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摘  要 

阿尔兹海默症(Alzheimer’s Disease)是一种持续存在的中枢退行性疾病。随着病情发展，患者最终会失

去吞咽等基本的生活能力，走向死亡。目前全球范围内没有有效的治疗方法，所以良好的预防很重要。

多项研究显示，影响阿尔茨海默症的危险因素分为遗传和环境两个方面，关于阿尔茨海默症的进程如何

受到人格、心理和其他社会因素的影响一直是研究的重点。本文将通过论述阿尔茨海默症与人格特征之

间的关系，为阿尔茨海默症的防病治病提供参考。 
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Abstract 
Alzheimer’s Disease (AD) is a persistent degenerative disease of the central nervous system. With 
the development of the disease, AD patients will eventually lose the basic living ability such as 
swallowing, leading to death. Currently, there is no effective treatment worldwide, so good pre-
vention is very important. Many studies have shown that risk factors affecting AD can be divided 
into genetic and environmental aspects, and how social factors such as personality and psychology 
affect AD has always been the focus of research. By discussing the relationship between AD and 
personality characteristics, this paper will provide references for disease prevention and treat-
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ment of Alzheimer’s disease. 
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1. 引言 

阿尔茨海默症以神经细胞凋亡和 Aβ淀粉样蛋白积累形成老年斑，以及 tau 蛋白过度磷酸化引起的神

经纤维缠结等为主要病理特征，临床表现为记忆力减退、人格、行为改变和认知减退，是发达国家常见

的疾病之一，在发展中国家也影响了半数以上的人口[1]。阿尔茨海默症是老年神经退行性疾病中最常见

的一种，约占老年痴呆的 50%~70%，65 岁以上老年患者约占 4%~70% [2]。阿尔茨海默症的病程较长，

发病隐蔽，病因复杂，危险因素较多，与危险因素有关的生活方式会影响个人习惯，而个人习惯又会影

响我们的身体和大脑健康。大量研究表明某些生活方式预示着认知能力的下降，增加痴呆风险[3]。很多

老年人不重视记忆力的持续下降，导致疾病干预不及时，影响治疗效果，因此，应加大宣传力度，在必

要时应寻求专业医师诊治，提高大众对阿尔茨海默症的认识[4]。 
人格(Personality)是指个体与环境相互作用过程中所表现出来的行为、思想模式和情感反应等方面的

特有特点，是个体区别于他人的一个重要标志。人格特征(Personality traits)是构成人格的基本因素[5]，是

一种持久、稳定、一致的个人行为心理结构。研究显示，人格特征与多种心理疾病的发生和发展有关。

它能够显著影响个体的思维方式和行为方式，人格特征中的神经质性人格使患者长期处于较大的心理压

力，导致多巴胺分泌降低，从而使患者长期处于焦虑、自我抑制或自我否定的思维和行为方式，显著增

加心理疾病爆发风险。此外，当机体长期处于较大的心理压力时，大脑组织中的神经细胞突触蛋白的基

因表达能力就会受到阻碍，对大脑的保护作用就会减弱[6]，进而使阿尔茨海默症的患病概率增加。 

2. 阿尔茨海默症与遗传因素和环境的关系 

阿尔茨海默症分为早发性和迟发性两大类，体内携带风险基因的患者约占患者总数的 58%~74%。对

阿尔茨海默症患者的全基因扫描结果显示，部分患者存在基因的过度或过少表达[7]。研究显示，早发性

阿尔茨海默症与早老素 1、2 和 Aβ淀粉样蛋白的基因位点突变有关；迟发性阿兹海默症主要与载脂蛋白

E-γ4 (ApoEε4)等位元基因突变有关，而 ApoEε4 等位元基因突变可引起糖脂代谢紊乱，使胆固醇转运减

少，影响 Aβ聚集，损伤脑神经元，进而引发阿兹海默症[8]。 
遗传学家筛选出 400 多个与阿尔茨海默症相关的候选基因，其中 GWAS 研究显示 ApoEε4 等位元基

因是导致阿尔茨海默症发生的较强遗传风险基因[9]。2014 年 Reitz 和 Mayeux 对双胞胎和家族阿尔茨海

默症的研究表明，基因差异的患者仅占 1%~5%；Gatz et al.和 Wilson et al.的研究显示：阿尔茨海默病约

有 49%~79%的基因遗传性。Strmer 和 Mahley 研究发现，阿尔茨海默症的另一个危险基因是载脂蛋白 E 
(APOE)，约有 40%~80%的阿尔茨海默症患者携带至少一个 APOE 等位元基因[10]。近期 Jonsson 等科学

家使用全基因组关联分析研究找到了 19 个可能会影响阿尔茨海默症患病风险的基因区块，在对这些区块

进行研究的过程中也发现了 TREM2 等某些等位基因变异会使患阿尔茨海默症的概率增加 3~5 倍，可能
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原因是 TREM2 变异引起了大脑内白血球细胞无法控制 Aβ的累积量[11]。随着比较基因组学的完善和基

因组测序技术的发展，使深入研究和完善阿尔茨海默症的遗传基因成为可能。 
全球阿尔茨海默症发病率统计结果表明，环境因素是阿尔茨海默症发病机制的另一个重要部分[12]。

与阿尔茨海默症发病有关的环境因素有 NO、CO 浓度，以及中毒性重金属浓度等。某些铅(Pb)浓度高于

全国平均值的地区，人群出现阿尔茨海默症的几率就非常高。又如，当每日摄入水中铝超过 0.1 微克时，

阿尔茨海默症的发病几率呈正相关升高[13]。研究显示，锌和硒对阿尔茨海默症的发生具有重要的保护作

用[14]。某些长期需要接触农药、杀虫剂、染料、汽油，橡胶等污染物的职业，工人的心理状况较差，阿

尔茨海默症患病的风险增加[3]。此外，长期暴露在低频磁场和电场对阿尔茨海默症患病也有影响[15]。 
研究发现，长时间暴露在高压电线环境中，患神经退行性疾病而致死亡的概率会增加一倍。环境因

素可使阿尔茨海默症患者散发出 α分泌酶，它是影响阿尔茨海默症患病的重要因素[16]。除了生物和社会

因素外，还有许多相互作用的环境因素也会影响阿尔茨海默症的发展。随着人类的进步和社会的发展，

新的环境不断出现，对人类的健康会有怎样的影响值得关注。总之，环境因素和遗传因素相互作用，都

是影响阿尔茨海默症的发生和发展的关键因素[17]。 

3. 人格特征与遗传因素和环境的关系 

美国心理学家提出，人格特质中有一种稳定的行为模式叫做感觉寻求，是指某些人对新奇和复杂的

事物很感兴趣，甚至不惜冒险体验[18] [19]。感觉寻求人格高的人更易出现吸毒，嗜酒和反社会的行为；

相反感觉寻求人格低的人更喜欢平静无趣的时光。研究显示：感觉寻求是由大脑边缘系统中某些神经递

质决定的，受遗传因素影响，与人的趋近、探索和普遍的行为活动有关。控制人类普遍行为的关键系统

是单胺系统，主要分为多巴胺(DA)、去甲肾上腺素(NE)和 5-羟色胺(5-HT)三大类，它们相互作用，分布

于脑内的多个部位[20]。过量分泌的多巴胺是产生攻击性行为和补偿性行为的主要原因。研究表明，感觉

寻求人格受脑边缘多巴胺系统的调节，新奇的事物会刺激多巴胺的释放，诱导寻求新奇的行为[21]。去甲

肾上腺素对大脑皮层有兴奋作用，负责调控我们的情绪，而情绪的变化又会引起行为的改变；当身体的

去甲肾上腺素增加时，就会引起焦虑、害怕等行为反应。5-羟色胺主要控制情绪和睡眠等行为，当面对

危险信号时，5-羟色胺会出现抑制[22]。此外，身体内的很多激素也与人格特质的形成有关，例如甲状腺

激素、皮质素和性激素对情绪也有一定的调控作用[23]。个体激素水平的高低影响人格特质，而遗传因素

又影响激素水平。Fulker 等人的人类双生子实验表明，在大多数人的人格特征中单胺氧化酶是受遗传控

制的，其影响范围占 40%~60% [24]。Ebstein 等以以色列人为研究对象的实验结果表明：人之所以会形成

爱冒险的人格特征，主要与脑内多巴胺 D4 受体基因的外显因子 III VNTR 发生重复突变有关[25]。许多

生物化学家和心理生理学家均认为人格特质与遗传基因有关。 
我国自古就有“天人合一”的思想，现在很多外国学者也对自然环境是否影响人格特征进行了大量

的研究。俗话说：一方水土养一方人。在相同环境下的某一类人，常常会形成相同的习惯。生态环境污

染和恶劣的气候环境也会对人格的形成产生影响。例如，炎热的夏季会使人感到烦躁不安，出现一些消

极的反应和反社会行为，这就是自然环境影响人格的表现[26]。以孙思邈为例，自幼体弱多病的他从小接

触医药，为了摆脱病痛，他对医药产生了浓郁的兴趣，也因为自己的经历，他对待病人非常的认真负责，

后来经过他刻苦的钻研，拯救了大量的病人，永留青史。由此可见，后天的自然环境影响了人格的形成

和发展。 
除此之外，环境因素还包含社会环境和家庭环境。每一个国家和民族都拥有自己独特的文化底蕴，

进一步形成属于自己的民族特征，这就是人格发展受个体社会环境影响的一种表现[27]。中华文化历史悠

久，自古以来对家庭教育工作十分重视。很多古籍中都有关于家规和家训的记载，关于家庭教育的名人
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名言，诗文诗词和专门论述等也很多。颜之推《颜氏家训》是我国历史上第一部家训，内容丰富，体系

性很强。其他如诸葛亮的《诫子疏》、林语堂的《京华烟云》、程登吉的《幼学琼林》等，在家庭教育

观念上的体现也是十分丰富的。《论语》有云：“先齐家，而后平天下。”在古代，齐家既是修身的目

标，也是治国的前提。因此，怎样才能更好地“齐家”，是古时家教的基本追求[28]。国内外也有大量文

献报道，家庭环境对人格的形成与发展有影响，尤其是青少年时期。Olson 等提出“拱极模型”，认为家

庭功能的重要指标是家庭的凝聚力和适应力[29]。黄诗雅课题组，以深圳市坪山区 70 多家幼儿园儿童为

研究对象，开展了为期半年的调查研究，结果表明家庭功能正常的家庭，学前儿童的健康饮食行为更容

易养成[30]。汪燕妮等，对学龄前儿童的普遍行为进行调查，研究结果表明：家庭成员的亲密度较低，儿

童缺乏关注和重视，容易产生焦虑不安的情绪，反应到个性上就会表现出不安和无规律的行为特点[31]。
Crea 等认为家庭的凝聚力和适应性越高，儿童患多动症和出现不良行为概率就越低[32]。张小琴等人认

为，在亲密度和适应能力越高的家庭环境中，儿童的行为表现越好[33]。所以，个人人格的形成和发展，

是受到后天自然环境、社会环境和家庭环境综合影响的。 

4. 阿尔茨海默症与人格特征的关系 

Terracciano 课题组采用元分析的方法，对 BLSA (巴尔的摩老龄化纵向研究)的最新数据进行研究，

结果发现：神经质水平越高、个体的尽责性越低、性格开朗程度越低，越会增加 Aβ淀粉样蛋白和 tau 蛋

白的含量，进一步增加阿尔茨海默症的患病风险[34]。那龙通过问卷调查的形式对多名老年患者进行了痴

呆简易筛查量表(BSSD)和 C 型人格量表分析，结果发现，阿尔茨海默症的性格特征中焦虑、抑郁、愤怒

的比例较高，而 C 型性格特征的主要表现也是抑郁、过度隐忍、过度焦虑等，因此 C 型性格特征的人患

阿尔茨海默症的可能性更大[2]。 

5. 小结与思考 

既然人格特征是影响阿尔茨海默症的重要因素，那就说明在年轻的时候，某些人格特征可能预示着

老年时期患阿尔茨海默症的可能性更大，这样便可以对阿尔茨海默症进行预判，提前预防。这对于目前

尚无有效治疗手段的阿尔茨海默症来说，具有十分重要的意义。而且，我们可以通过治疗、教育等方式，

提前改变我们的人格，从而达到预防阿尔茨海默症的目的。 
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