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删除试验（cancellation test）是常用于检测注意力持久性、单侧忽略的一种测

试，是康复评定中的一项重要内容，也是评定注认知障碍康复疗效的指标之一。有不

同类型的删除试验，比如删除数字、字母、图形、符号等。

笔者在指导学生学习“认知障碍的作业治疗”课程时，发现课本给出的示例有误：

根据课本描述，原为“每行有 18个要删除的字母”，而给出的图例中，第一行只有 17

个指定删除项；另外，课本描述为“100 秒内删错多于一个为注意有缺陷”，但在实际

操作中，我们发现要在 100 秒内完成比较困难，可能的原因是字体偏小和字符间距狭

窄（图 1）。显然图例不适合用于临床，所以我们想探究：关于删除试验有无标准化要

求？比如测验用纸的尺寸、字号（如果评估对象是老年人，字体是否可以放大）、字

符间距、指定删除项是否一定是 C 和 E等。

图 1

1 查阅资料

1.1 书籍

查看了大陆常用康复专业书籍若干本，其中提及删除试验的有 12本（表 1）。



1.2 文献

使用中国知网数据库检索 1979 年以来国内专业杂志、重要学术会议论文、优秀硕

士及博士论文有关删除试验的内容，检索关键词为删除试验、删除实验、字母删除、

划消测验划销测验、划删试验。使用 Pubmed 检索国外有关删除试验的研究，检索关键

词为 cancellation test。

2 资料分析

2.1 书籍

所查书籍的范围为本校图书馆，按“书名：评定/作业”，共索引 32 条康复相关

的书目，翻阅后发现其中 12本提及删除试验。

由于删除试验不属于“重点考察学生掌握水平”的教学大纲范围，对删除试验的

解释通常为 1-2 段文字描述，一部分编者会为读者提供图例。受学校图书馆藏书量的

限制，我们并没有成功找到详细描述删除试验的书籍资料，或可供临床直接使用的标

准图例。

书本封面 书中有关删除试验的描述





表 1



2.2 文献

共检索到有关删除试验的文献 20 篇，其中中文 6 篇，英文 14 篇。中文文献中，

83.33%将删除试验作为疗效判断指标，且文中对该研究所选用的删除试验均有较为详

细的介绍；英文文献中介绍了多种类型的删除试验，如苹果删除试验、线段删除试验

等。

苹果删除试验 在苹果删除试验中，一张 A4大小的纸张会摆在受试者的面前，测试纸

的中间对准患者的身体中线，纸上一共有 150 个苹果轮廓图，其中三分之一的苹果是

完整的（50个删除目标项），三分之二的有缺口苹果是干扰项（缺口在左边或者右边）。

目标项和干扰项分布均匀，页面被分成两行五列的网格。每一列都会有 10个完整苹果，

同时还有一些干扰项分布在完整苹果的周围（图 2）。受试者有 5 分钟的时间来划掉所

有完整的苹果，每划掉一个得一分，总分 50分。

其结果可以选取不同的指标，如①苹果删除总分：即患者划掉的正确苹果数目；

②自我中心忽略（患者无法在以自我为中心的坐标下找到左侧的刺激）分数：自我为

中心忽略的患者进行测试时容易漏掉整张纸的左边或右边的苹果，自我中心忽略分数

为测试纸右边正确的数目减去左边正确的数目；③非自我中心忽略（患者以物体为中

心的坐标下遗漏目标物体）分数：非自我为中心忽略的患者则容易把左边或者右边有

缺口的苹果当成完整苹果划掉，非自我中心忽略分数为将左侧有缺口的苹果当作完整

苹果划掉的数目减去将右侧有缺口的苹果当完整苹果的数目。苹果删除试验是一项简

易且有效的单侧忽略症筛查工具，其在国内外的信度、效度均已得到验证，它可以有

效区分忽略症的两种不同形式，即以自我为中心的忽略和非自我为中心的忽略
[1]
。



图 2

Bells 测试 评估单侧忽略综合征的常用工具中，Bells 测试具有悠久的国际历史，已

成为诊断单侧忽略最有用的标准试验之一
[2,3]

。315 个物体随机分布在 A4大小的纸上，

其中 280 个是干扰物（常见的小物品，如房子、马等）。铃铛是伪随机排在七列中，

每列包含五个铃铛，3 个在左边，1个在中间，3 个在右边。在进行 Bells 测试（图 3）

时，测试纸放在受试者的正前方，受试者从 280 个干扰物中识别并删除 35个铃铛。受

试者最多可在 5 分钟内完成任务。遗漏目标项、删除干扰项以及左三列遗漏与右三列

遗漏将被记分。Bells 测试易于管理，可以帮助医生迅速了解患者的病理行为。此外，

Bells 测试显示出较低的学习效果，所以它也可以用于后续的评估，即使是在短短几天

之后。

图 3



单侧空间忽略是获得性脑损伤的常见并发症，尤其是右脑损伤后。单侧空间忽略

的传统评定常采用 Bells 试验。有研究者专门对比了苹果删除试验和 Bells 试验在单

侧忽略中的评估。该研究以 56例右半球脑卒中合并单侧忽略患者为样本，比较这两种

检测方法在检测偏侧空间忽略方面的准确性。其结果表明苹果删除试验在检验单侧忽

略方面明显比 Bells 试验敏感
[1]
。

泰迪熊删除试验 泰迪熊删除试验（图 4）是按照 Bells 测验相同的原理发展起来的。

Bells 测验适用于成人，泰迪熊删除试验适用于儿童（3-8 岁）。测试纸张的规格为 21

×27.7cm，包含不同的、儿童感兴趣的物体图片。泰迪熊被选为删除目标，是因为泰

迪熊更偏中性化（男孩女孩都喜欢）。测试纸中共有 15个删除目标和 60个干扰项。

制图时，不同的物体图片在五列中随机排列，干扰项按比例分配（如图 5）。

在进行测试是，测试者坐在孩子面前介绍如何划掉泰迪熊。然后要求孩子把所有

的泰迪熊都划掉。如果孩子在还没删除所有泰迪熊前就停止了，测试者需要问一次“任

务是否完成了”。当孩子停下或说他已经完成时，这个删除试验就结束了
[4]
。

图 4 图 5



K-T 测试 在一张 A5大小的纸上有左、右两个刺激栏，每栏由 340 个刺激物（20个刺

激 17 行）组成，刺激物中有字母、数字和符号，共有 117 个需要被划去的目标物（图

6）。治疗师要求受试者用铅笔在左侧一栏中划掉与右侧栏不相同的刺激物，从左到右、

从上到下尽可能快速准确地完成测试，分配完成测试的时间是 3 分钟。当治疗师告诉

他们停止时，受试者在最后一个删除项目后画上括号。研究结果表明，K-T 测试与评定

执行功能的有效神经心理测验显著相关
[5]
。

图 6

符号删除试验 在 Mesulaum& Weintraub 版本的符号删除试验中，8.5×11 英寸的纸上

呈列了各种熟悉的（如圆形、三角形、星形）和不熟悉的形状，这些形状以暗色调和

非暗色调两种形式出现。受试者需要划去所有的目标项，目标项是空心的、一分为二、

外侧有 6 个辐条的圆。共有 60 个目标项，300 个干扰项（图 7），健康年轻人一般在

两分钟内可完成。



图 7

电子删除试验 有研究者为实验专门设计了一套计算机版本的删除试验
[6]
。电子删除试

验（tablet-based cancellation test，e-CT）（图 8）是根据 K-T 删除试验研制的。

平板电脑的触摸屏(10.1英寸)左右分别显示由 30个符号(6行 5个刺激)组成的两个刺

激栏。受试者被要求触摸左侧区与右侧区不相同的刺激物。他们还被要求从左到右、

从上到下尽可能快速准确地完成测试。一旦参与者完成了对页面屏幕上所有刺激的处

理，他们必须触摸“下一步”按钮才能继续测试。总共 7 页，需要划掉 62个刺激物。

分配给完成测试的时间是 2 分钟。考试开始前，考生必须按下“开始”按钮，2分钟后，

系统自动停止考试，在新的屏幕页面上显示考试结果：正确的取消次数、遗漏次数。



图 8

触屏式删除试验 有研究者开发了触屏式的动态删除试验
[7]
，刺激材料由 32个三角形

目标阵列组成。目标在随机路径上静止或匀速运动，从而可以比较静态和动态条件下

受试者的空间注意力情况。此外，由于有一个不可见的、可单独操作的网格，目标可

以分配到屏幕上已经定义好的区域（4×4的网格，共定义了 16个区域），每个预定义

区域分配 2个目标项，总共 32个目标。该研究没有设置干扰项或约束测试时间。四种

情况（静态、动态、动态左、动态右）的描述如图 9 所示。在所有动态条件下，所有

运动目标具有相同的恒定速度(19/s)。位于同一网格区域内的目标在到达各自区域边

缘或相互碰撞时，会随机改变方向。

实验程序受试者被置于显示器前，他们的矢状体中线与计算机显示器中线对齐，

要求用右手食指触碰所有目标。目标显示在 20 英寸触摸屏显示器上，分辨率为 1600

×900 像素，活动屏幕大小为 25×44.5 cm。为了给参与者提供视觉反馈，目标一旦被

碰触，就会被红十字会标记出来。该软件记录和存储每个目标删除的准确位置和时间。



图 9

A. 静态：所有目标都是静止的；B.动态:所有目标移动(图中箭头代表运动)；C.动态左:左侧半屏内目标运动，

右侧半屏内目标静止(图中箭头代表运动)；D.动态右:右半透明内目标运动，左半透明内目标静止(图中箭头代表运

动)；E.触摸屏设备

线段删除试验 线段删除试验要求受试者将 B5 纸上随机分布的 40 条线段全部用笔勾

画出来。测试用纸放置在受试者的正前方，纸的中线对准人体中轴，试验过程中不允

许受试者移动试验纸或其所坐的椅子；测试员在给受试者提前讲明测试全过程后，在

测试过程中不予提醒或提示，否则测试无效。测试纸一侧被删除的线段数量≤1/3 记 3

分；1/3-2/3 记 2分；＞2/3 记 1 分；纸上线段全部被删除记 0 分。检测结果 0分为正

常；≥1分为异常，其中 1 分为轻度异常，2 分为中度异常，≥3 分为重度异常
[8]
。

3 小结

删除试验可以用来评估个体关注刺激而忽略干扰的能力。许多删除试验的设计形

式在刺激类型（字母、图片和数字）、矩阵大小（行和列的数量）和矩阵配置（随机

或有组织的排列）方面有所不同。在测试过程中，受试者被要求尽快划掉目标刺激。

受试者的表现可通过不同的标准来评估，例如正确和错误识别的目标刺激数量，以及

完成任务所花费的时间。成功的删除作业表现需要持续和选择性注意、视觉空间搜索、



精细运动协调等
[9,10]

。根据其他研究，删除试验最典型的特征之一在于它们是以自我控

制的方式进行的，这意味着个人必须自我监控速度-准确性的平衡，也就需要监督执行

功能的参与
[11]
。因此，在完成这些测试时，需要一些基本的执行机制，例如计划、组

织、选择相关的信息片段和抑制无关的信息片段。一些人口统计因素与删除试验的成

绩有关，如年龄
[12]
、教育程度等。不同版本的删除试验长期以来一直被用于评估创伤

性脑损伤、脑卒中和阿尔茨海默症等神经退行性疾病中的视组织功能和选择性注意。

删除试验是个简单、有趣的评估项目，甚至可以作为游戏完成。但由于教科书对

这部分内容没有做详细阐述，学生会对临床操作产生困惑，笔者会继续研究删除试验

的最近进展，并对其类型、图例要求及操作标准进行综述，以期更好地指导学生的实

践学习。
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单侧空间忽略患者的作业治疗案例分析

杨可钦 黑龙江中医药大学第一附属医院

单侧空间忽略（Unilateral patial neglect,USN）是一种神经心理学疾病，亦或

是一种卒中后高级知觉障碍，频发于脑血管意外。主要是指脑损伤后感觉性输入和运

动性输出产生障碍，患者不能注意到来自对侧的视觉、听觉和触觉的刺激。患者常出

现身体和头面部偏向健侧，视觉和身体动作偏向健侧，对于患侧的声音、物体乃至行

动无法快速做出反应。本文以一例左侧空间忽略患者为例，将其全程的作业治疗与大

家进行分享。

一.基本资料

患者邢某，男，56 岁，于 2017 年 12 月 14 因意外摔倒、呼吸急促、头痛，紧急送

往哈尔滨某三级甲等医院，诊断为：“右侧脑梗死”。待病情稳定后，与 12 月 26 日

转入黑龙江中医药大学附属二院康复中心进行治疗。家属描述“患者经常翻身坐起或


