子$08%0&f0Cf

FNf8C&*记忆a不分心因子$Aa&%CfNf&1&#

0[̀与4[̀的差值' 全部测试均由经过培训的研究

者本人按照标准测定方法完成'

&6(K统计学处理

应用 Z0ZZ !;6" 软件对数据进行统计分析(所

有数据用均数]标准差$K]<&表示' 两组均数比较

采用=检验(计数资料采用卡方检验'

#K结果

#L&KTYE组与对照组智力水平测试结果比较

在分测验中(@_O组儿童的操作智商和操作量

表中的图片排列*编码分测验的量表分比对照组低(

差异有显著性$Lc"6"<&(其余各项及总智商差异

无显著性$Ld"6"<&#在因子智商中(两组间的组织

知觉 因 子 和 记 忆a注 意 因 子 差 异 有 显 著 性

$Lc"6"<&(而言语理解因子差异无显著性' 见表 #'

表 #KTYE组与对照组F=_S[F结果比较
$K]<&

分组 例数 知识$[& 分类$Z& 算术$C& 词汇$4& 领悟$&& 数字广度$N& 填图$0&& 图片排列$0C& 积木$FN&

对照组 B= !"6< ]#6; !#6; ]#6= !;6! ]#6# !!6B ]#6M !"6$ ]#6M !#6< ];6! $6< ]#6B !"6# ]#6! !!6; ]#6>

@_O组 <= !!6" ]#6M !#6! ]#6; !#6M ];6" !!6< ]#6< !!6B ]#6= !!6$ ]#6B $6# ]#6" B6M ]#6# !!6" ]#6B

=值 !6!> :"6;; :"6BB :"6<$ !6$= :"6$# :"6=B :;6<B :"6>"

L值 d"6"< d"6"< d"6"< d"6"< d"6"< d"6"< d"6"< c"6"! d"6"<

续表 #

分组 例数
图形拼凑

$8C&

编码

$&1&

言语智商

$4[̀&

操作智商

$0[̀&

总智商

$@[̀&

言语理解因子

$4&&

知觉组织

因子$08&

记忆a注意

因子$Aa&&

对照组 B= !!6> ];6! !"6$ ]#6< !!!6> ]$6= !"=6B ]!"6< !"B6$ ]B6; !"B6B ]$6> !"=6> ]!!6< !!;6= ]!=6<

@_O组 <= !!6! ];6; B6; ]#6B !!#6= ]!!6# $M6! ]!"6> !"<6$ ]!"6; !!"6< ]!"6B $$6B ]!!6! !!>6; ]!=6=

=值 :"6M" :<6"# "6=! :;6B# :!6>; "6BM :#6#" :#6;!

L值 d"6"< c"6""! d"6"< c"6""! d"6"< d"6"< c"6"< c"6"<

#L#KTYE组和对照组 XS̀ 与 TS̀ 平衡性测试结

果比较

@_O组中 4[̀ 与 0[̀ 差值
"

!< 者 ## 例(占

="6BI(其中4[̀ d0[̀者 #! 例(0[̀ d4[̀者 ! 例#

对照组中4[̀与0[̀ 差值
"

!< 者 $ 例(占 !"6MI(

其中4[̀ d0[̀者 B 例(0[̀ d4[̀者 ! 例(两组比较

差异有显著性$Lc"6"!&'

)=;B)
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%%表 (KTYE组与对照组 XS̀ 与 TS̀ 差值
"

&V 的例数

的比较

组别 例数 差值
"

!< 例数 差异率$I&

对照组 B= $ !"6M

@_O组 <= ##

="6B

2

%%2%与对照组比较(Lc"6"!

(K讨论

@&O患儿不仅围生期的患病率和死亡率较高(

且对长期的体格和智能发育有明显的影响(并与成

人期的冠心病*慢性高血压*中风*

.

型糖尿病的发

生也有一定的相关性!#"

' 在翁梅倩等!;"运用颅脑

超声对@_O患儿进行脑发育的观察(发现婴儿出生

时小脑的面积*周长*横径和纵径各测量值与其胎

龄*出生体重*胎盘重量*胎盘体积均存在直线相关

关系(其中以小脑面积和周长与胎龄及出生体重的

相关关系较好(而胎盘重量和体积与新生儿小脑测

量值之间的相关系数较低(出生时大脑半球的宽度

只与出生体重存在较好相关关系(提示@_O患儿在

出生时已经出现脑发育的障碍' 同时(在国内外对

@_O患儿婴幼儿期智能发育的研究中发现 @_O患

儿的智力发育指数和运动发育指数低于正常儿

童!=(<"

(但是国内对这部分儿童学龄期智能发育的

研究还非常少'

为进一步明确宫内的营养障碍是否会影响到学

龄期的智力水平和智力结构的改变(采用 n[Z&GO

对@_O儿童进行智力测试' n[Z&GO是国际公认的

一种智能测定方法(其优点是能够全面分析受检者

言语信息加工$左半球功能&*视觉G空间信息处理

$右半球功能&及全大脑总的功能状态' _-Q2等!>"

在对 !#; 名 @_O儿童进行的长达 $ 年的前瞻性研

究中发现[h_O儿童的智商偏低(容易出现神经心

理方面的问题(尤其是那些体格上没有完全追赶上

来的儿童' 本研究结果表明(@_O儿童的言语智商

$4[̀&*操作智商$0[̀&和总智商均在正常范围(但

操作智商低于正常儿童且差异有显著性(同时 @_O

组儿童4[̀ 与 0[̀ 差值大于 !< 的例数明显多于正

常儿童(提示@_O患儿胎儿期的脑发育障碍对儿童

智能发育的影响会延续到学龄期(出现智力发育不

平衡的现象(导致许多儿童出现学习困难' 已有研

究表明(左右大脑半球在智能方面分工不同(具有一

定的不对称性(左侧大脑半球与言语智商有关(而右

侧半球与操作智商有更大关系!M"

' 由此我们推断(

宫内营养不良使大脑右半球的发育障碍可能要重于

左半球'

在对分测验的分析中发现(言语量表各项分测

验的量表分和操作量表中的填图*积木*图形拼凑分

测验的量表分与对照组相比差异无显著性(操作量

表中的图片排列和编码两项低于对照组(且与对照

组相比差异有极显著性(而图片排列和编码两项都

反映了儿童的注意力情况' 对智商因子的分析发

现(两组儿童在言语理解因子上差异无显著性(@_O

儿童的知觉组织因子和记忆a注意因子落后于正常

儿童(这些均提示@_O患儿存在组织能力和注意力

方面的问题(容易出现注意力集中困难和多动倾向'

且在测试过程中我们也发现 @_O儿童非常容易被

周围一些很细小的声音打断思路(而且在测试后期

容易出现小动作增多和坐不住的现象' 这与许多研

究中发现的@_O儿童易出现注意力集中困难和多

动倾向的结果一致!B"

' 其原因可能与教育方式有

关(先天的缺陷使家长非常重视这部分儿童的智力

发育(后天的大量努力弥补了部分发育欠缺(但由于

家长只重视了言语理解方面的培养(而忽略了动手

能力的培养(导致了智力发育不平衡' 图片排列分

测验主要与图形理解和逻辑推理以及思维的灵活性

有关(而编码测验能测查手眼协调能力*注意力和短

时记忆力' 因此(让这部分孩子多摆积木(训练空间

想象和图形理解能力(训练计划能力*多参加训练逻

辑推理能力和集中注意力的游戏及进行感觉统合功

能的训练(以弥补出生时的缺陷(对保证 @_O儿童

智力结构的协调发展大有裨益'
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