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经颅直流电刺激与工作记忆训练对军校医学生抑制功能的影响
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［摘要］ 目的 探究经颅直流电刺激（tDCS）单独或联合工作记忆训练（2-back任务）对军校医学生抑制功能的 
影响，为提高军校医学生的认知和学业成绩提供依据。方法 选取 36 名军校医学生随机分为 3 组，每组 12 人，

分别行 20 min 1.5 mA tDCS 并 2-back 任务训练（联合组）、tDCS 伪刺激并 2-back 任务训练（2-back 组）和 20 min 
1.5 mA tDCS 并小说阅读（tDCS 组），干预 4 周，每周 3 次。比较干预前后各组抑制功能反应时和正确率的变化。

结果 干预后联合组的抑制功能反应时较干预前降低［（801.27±91.21）ms vs（883.52±73.18）ms，P＝0.028， 
G2＝0.210］，正确率较干预前提高［0.98±0.02 vs 0.96±0.04，P＝0.005，G2＝0.341］。tDCS 组和 2-back 组干预前

后的抑制功能反应时及正确率差异均无统计学意义（P＞0.05），tDCS 组反应时效果量（G2＝0.167）＞2-back 组。 

结论 tDCS可以提升军校医学生的抑制功能。联合使用 tDCS与 2-back任务对于抑制功能的提升效果优于单独使用。 
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［ Abstract ］ Objective To explore the effects of transcranial direct current stimulation (tDCS) alone or in combination  
with working memory training (2-back task) on inhibitory control function of military medical students, so as to provide 
evidence for improving their cognitive function and academic achievement. Methods Thirty-six military medical students 
were evenly randomized into 3 groups, and they were intervened by 20 min 1.5 mA tDCS and 2-back task training (combined 
group), sham-tDCS and 2-back task training (2-back group), or 20 min 1.5 mA tDCS and novel reading (tDCS group) 3 times 
a week for 4 weeks, respectively. The changes of response time and correct rate of inhibitory control function were compared 
before and after the intervention. Results The response time of the inhibitory control function of the combined group after 
the intervention was lower than that before intervention (［801.27±91.21］ ms vs ［883.52±73.18］ ms, P＝0.028, G2＝

0.210), while the correct rate was increased after the intervention (0.98±0.02 vs 0.96±0.04, P＝0.005, G2＝0.341). There 
was no significant difference in the response time or correct rate of inhibitory control function between the tDCS group and 
2-back group before and after the intervention (P＞0.05), while the effect size of response time of the tDCS group (G2＝0.167) 
was higher than that of the 2-back group. Conclusion tDCS can improve the inhibitory control function of military medical 
students, and the effect of tDCS combined with 2-back task is better than that of tDCS alone. 
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军校医学生作为一个特殊的群体，在未来维护

官兵身心健康以及在军事行动中起着重要的作用，

更是我军战斗力的组成部分之一。军校医学生在校

阶段的学业成绩影响其未来的工作表现，因此如何

提升军校医学生的学业成绩一直以来都是部队关注

的重点问题。

抑制功能是指阻止对可能部分激活的与目标无

关信息的访问，即当一项需完成的任务与一项干扰

性很强的不必完成的任务竞争同一认知资源时，对

干扰任务进行抑制的过程［1］。抑制功能作为工作记

忆的重要成分，与个体的学业成绩高度相关［2-3］。

研究表明，抑制功能可以通过工作记忆训练提升，

但是工作记忆训练需要依靠计算机、手机等设备，

并且在训练时会占用个体的认知资源，存在一定的

局限性［4］。而经颅直流电刺激（transcranial direct 
current stimulation，tDCS）作为通过恒定的低强度

直流电（一般为 1～2 mA）调节大脑皮层神经元活

动的一种非侵入性的技术，使用时不会占用个体的

认知资源，可以有效地弥补工作记忆训练的不足。

本研究旨在探究联合或单独使用 tDCS 与工作

记忆训练对军校医学生抑制功能的影响，为提高军

校医学生抑制功能，从而提高学业成绩及部队战斗

力提供依据。

1 对象和方法

1.1 研究对象 招募 36 名某军医大学本科生参与

本研究，志愿者均为男性，年龄 18～23 岁，平均年

龄（19.69±0.98）岁。所有志愿者惯用手为右手，

视力正常，无色盲、色弱且没有头部外伤和手术

史。本研究经空军军医大学第二附属医院伦理委员

会审批（NCT02420470），所有志愿者签署知情同

意书。

1.2 研究工具

1.2.1 tDCS tDCS 设备采用美国 Soterix Medical
公司的 HD-tDCS。根据文献中提到的抑制功能

的神经机制［5］及相关研究刺激方案［6］，在本研

究中阳极放置于左侧背外侧前额叶（dorsolateral 
prefrontal cortex，DLPFC）（F3） 处，4 个 参 考

电极分别放置于 Af3、F1、Fc3、F5，刺激电流强

度设置为 1.5 mA，刺激时间为 20 min。上述 F3、
Af3、F1、Fc3、F5 均根据国际脑电 10-20 系统定位。

同时该设备具有伪刺激模式，当进行伪刺激时，电

路中电流会在 30 s 内逐渐升高至预设电流强度，随

后 30 s 内逐渐下降为 0。此模式会让被试产生与正

常刺激同样的感觉，但不影响被试的认知功能，是

设备自身提供的对照试验模式。

1.2.2 工作记忆训练 工作记忆训练程序采用空间

2-back 任务进行［7］，采用 E-prime 2.0 软件进行编

制、调试并进行正式测验。具体设计如下：在屏幕

中间呈现 1 个“3×3”的九宫格，每次刺激呈现时

九宫格中的随机 1 个格子（最中间的格子除外）会

变成蓝色，每次刺激呈现 500 ms，随后刺激消失，

被试需进行判断并按键反应，当被试按键反应或 
3 000 ms 后呈现下 1 个刺激。被试根据指导语判断

当前蓝色格子的位置与前第 2 个刺激呈现的蓝色格

子位置是否相同，如果判断为相同则按键盘上“ J ”
键，如判断为不同则按键盘上“F”键。整个训练

程序最高可进行 2 400 次，训练 20 min 后按键盘上

的“P”键退出程序。

1.2.3 小说阅读 将小说阅读作为与 2-back 任务

训练对照的干预方式。小说内容均由被试自己挑

选，通过手机呈现。经过主试确认其内容与工作记

忆训练无关后，在主试监督下阅读。

1.2.4 抑制功能测评 抑制功能测评程序采用

Stroop 任务［8］，采用 E-prime 2.0 软件进行编制、调

试并进行正式测验。具体设计如下：在屏幕中间呈

现 1 个带有颜色（红色、黄色、蓝色或绿色）的汉

字“红”“黄”“蓝”或“绿”，被试根据呈现汉

字的字色按键，键盘上的“Q”“W”“E”“R” 

4 个键分别对应红、黄、蓝、绿 4 个颜色，该 4 个键

均被贴上对应颜色的贴纸。每个刺激呈现 500 ms， 
随后刺激消失，被试需进行判断并按键反应，当被

试按键反应或 3 000 ms 后呈现下 1 个刺激。整个测

验需要进行 100 次判断，记录被试每次判断的反应

时和正确率。

1.3 分组及干预方法 为排除霍桑效应，将 36
名志愿者根据年级、所学专业、居住宿舍随机

分为 3 组，每组 12 人。联合组志愿者平均年龄

（19.67±0.78）岁，行 20 min 1.5 mA tDCS 并 2-back
任务训练。2-back 组志愿者平均年龄（19.50±1.24）
岁，行 tDCS 伪刺激并 2-back 任务训练。tDCS 组志

愿者平均年龄（19.92±0.90）岁，行 20 min 1.5 mA 
tDCS 并小说阅读。干预时间为 4 周，每周 3 次。

在干预前后采用 Stroop 任务按照标准化程序对 3
组被试进行抑制功能测评。

1.4 统计学处理 应用 SPSS 22.0 软件进行统计学
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分析。组间比较采用单因素方差分析，组内比较采

用 Wilcoxon 符号秩检验效果量 G2＝Z2/（N+1）进

行分析，G2＜0.06 时效果量小；0.06≤G2＜0.16 时

效果量中；G2≥0.16 时效果量大［9］。检验水准（α）
为 0.05。

2 结 果

2.1 抑制功能反应时 3 组间被试干预前和干预后

抑制功能反应时差异均无统计学意义（F＝0.634，
P＝0.537；F＝1.188，P＝0.318）；联合组的抑制

功能反应时较干预前降低［（801.27±91.21）ms vs
（883.52±73.18）ms，P＝0.028］； 分 别 对 3 组

被试干预前后抑制功能反应时进行 Wilcoxon 符号

秩检验效果量分析，G2 由大到小依次是联合组、

tDCS 组、2-back 组。见表 1。

3 讨 论

tDCS 通过对头部进行低强度的直流电刺激，

改变刺激区域神经细胞的膜电位从而改变神经元的

兴奋性，阳极刺激可以使细胞膜去极化从而产生兴

奋神经元的效果，阴极刺激可以使细胞膜超极化从

而产生抑制神经元的效果［10］，因此 tDCS 常用于认

知神经科学的研究中。

抑制功能作为一项重要的中央执行系统子功

能已经经过了多年研究，研究者们发现抑制功能

与 DLPFC 高度相关［11-12］。目前已有研究表明应用

tDCS 可以提升受试者的抑制功能，如 Karuza 等［13］ 

对 101 名健康受试者分别进行电流强度为 1、1.5、
2 mA 的左侧 DLPFC 的阳极 tDCS 刺激，发现不

同电流强度干预后受试者的抑制功能任务表现均

有提升。Brunyé 等［14］也发现，对健康受试者左侧

DLPFC 进行 2 mA 阳极的 tDCS 刺激可以提升个体

的抑制功能。但是联合使用 tDCS 与工作记忆训练

与单独使用 tDCS 或单独使用工作记忆训练对健康

受试者抑制功能提升的效果有何差异还未见报道。

本研究旨在比较不同干预方式对军校医学生抑制功

能的影响，同时根据以往文献采用对被试 DLPFC
进行阳极刺激的干预方案，旨在通过提高 DLPFC
的兴奋性增强个体的抑制功能。

本研究结果显示，联合使用 tDCS 与工作记

忆训练可以降低军校医学生抑制功能的反应时 
（P＝0.028），提高抑制功能的正确率（P＝0.005）；
单独使用工作记忆训练或单独行 tDCS 不能降低

军校医学生的反应时，组间差异均无统计学意义 
（P＝0.084、0.050）。但从效果量方面看，可以

认为单独使用 tDCS 也降低了抑制功能的反应时，

但是对于抑制功能的正确率没有提升效果，这与

表 1 3 组被试干预前后抑制功能反应时的比较

ms, n＝12, x±s

组别 干预前 干预后 Z值 P值 G2 值 效果量

联合组 883.52±73.18 801.27±91.21 －2.197 0.028 0.210 大

tDCS组 923.27±93.59 857.16±106.55 －1.961 0.050 0.167 大

2-back组 895.11±98.01 825.82±64.08 －1.726 0.084 0.130 中

tDCS: 经颅直流电刺激.

2.2 抑制功能正确率 3 组间被试干预前和干预后

抑制功能正确率差异均无统计学意义（F＝2.523，
P＝0.096；F＝0.270，P＝0.765）； 联 合 组 抑 制

功能正确率较干预前提高［（0.98±0.02）% vs

（0.96±0.04）%，P＝0.005］；分别对 3 组被试

训练前后抑制功能反应时进行 Wilcoxon 符号秩检

验效果量分析，联合组被试抑制功能正确率的效果

量 G2＝0.341。见表 2。

表 2 3 组被试干预前后抑制功能正确率的比较

%, n＝12, x±s

组别 干预前 干预后 Z值 P值 G2 值 效果量

联合组 0.96±0.04 0.98±0.02 2.802 0.005 0.341 大

tDCS组 0.98±0.01 0.98±0.02 0.060 0.952 0.000 小

2-back组 0.98±0.02 0.99±0.02 1.029 0.304 0.046 小

tDCS: 经颅直流电刺激.
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Loftus 等［15］和 Baumert 等［16］的研究结果一致，单

独使用 tDCS 仅缩短抑制功能的反应时。导致这一

结果的原因可能是Stroop 任务作为评估抑制功能的

测验，本身难度较低，在充分的思考后不难判断出

正确答案，干预效果主要体现在反应时的结果上，

并且单独使用工作记忆训练与单独使用 tDCS 训练

前的抑制功能正确率均数较高，与 3 组被试训练后

的正确率均数相近，训练效果产生了天花板效应。

从效果量方面来看，虽然 3 种干预方法均降低了抑

制功能的反应时，但是联合组的 G2 值＞tDCS 组＞

2-back 组。联合组的抑制功能正确率G2 值＞2-back
组＞tDCS 组。也就是说，联合使用 tDCS 与工作记

忆训练对抑制功能的提升效果最好。

上述结论提供了应用 tDCS 提升抑制功能的新

思路。当个体时间充裕、认知资源充裕时，可以使

用工作记忆训练提升抑制功能；当个体不能分散注

意力进行工作记忆训练时，可以使用 tDCS 提升抑

制功能。当个体希望短期内高效提升抑制功能时，

可以选择联合使用 tDCS 与工作记忆训练。综上所

述，联合使用 tDCS 与工作记忆训练对于军校医学

生抑制功能的提升效果优于单独使用 tDCS，也优

于单独使用工作记忆训练。
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