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原著 

多巴胺 DRD2 基因多型性與手指輕敲測驗的相關性研究 
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    目的：神經傳導物質中的多巴胺(dopamine)不僅與神經精神疾病有關，也影響健康人的認知與動作

功能，也對於許多神經精神疾病患者的復健成效造成決定性的影響。神經心理測驗中的手指輕敲測驗

(Finger Tapping Test)被認為跟多巴胺息息相關，因此本研究的目的是研究多巴胺基因多型性(DRD2 TaqI)

是否與手指輕敲測驗有關。 

    方法：本研究的對象選擇無神經、精神科病史，且無神經精神病家族史之正常人，年齡從 20 歲至

60歲之漢族男女。作多巴胺基因多型性的分析與及手指輕敲測驗的評估。 

    結果：本研究共收集 106個參與者。分析 DRD2基因多型性與手指輕敲測驗的相關性結果方面，發

現 A1/A2基因型者在手指輕敲測驗的慣用手拍打數的表現較 A1/A1或 A2/A2者為佳(p=0.031)。 

    結論：我們的研究初步發現 DRR2基因多型性與手指輕敲測驗有相關性存在。（台灣復健醫誌 2009；

37(4)：245 - 250） 

 

關鍵詞：多巴胺(dopamine)、基因多型性(gene polymorphism)、手指輕敲測驗(finger tapping test) 

 

 
 

  前   言   
 

多巴胺是種重要的腦神經傳導物質，在大腦裡面

有五個部位是跟多巴胺有關的：一、A4區，又稱為 area 

postremia，二、A9區，又稱黑質核(substantia nigra)，

三、A10區，又稱 ventral tegmental area，簡稱 VTA，

又稱蔡氏區(Area of Tsai)，四、A12-A14 區在下視丘

(hypothalamus)內，五、A15-A16區在 olfactory tubercle

內。而其中 A9區是黑質核，它帶有黑色素，在顯微鏡

解剖下很容易認辨。黑質核內多巴胺腦神經細胞的神

經末稍，投射及延伸到尾核，這條多巴胺線路稱為

nigrostriatal多巴胺投射。A9及尾核通稱為基底核(basal 

ganglia)，其主要功能是控制錐體外徑運動，與調節控

制人體動作；[1]跟多巴胺有關係的疾病很多病，很多都

牽涉到動作上的異常，例如妥瑞氏症與巴金森病。帕

金森氏症主要是由於腦部基底核部位缺乏多巴胺所造

成，因此 L-dopa可以用來治療帕金森氏症，這也是目

前最有效的治療藥物。 

手指輕敲測驗是 Halstead Reitan神經心理測驗組

合中相當重要的一個分測驗。此動作能力的評量通常

是用來評估精細的動作及診斷大腦哪一側出現損傷。

通常我們慣用手會比非慣用手強壯程度高 10％，且動

作迅速程度也高 10％。如果雙手的強壯或動作快速程

度差異達到 20％或更多，則表示動作功能有問題。[2]

在手指輕敲測驗的信度及效度，研究顯示手指輕敲測

驗正常受試者間隔 10 週的再測信度頗高(男性之相關

值＝0.94、女性之相關值＝0.86)。[3]近來的研究顯示手

指輕敲測驗被認為特別與多巴胺有關，例如 Volkow等

人[4]在正常人的多巴胺功能與多項精神心理測驗的研

究結果，發現多巴胺 D2 受體的生物可利用性

(availability)與神經心理測驗中的手指輕敲測驗最具有

相關性。而 Yang 等人[5,6]的研究也在精神分裂症或正

常人的樣本發現類似的結果。 

從遺傳學的角度來看，個體的認知功能、個性(如

人格特質)甚至運動或動作的功能等都可能會受遺傳
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的影響。
[7]
而基因為人類的主要遺傳物質，隨著科技發

展讓我們有機會以分子生物的技術檢測不同個體間基

因型的不同。人類的基因體序列在不同個體之間約有

百分之九十九點九相同，僅有千分之一的微小差異，

這些差異可能影響基因表現，也決定了不同人的差

異。如果在兩個體中，基因體序列的差異是由於單一

核苷酸不同所造成的，便稱為單一核苷酸多型性(single 

nucleotide polymorphisms)，若是一個重複片段的不一

樣就稱為 variable number tandem repeat。[8]
在人類基因

體中，大約每 1,000個核苷酸，便會有一個核苷酸是不

同的，估計人類共約有 1,000萬個單一核苷酸多型性位

置。每個人之間基因組並不完全相同，也叫基因多型

性，任意兩個人之間的 DNA核苷酸差異，決定了人類

的遺傳多樣性。 

而有鑑於手指輕敲測驗與多巴胺特別是 D2 受體

的息息相關，因此本研究在於研究多巴胺中其中一個

D2 受體基因多型性(DRD2 TaqI)與手指輕敲測驗的相

關性研究。 
 

  材料與方法   
 

本研究的對象選擇無神經(經復健科醫師評估)、無

精神科病史，且無神經精神病家族史之正常人，年齡

從 20歲至 60歲之漢族男女(由上推至祖父母無帶有其

他種族血統者)，而選擇單一種族的原因是不同種族的

對偶基因頻率(allele frequency)會不同，此可能會影響

研究結果。研究對象在檢測前一週皆未服用其他藥

物、尼古丁或酒精。本研究經 Institutional Review Board

同意後，再取得個案同意書，作手指輕敲測驗檢測及

DRD2基因多型性的分析。 

在基因型分析方面：收集週邊血液，全血中萃取

其 DNA，再以 1993年 Grandy等人[9]之聚合酶連鎖反

應法(polymerase chain reaction)，以 primers 5'-ACG 

GCT GGC CAA GTT GTC TA-3'及 5'-CCT TCC TGA 

GTG TCA TCA-3'將所要的基因部分片段放大，以

Agarose gel電泳確定得到 314bp的產物。所得的產物

再用 TaqI切割後，再以 Agarose gel電泳分析其基因多

型性，其中 DRD2 A2對偶基因(allele)者產物會被切割

成 178加上 126bp兩片段，而 DRD2 TaqI A2對偶基因

者產物不會被切割而維持原 314bp 大小，依上述結果

將基因型分為 A1/A1、A1/A2、A2/A2三型。[10] 

在手指輕敲測驗檢測方面：將一機械計數器和一

塊 22.9×24cm 的木板相連，要求受試者手掌平貼在手

指輕敲測驗的木板上以免移動並確定受試者只有食指

在動作，手掌及手臂動作都要阻止。然後讓患者用食

指盡可能越快越好的在上面敲打 10秒，受試者首先要

以慣用手的食指輕敲鍵盤 10秒鐘，並且要連續進行 5

次測試；在連續 3 次測試後，休息 2 至 3 分鐘再進行

其餘的 2 次測試。同樣的過程也用來測試非慣用手。

慣用手測完了才能測驗非慣用手，順序不可混淆。[11]

慣用手的 5 次測試的平均次數就是受試者的測驗分

數。此外我們也計算兩手差，而兩手差計算公式如下：

(1.0－[(非慣用手分數)/(慣用手分數)])×100％。 

統計分析：用 SPSS10.0版統計軟體為工具，以卡

方檢定分析三組基因型的男女比率是否不同，以變異

數分析(Analysis of Variance)，來比較三組基因型者在

年齡及手指輕敲測驗表現上是否不同；上述結果以 p

值小於 0.05定為統計學上有意義的差異。 
 

  討   果   
 

    本研究共納入 106名健康自願者，女性 66人、男

性 40 人，平均年齡為 30.0±7.4 歲；而在基因型方面

A1/A1型有 17人、A1/A2型有 48人、A2/A2型有 41

 

表 1. 多巴胺 DRD2基因型與手指輕敲測驗結果 

 DRD2基因型  

 A1/A1 (n=17) A1/A2 (n=48) A2/A2 (n=41) P value 

性別（女/男） 11/6 25/23 30/11 0.120 

年齡(歲) 29.4+5.1 30.8+8.5 29.4+6.9 0.774 

FTT慣用手敲打數 41.8+5.9 46.5+8.2 42.7+8.3 0.031* 

FTT兩手差（%） 03.5+11.0 03.5+11.0 01.6+8.8 0.236 

FTT：手指輕敲測驗，*P value<0.05 
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人，符合哈溫平衡(Hardy-Weinberg equilibrium)。[12]比

較三組在性別與年齡上無顯著差異(詳見表 1)。而比較

三組在 FTT上的表現，A1/A2型在手指輕敲測驗慣用

手分數上比 A1/A1型或 A2/A2型為佳，且達顯著差異

(p=0.031)；但三組在手指輕敲測驗兩手差上無顯著差

異。 

 

  討   論   
 

本研究的第一個結果顯示在基因型的分布上符合

哈溫平衡。所謂的哈溫平衡是 Hardy[12]在 1908年即歸

納出族群遺傳學最基本也是最重要的一個規則：以一

個含有二對偶基因(A,a)的基因座為例,族群中存有三

種雙套基因型(AA,Aa,aa)，若以(p,q)表示(A,a)在族群中

出現的頻率，則當族群是隨機交配，且無外力使(A,a)

間比率 p：q 發生變化，則可以證明族群中(AA,Aa,aa)

間的比率可以從上一代傳到下一代，維持(p2:2pq:q2)

的固定數值，這種穩定的狀態稱為哈溫平衡態。族群

遺傳學主要是以基因頻度為參數去描述一個族群在穩

定狀態下的特徵，或在受外力影響(如族群移入,移出,

發生突變)時，族群處於不穩定狀態下的動向，哈溫定

律雖極簡易，但卻是談論任何更複雜遺傳問題前，都

無法不碰觸的基本要件。以統計方法檢定一個族群之

某一基因是否處於哈溫平衡比率，以判定族群是在平

衡狀態與否，是應用很簡單的所謂適合度檢定(即看資

料出現 AA,Aa 和 aa 的數值和期望在平衡比率

p2:2pq:q2下的理想數值間的標準平方差異和)。就研究

而言，若由統計檢定顯示其不在穩定狀態，可能再選

取樣本上即出現偏差，則表示本次實驗結果不一定適

用於更廣層面的解釋，[13]
但本研究符合哈溫平衡，表

示無上述問題發生。 

本研究的第二個結果發現 DRR2 基因多型性與手

指輕敲測驗有相關性存在。就我們所知，這是第一個

有關手指輕敲測驗與多巴胺基因多型性的研究，而事

實上有關 DRD2 基因多型性與疾病的關係常被探討，

如酒藥癮、[14-16]精神分裂症[17,18]等疾病被認為跟 DRD2 

TaqI 有相關性存在。此外某些以動作或行為表現的相

關疾病也被認為跟 DRR2 基因多型性有關：如 Oliveri

等人[19]的研究發現帶有 A1 對偶基因者容易發展為帕

金森疾病，而 Grevle等人[20]的研究也有類似的結果。

而在有關使用抗精神病藥物引起的遲發性運動不能

(tardive dyskinesia)方面，Chen等人[21]的研究發現帶有

A2/A2 基因型的女性患者比其它基因型者容易有遲發

性運動不能現象，但在男性則無差異存在。此外 Sery

等人[22]的研究發現男性帶有 A1 對偶基因或 A1/A1 基

因型者容易有注意力缺失過動疾患(attention deficit 

hyperactivity disorder)，但在女性則無相關性存在。 

而我們的研究發現多巴胺 DRD2 TaqI A1/A2型有

較佳的手指輕敲測驗表現，這有幾個可能性存在，第

一、帶有異合子(heterozygous)的 DRD2 TaqI基因多型

性有較佳的多巴胺功能，所以有較佳的手指輕敲測驗

表現；但此結果與多數大腦影像學研究認為帶有 A1

對偶基因者(如 A1/A1 或 A1/A2)多巴胺的表現較差不

一致，[23,24]
然而 Pohjalainen等人[25]的 PET大腦影像學

的研究發現帶有 A1/A2的表現與 A2/A2基因不同，此

結果與我們的推論較類似。第二、有些研究認為 DRD2 

TaqI 基因型在男女的影響力不一樣，有些基因造成的

影響只存在特定的性別上，[26]如上述的一些研究發現

有時在某些情況跟女性有關(如遲發性運動不能與

A2/A2基因型)，某些情況與男性有關(如有注意力缺失

過動疾患與 A1對偶基因或 A1/A1基因型)；但當我們

將本研究男女分開分析時，結果顯示無論是男生組或

女生組的 DRD2 TaqI基因多型性與手指輕敲測驗的表

現皆無相關性存在。第三、目前已知多巴胺 D2基因上

有數十個基因多型性存在，因此可能在多巴胺 D2基因

上有更具影響力的基因多型性與 DRD2 TaqI有連鎖不

平衡(linkage disequilibrium)的情況，而造成分析上呈現

DRD2 TaqI 基因多型性與手指輕敲測驗的表現有關。

因此未來進行更多的多巴胺 D2 基因與基因單套體

(Haplotype)分析，將有助於釐清此問題。第四、本研

究比較兩項目(手指輕敲測驗慣用手敲打數及手指輕

敲測驗兩手差)而未將 p 值作校正，這將增加本研究

Type I error的風險。第五、研究樣本仍不足夠，特別

是將其分成男女兩組來分析時樣本數明顯過少。因此

未來的研究上也需考慮納入更多的樣本數，以改進上

述問題。 
 

  結   論   
 

    遺傳能影響個體的認知功能、個性及或動作的功

能及發生疾病的危險性；透過分子生物學的技術，已

有多巴胺 DRD2 基因多型性與神經精神疾病的多個研

究發表，如酒藥癮、精神分裂症、有注意力缺失過動

疾患、帕金森疾病、或遲發性運動不能等。本研究則

是進一步研究 DRD2 基因多型性是否與健康者的動作

功能有關，結果顯示帶有不同 DRD2 TaqI基因型者的

手指輕敲測驗慣用手敲打數有顯著差異，據此推論

DRD2 基因多型性可能會影響健康者手指輕敲測驗甚

至其他動作功能，但仍須進一步克服上述的研究限

制，以期得到更準確的結論。 
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    Neurotransmitter dopamine has relation with neuro-psychiatric disease, it also has effect on motor 

function for healthy individuals and also determines the outcome of rehabilitation for neuro-psychiatric 

disease patients. Finger Tapping Test (FTT), a neuro-psychological test, is thought to be associated with 

dopamine. Therefore, the goal of this study is to investigate the association relationship between 

dopamine genes polymorphism (DRD2 TaqI) and FTT. Method: We recruit healthy Han Chinese, age 

between 20 and 60 years old, having no neuro-psychiatric illness and family history for dopamine genes 

polymorphism (DRD2 TaqI) and FTT assessment. Result: Total 106 cases were enrolled in the study. 

Analysis the relationship between FTT and DRD2 gene polymorphism showed that A1/A2 genotype has 

higher score of finger tapping test than A1/A1 or A2/A2 genotype (p=0.031). Conclusion: Our results 

show that there is significant relationship between FTT and DRD2 gene polymorphism. ( Tw J Phys Med 

Rehabil 2009; 37(4): 245 - 250 ) 
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