
前 言

中枢神经系统中的脑具有高度可塑性，其可塑性

和脑内的突触增强、细胞与血管再生、神经网络重新连

接及脑皮层重组与代偿等密不可分，脑结构与功能会

随着学习与训练，如电子竞技游戏、音乐训练、语言学

习、运动技能学习等发生变化［1］。在这些学习和训练过

程中，单纯的运动想象（Motor Imagery, MI）训练具有脑

功能重塑的作用。MI指脑演练或模仿一个指定动作且

不伴随实际动作执行的心理过程，MI训练及实际运动

执行时，脑内的一些区域，如初级运动区、基底核和小

脑都被激活了［2］。目前，MI训练不仅广泛应用于脑损

伤后的康复训练中，也广泛应用于运动员和艺术家的

动作灵活度训练［3-4］。本研究就近年来MI重塑脑功能

相关研究进行归纳和总结。

1 MI重塑脑功能的理论模式

MI的执行方式分为动觉想象（Kinesthetic Imagery,

KI）与视觉想象（Visual Imagery, VI）两种［5］，KI指以第

一人称想象自己实际完成动作，自身是执行者，想象肢

体运动过程中的肌肉、肌腱以及关节运动的感觉；VI指

以第三人称或旁观者的角度观察自己或者别人的肢体

运动［6］。不论是KI还是VI都改善了运动表现［7］。MI引

起的活动量虽然没有产生实际运动，但MI过程兴奋的

脑区和实际运动兴奋的脑区有很大程度的重叠，两者
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都可以兴奋皮质运动前区、辅助运动区、扣带回和顶叶

皮质等［8］，MI具有重塑脑功能的作用。

MI重塑脑功能的理论模式有多种，较为公认的

是心理神经肌肉理论模式和镜像神经元理论模式。

心理神经肌肉理论模式指人在进行运动计划或实际

运动时有“流程图”产生并存储于脑内，如果实际活

动中所涉及的运动流程图与 MI 时所涉及的流程图

相同，就可通过 MI强化完善这一流程图，即 MI训练

可诱发出与实际运动类似的神经生理反应。程欣欣

等［9］研究表明MI时，机体虽然并未执行实际动作，但

外周相关肌肉出现了电活动，即出现了心理神经肌

肉反应。MI的另一种理论模式为镜像神经元理论模

式，镜像神经元是一类特殊的视觉运动神经元，人类

的镜像神经元存在于中央前回的下部、额下回的后

部、顶下小叶和顶内沟内部，这些区域构成了人类镜

像神经元系统的核心［10］。有研究发现在人进行 MI

时，初级和次级体感皮层有激活现象，推测是镜像神

经元触发导致的，并且刺激镜像神经元可用于康复

训练中［11］。

目前MI重塑脑功能的几种理论模式一致认为，MI

在大脑中反复想象某种动作或情境，诱发和增强了来

自外周感受器的感觉信息输入以及来自大脑的冲动信

息传出，促进潜伏神经传导通路及休眠突触的活化，加

速脑功能重组。

2 MI重塑脑功能的实现方式

早前的自主MI训练属于纯粹的心理训练，虽然操

作方便，但训练期间完全依赖被试者的主观感受，因此

MI训练期间易受到外界条件的干扰，不利于后续的结

果分析与验证。随着技术的发展，MI训练开始和脑机

接口（Brain-Computer Interface, BCI）技术结合起来，使

得在训练过程中的信号能被即时测量与反馈。BCI是

在大脑和计算机或其他电子设备之间建立的不依赖于

常规大脑信息输出通路技术。BCI作为近年来发展迅

速的一种新型智能交互方式，可将MI的心理活动转换

为可分析处理的脑信号，这些脑信号转化为输出信号，

以控制外部设备实现一定的功能，将MI转变为行动和

反馈［12］。多种脑功能测量技术，如脑电、功能性核磁共

振（functional Magnetic Resonance Imaging, fMRI）和

功能性近红外光谱技术［13］，获取的脑信号都已被报道可

以成功应用到基于BCI的MI（BCI-MI）训练中。BCI-

MI训练可有效地进行脑功能重塑，在脑功能增强和康

复中起到重要作用。Ethan等［12］的研究表明在脑卒中患

者中，采用BCI-MI训练后，病灶侧病灶区以外的运动区

功能恢复并替代病灶区功能，颞、额、枕、顶叶多个脑区

间功能连接增强，表明BCI-MI具有重塑脑功能的作用。

BCI-MI使神经生理及脑代谢活动得到实时捕捉与

量化，实验进行中能随时了解被试者的状态，在数据准

确性与实验可控性方面优于自主MI。特别是近年来随

着脑功能信号人工智能算法的改进和BCI信息传输速

率的提高，BCI-MI有了较大的发展空间。因此，BCI-MI

是MI发展的必然趋势。

3 MI重塑脑功能的评估

MI是在不产生实际动作的情况下促进脑功能重塑

的心理训练，其评估方法大体可划分为定性评估和定

量评估。定性评估是在MI训练结束后使用主观问卷调

查来评估MI的作用效果，主要采用MI量表进行评估。

MI量表有多种，目前临床上广泛应用的是运动觉及视

觉 想 象 问 卷 -20（Kinesthetic and Visual Imagery

Questionnaire-20, KVIQ-20）及精简版视觉想象问卷-10

（Visual Imagery Questionnnaire-10, KVIQ-10），这两种

想象问卷量表将运动觉、视觉成分分为5级来评估MI

能力的精准度，两种量表不过分依赖被试者，适用于健

康和患病人群。

定量评估是采用神经影像及神经电生理方法，

如脑电图（Electroencephalography, EEG）和 fMRI 等，

评估MI对脑功能的重塑程度。拥有较高时间分辨率

的 EEG 是使用频率最高的一项技术，EEG 中事件相

关去同步化（Event-Related Desynchronization, ERD）

与事件相关同步化（Event-Related Synchronization,

ERS）信号是最常使用的指标。运动的准备、执行与

想象都会在感觉运动区产生局限性的 ERD 或 ERS，

最大值集中在 α频段和 β频段。具有较高空间分辨

率的 fMRI 也广泛应用于 MI 重塑脑功能的评估中。

相关研究显示，MI能激活包括前运动皮层、初级运动

皮层、前扣带皮层以及小脑等区域［6］，其中初级运动

皮层在实际运动中也同样被激活，只是 MI的激活程

度较弱，这证明了 MI 能激活运动功能区。Nierhaus

等［14］通过 fMRI测量可知左感觉运动区、顶叶内侧区

和左枕叶区的 T1加权强度增加，表明 MI 对 fMRI 中

脑功能重塑性参数的影响。

MI重塑脑功能的定性评估和定量评估中，定性

评估过于主观，定量评估中的神经影像学和神经电

生理学评估方法也需结合被试者的主观感受进行具

体分析，因此，目前较理想的MI重塑脑功能的评估方

法应该是定性评估和定量评估的有机结合。

4 MI重塑脑功能的应用

MI训练中感觉运动区激活能调节运动过程，促

进运动学习［8］。Pascual-Leone等［15］最早研究了MI的

脑功能重塑作用，提出皮层重组可由心理练习引起，
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MI和实际运动产生了相似的脑功能重塑作用。

MI的脑功能重塑目前可应用于健康人群的脑功能增

强及疾病状态下的脑功能康复。表 1 归纳了近年来

对几类健康人群进行MI训练的脑功能重塑结果。

研究对象

跳水运动员［16］vs普通人

篮球运动员［17］vs普通人

音乐表演者［18］

芭蕾舞者［3］

年轻人（平均年龄为27岁）［14］

老人（60岁以上）［19］

MI训练

跳水MI训练

篮球投掷MI反馈训练

5 d钢琴演奏MI与实际

运动结合训练

芭蕾舞动作MI训练

BCI-MI训练

5次手部BCI-MI训练

脑功能重塑的内在变化

副海马区和前额叶区域随运动技能水平的提高

而显著激活

中央后回、左额中回激活程度增加，左侧辅助运

动区激活减少

初级运动皮层区域大小增加

前部负波分量相比新手更大

左感觉运动区、顶叶内侧区和左枕叶区的T1加

权强度增加

感觉运动节律显示出特征性的ERD或ERS，手

部运动的ERD在对侧感觉运动区更突出

脑功能重塑的外在表现

跳水运动员MI训练时熟练度和

准确度更高

篮球运动员MI训练时投掷

命中率更高、出球速度更快

演奏熟练度增加

相比新手，芭蕾舞者想象相同

动作用时更短

执行MI训练的速度与

准确率有提升

视觉空间、口语、记忆与智力这4

种认知功能得到显著改善

表1 健康人群MI训练重塑脑功能的研究

Tab.1 Studies of MI training for remodeling brain functions in healthy people

MI也广泛应用于康复领域，作为一种康复疗法

参与到患者的康复训练中。有研究指出，结合 MI的

康复疗法可促进脑内激活区向患侧扩散，使脑内激

活趋于正常，患侧运动功能改善［20］。脑卒中患者进

行 MI训练，采用磁共振弥散张量成像测量发现患者

各向异性分数提高了，表明 MI训练有助于脑卒中患

者受损白质纤维的恢复［21］。同样，对脑出血患者进

行偏瘫侧上肢功能 MI训练，fMRI结果显示，训练后

患者被激活的脑区由初级躯体感觉运动区（SM1）和

双侧辅助运动区（SMA）转变为对侧SM1及少量同侧

初级运动皮层（M1），表明了MI训练能使患者脑区功

能逐步接近于正常状态［22］。

上述健康人群和疾病状态下进行MI训练的研究结

果显示在整个MI期间，顶叶皮层与壳核相比实际运动

过程中更活跃［23］，但是执行不同MI训练时激活的脑区

有所不同。依据近年来有关执行MI的方式和激活脑区

之间的对应关系研究结果，可将MI归纳为BCI-MI［14］、

上下肢MI［24］与情景MI［8］这3种类别，详见表2。

表2 基于MI方式和激活脑区对应关系的MI类别

Tab.2 MI categories based on MI methods and the corresponding activated brain regions

MI类别

BCI-MI（包括运动控制与运动反馈）

上下肢MI（包括四肢的转动抬起等一系列动作）

情景MI（包括对物体、空间、流程等事物的认知与想象）

激活脑区

SM1、顶叶内侧区、枕叶区

SMA、运动前区

前额叶区、M1

MI类别和激活脑区之间的对应关系在针对不同

人群、不同功能需求而制定个性化的 MI训练中具有

较重要的借鉴意义。虽然不同类型的MI训练和激活

脑区之间存在上述的对应关系，但并不意味着进行

相应的MI训练就能激活该训练方式所对应的所有脑

区，脑区的激活除与 MI 的类别有关外，还与被试在

MI训练中的集中度、完成任务的能力有关，甚至和脑

功能的监测设备有关系，如采用 fMRI能够检测到MI

中M1脑区的激活，但采用正电子发射断层扫描往往

检测不到 M1 脑区的激活，这可能和 PET 的低时间、

低空间分辨率性能有关。

5 总结和展望

MI训练方便易行、材料简单，不仅是健康人群提高

技能的常用训练方式，也是患者进行运动功能康复的

有效途径，MI不仅有利于四肢功能与步态恢复，更有利

于脑功能重塑，且这些有益的变化在训练结束后还可

持续。

在MI重塑脑功能研究领域，未来的研究方向和发

展趋势可能在以下几个方面：（1）在机制研究方面，脑

功能重塑可以表现在神经元、突触、局部神经环路、脑

网络连接及功能表现等各个方面，目前MI重塑脑功能

的机制研究多是理论模式、激活脑区及功能表现［25］，未
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来的研究将朝着更深更广的方向发展，微观和亚微观

上将采用具有高时空分辨率的脑成像设备探索MI中的

脑信息流向、交互与整合，揭示MI的脑网络模式；宏观

上将进一步研究MI对健康人群脑功能的增强作用及脑

损伤患者的脑康复作用。微观机制和宏观机制的融合

将是MI重塑脑功能机制研究的趋势。（2）在MI的实现

方式方面，BCI-MI训练和反馈是较好的MI的实现方式，

这无疑是MI发展的必然趋势。增强脑内信号的监测精

度，提高BCI技术的准确度和传导速率，使MI的反馈更

及时，误差时延更少是BCI-MI实现方式需要达到的目

标［26］。BCI-MI反馈交互界面的设计，如何针对不同年

龄、不同专业技能训练、不同疾病种类和疾病进程等设

计特异性的MI交互界面，使BCI-MI交互界面集专业性

和趣味性于一体是未来的发展方向和趋势之一，是实

现MI在健康人群中提高脑功能，在脑疾病患者中实现

脑康复目标的必然要求。（3）在MI的脑功能评估方面，

定性评估和定量评估相结合是MI的脑功能评估趋势。

脑结构、脑高级功能的复杂性都决定了MI的脑功能评

估方法上的多样性，现有的脑成像技术和电生理学技

术在脑功能评估中起到了重要作用，但由于每一种技

术手段都有其固有的局限性，如 fMRI在时间分辨率上，

EEG在空间分辨率上不够理想，因此，未来的MI重塑

脑功能的评估将会朝着多种评价手段相结合、多模态

评价方向发展。探索出最敏感的、最具普适性的评价

参数也是发展趋势和发展方向之一。同时，MI重塑脑

功能的系列、追踪评估也是MI的发展趋势之一，是判定

MI的短效性和长效性的需求。

MI在脑功能重组与脑认知方面有很大的探索空

间，MI重塑脑功能在很多领域，如康复医学、体育运

动、艺术表演等方面具有较广阔的应用前景，MI重塑

脑功能的发展必将随脑科学、BCI技术的发展及多学

科交叉融合而进入一个新的发展阶段。
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