
当大脑功能退化时
我们几乎做的每一件事，都依赖于与思维相关的认知
功能。当我们搜寻记忆、学习新知识或在商店中寻找
物品时，各种“认知功能”都会被激活。这些功能对我
们维持独立生活能力至关重要。

  “认知障碍”是指一个或多个认知功能较此前明
显退化。这可体现为多种形式，例如：健忘或在辨认方
向、规划及执行日常活动时感到困难。

      评估认知障碍对于提供最佳治疗至关重要。然
而，医疗服务机构未必总能对症状找到明确的解释，
尤其是在症状较轻的情况下。

    认知障碍通常可分为三类：突发性意识混乱、轻
度认知障碍和认知疾病（痴呆症）。

突发性意识混乱通常可自行缓解
当认知症状在短时间内出现时，这种情况通常属于突
发性意识混乱。其对应的医学术语为急性意识混乱
或谵妄。对于上了年纪的人，这通常是因为他们承受
了手术或疼痛带来的身体和精神上的负担。其他造
成突发性意识混乱的原因包括便秘、感染以及药物
副作用。

     只要查明病因并予以处理，突发性意识混乱是
可以治疗的，相关症状通常也会消失。

MCI 是指轻度症状
许多人是因为发现自己“不如以前灵光”而就医的。
症状可能模糊且轻微，但他们能明显感受到注意力下
降、记忆力变差或做某些事情需要花费更多时间。

这些都是典型的“轻度认知障碍”的表现，简称为 
MCI。

      在 MCI 病例中，神经心理测验可发现认知功能
的减退。症状可能影响患者的社交生活或工作能力， 
但影响程度仍不及痴呆症患者严重。

可能的成因众多
轻度认知障碍的成因多种多
样。未治疗的抑郁症、中风以
及药物副作用只是其中几个
例子。MCI 有时可能是阿尔
茨海默病或血管性痴呆等认
知疾病的早期症兆。在这种
情况下，症状会随着时间逐渐
加重并增多。然而，衰老本身
也会伴随一定程度的认知功能下降，并非都是痴呆
症引起。这种改变的程度会因人而异。

   焦虑、疲劳和抑郁在 MCI 患者中很常见，并可
能加重认知症状。处于高工作负荷与压力状态的在
职人群也可能出现认知问题，即便这些问题无法通
过常规神经心理学测试检测出来。

追踪与随访非常重要
治疗轻度认知障碍的关键在于找出其潜在病因。但
这并非总能实现。即便如此，医护人员对MCI患者的
定期随访仍至关重要，无论其认知障碍是在测试中
客观检出，或仅仅是患者的主观感觉。
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并非所有健忘都是痴呆症
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