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英国图书馆典型阅读治疗服务模式解构:
理念、组织与发展路径∗

□牟晓青　于志涛

　　摘要　对英国图书馆３种典型阅读治疗服务模式进行解析发现,共有６个组织要素,其内在

理念包括以个体健康信息素养为基础、阶梯式健康管理、治疗的社会模式、以文本创设安全治疗

空间、以阅读治疗变革社会,发展路径涵盖治疗视域下的全民阅读、阅读治疗的全民途径、基于治

疗理念的读者服务.阅读治疗服务体现了阅读和图书馆的价值,是提供支持和赋权的重要方式,
具有个体意义与社会意义.阅读与治疗的融合,应成为重要的指导性理念和共同的社会使命,引

导阅读力量全面发挥其变革潜力.
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　　在国际图书馆服务领域,阅读的公共卫生价值得

到广泛认可,阅读治疗已成为一种指导图书馆服务改

革与创新、拓展图书馆员角色与作用的重要方法论[１].
其与图书馆服务框架的深度融合,从本质上看来源于

图书馆的宗旨和任务,契合于图书馆服务公众的理

念[２].构建有效的阅读治疗服务模式,支持社区,服务

公众,已成为国际图书馆服务的重要发展趋势之一[２].
在英国,图书馆尤其是公共图书馆是阅读治疗的

重要场所和推动者[３].在实践中,逐渐形成了３种典

型的阅读治疗服务模式,即阅读伴你行(Readingand
YouService,RAYS)、融 入 阅 读(GetIntoReading,

GIR)、处方书目(BooksonPrescription,BoP).３种阅

读治疗服务模式均起源时间较早,形成了不同的操作

范式,各具特色和应用规模,是目前疗法类别的典型

表征,互为补充,实现了阅读治疗服务较为全面的覆

盖,对英国国内与国际阅读治疗实践均发挥了示范推

动作用,渐居主导地位,同时也受到众多学者的关注,
非常具有代表性和典型性[１,４].

本研究拟解析３种模式,挖掘构建其内在理念、
组织与发展路径,为阅读治疗服务的进一步推广与

发展提供借鉴.

１　数据采集

为提高文献检索的全面性,以 WebofScience、

GoogleScholar为文献源,以RAYS、GIR、BoP为主

题词进行检索,限定语言为英语,获得相关研究文献

６５２条;采集相关研究/评估报告７篇,介绍性语料

１２条;检索采集日期为２０２２年９月２３日.对所有

文献提取相关语料,作为文本分析的基础.

２　典型阅读治疗服务的应用发展

对RAYS、GIR、BoP３种阅读治疗服务模式进

行比较分析,结果见表１.
英国积极推动以全民健康幸福为核心构建心理治

疗支持体系,这为阅读治疗服务提供了发展契机[５].

RAYS、GIR、BoP逐渐成为可直接合作应用或借鉴

参考的模式,推动了阅读治疗的本地化理解与应用.

RAYS模式,于２０００年由西约克郡柯克利斯政

务委员会(KirkleesCouncil,WestYorkshire)与英国国

家医疗健康服务机构(NationalHealthService,NHS)
合作,开始在柯克利斯地区公共图书馆实施,并积极

与社区服务和卫生保健机构建立联系,逐渐得到推

０２１
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表１　RAYS、GIR、BoP三种阅读治疗服务模式的比较分析

RAYS GIR BoP

创建时间 ２０００年 ２００１年 ２００３年

分类 创造性阅读疗法 创造性阅读疗法 自助式阅读疗法

创始人
柯克利斯(Kirklees)图书馆馆长凯瑟

琳􀅰莫里斯(CatherineMorris)

英国国家公益组织阅读者(TheReader)

创始人简􀅰戴维斯(JaneDavis)

英国 临 床 心 理 学 家 尼 尔 􀅰 弗 鲁 德

(NeilFrude)

主要实施机构 图书馆、国家医疗健康服务机构
阅读者公益组织与图书馆、学校、社区、

特殊群体机构
图书馆、国家医疗健康服务机构

应用目的
推广阅读,提高图书馆使用率,促进个

体身心健康与社会联系

将文学经典带入生活,凝聚关系,推进

建立温暖、活跃的社区

补充英国心理健康服务,帮助个体实

现健康早期管理,提供替代或补充

治疗

书目资源 小说、诗歌等创造性文本 经典文学作品 自助式书目处方资源

文本理念
文学可为个体提供敞开心扉,自信对话

与分享的工具

经典文学包含所有个体均可建构联系

的叙事,比经典之外的作品更能激发个

体的建构性联系

自助式书目是实现对个体认知教育

的重要载体

书目遴选标准

考虑文本可及性、样式、长度、对个体的

适切性,应便于富有想象力地使用文

本,并利用书面文字开发广泛的资源

布鲁姆(HaroldBloom)文学经典理论

英国国 家 健 康 与 保 健 卓 越 研 究 所

(NationalInstitutefor Healthand

CareExcellence)治疗指南

主要实施环境 图书馆/社区/住院场所 图书馆/社区/特殊群体 图书馆/初级护理/一线环境

实施方式

书聊小组(BookchatGroups)/阅 读 者

小组/创意写作小组/阅读文本短信服

务(Bibliotexting)/一对一阅读治疗

以阅读团体形式(２－１２人),由阅读引

领者(ReaderLeader)引导,进行朗读、

阅读分享

开具阅读处方/自行借阅/必要的治

疗会谈

证据基础建设
定性研究,关注个体体验,重视评估服

务实施效果

定性研究,关注基本原理研究与服务追

踪评估
定量研究,强调循证医学建设

广,为 很 多 国 家 的 图 书 馆 服 务 提 供 了 参 考[６－７].

GIR模式,２００１年启动试点,２００２年在伯肯黑德市

(Birkenhead)与威拉尔图书馆(WirralLibraries)首
次合作实施;２００７年获 NHS正式委托,２００８年开

发培训课程“阅读引导”(ReadtoLead);２０１０年扩

展到伦敦,在丹麦开启国际共享阅读项目,后发展至

爱尔兰、瑞典、德国、美国等国家[８].BoP模式,２００３
年在威尔士卡迪夫(Cardiff)公共图书馆开始试点,

２００５年起在威尔士推行;２０１１年在新西兰、澳大利

亚实施;２０１３年英国启动全国性计划,成为图书馆

全民健康服务的一部分[９].
由表１可知,BoP以处方和循证为特征,代表阅

读治疗的科学化方向,提供自助式治疗,可保证面向

大规模人群的服务可及性与健康素养提升,成为英

国国家心理健康服务的有益补充[１０].

RAYS与 GIR 基 于 富 有 想 象 力 的 文 学 作 品

(ImaginativeLiterature),关注定性研究,代表阅读

治疗的艺术化方向.RAYS强调灵活适应个体需

求,构建提供非正式支持的共同体,着眼于对整个社

会的改变,被视作提供社会支持、促进社会参与、管
理和调节个体行为的重要方式[１１].GIR 则强调发

挥经典文学阅读的创造性、社会性,推动自我构建与

完善,逐渐成为改善健康与幸福、推进社区凝聚力建

设的重要载体[１２].

３　阅读治疗服务的内在理念

选取文献中摘要、引言、背景介绍、实施介绍等

４部分中的理念性语料,进行数据预处理,抽取主题

词语,基于主题表现信息和词语关联,构建语义关系

网络,共获得９９个主题词,形成５个相对独立的语

义分区,集中反映了典型阅读治疗服务的内在理念,
结果见图１.英国阅读治疗服务的发展,离不开众

多先驱的创新发展和推动,也与其积极适应和响应

国家政策以及特定的社会背景密不可分,这亦反映

在其内在理念中.

１２１
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图１　英国图书馆典型阅读治疗服务内在理念相关语义网络

３．１　以个体健康信息素养为基础

图１语义分区１区体现了以个体健康信息素养

为基础的理念.个体的健康信息认知与其健康和健

康管理状况密切相关,以阅读促进信息获得成为影

响健康与幸福的干预措施[１３].基于该理念,阅读疗

法逐渐引起关注,成为健康教育与宣传的有效方式.
阅读治疗过程成为赋权过程,传递健康知识与

技能,保障健康信息的公平可及性,也以此为基础改

善个体的健康认知,提高其对疾病的控制感和应对

疾病的管理技能,促进个体对健康的早期管理,从而

改善身心健康.

３．２　阶梯式健康管理

图１语义分区２区体现了阶梯式健康管理理念

(SteppedCare),遵循等同性、有效性、可接受性、低
成本原则[１４].阅读治疗服务强调充分利用现有资

源,分级分强度、以可接受的方式,实现非侵入性、高
成本效益的有效干预,服务更多的人.实施过程性

监测,前一阶段无显著健康益处时,转至后续阶段,
提供专业性更强的干预,包括自助式治疗、指导性自

助式治疗/团体治疗、短期个体治疗、长期个体治

疗等.
该理念将个体健康责任融入预防医学体系,推

进自我健康教育与管理,追求去医疗化(DeＧmediＧ
calised),致力于未病预防、小病早治、大病转诊,发
挥疾病预防和前哨的作用[１５].

３．３　治疗的社会模式

图１语义分区３区反映了治疗的社会模式倾

向.自助式与创造性两类阅读疗法的并存、共融、互
补,正是这一倾向的体现.

阅读治疗服务最初强调医学化倾向,但在实践

中很快成为推进社会幸福的有效方式[１０].个体的

社会属性受到重视,不再局限于生物医学、心理学范

畴,开始从个体所处的社会系统出发进行预防和治

疗.而且,对健康问题的定义也发生了变化,身心障

碍被视作相对于社会规范而言的非标准状态,个体

本身并未丧失工作和社会关系能力,其所需要的是

更具包容性的框架[１６].这提供了更开放的视角,阅
读治疗服务开始被定位于帮助个体更好地应对社会

困难和挑战的方法,帮助人们在困难时期恢复与自

己、他人和周围世界有意义联系的有效工具[１７],有

２２１
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利于消除心理健康问题的污名化影响[１８].

３．４　以文本创设安全治疗空间

图１语义分区４区体现了以文本创设安全治疗

空间的理念,强调以文本构建治疗中的“第三种声

音”(ThirdVoice),独立于阅读治疗师/引导者和阅

读个体,发挥自主对话者和思维伙伴的作用,以此创

设虚拟治疗空间,使阅读个体成为治疗中的主体,不
回避并找到讲述自己的方法[１９－２０].在这一过程中,
个体获得新视角、新方法,也创建和生成感受、想法、
思想[２１].

空间创设,实现了安全的叙事自由,成为展示美

好前景,提供温暖陪伴和指引的避难所,允许个体自

我的扩展与成长.文本阅读成为个体内心运动和发

展变化的表达[２２].阅读治疗亦成为个体常态化的

自我管理与调节,以可及、可接受的方式推动个体的

再社会化和自然发展[１０].

３．５　以阅读治疗变革社会

图１语义分区５区表征了以阅读治疗变革社会

的理念.在阅读过程中文本作品被重构与表征、提
供有序可控的参考,个体被置放于更广泛的社会系

统中,识别和描述相关经历,面对和深入分析自我,
进行重塑与发展,可促进个体对他人和社会的理解、
尊重、容忍和开放,获得洞察力[２３－２４].阅读本身也

作为一种有意义的社交方式,成为促进人际交互、社
会参与的重要方式,既对个体具有治疗益处,也推动

社区的凝聚[２４].
阅读治疗服务,从临床扩展到非临床领域,从治

疗预期扩展为关注人际沟通与社会互动,在很多国

家成为以社区为中心的外展(OutreachService)阅
读项目[２４].阅读治疗成为一种重要的变革方式,将
阅读带入生活,推动自我探索,构建意义和联系,推
进建设更温暖、健康、坚强的社区[８].

４　阅读治疗服务的组织要素

建立术语词表,对典型阅读治疗服务描述性语

料进行人工标注,绘制术语网络,共获得６１个节点,

１４１条链接,结果见图２.图２中的关键节点形成了

６个子网络,综合来看,阅读治疗服务应包含知识技

能、目标定位、合作与资助、书目清单、结构化过程、
证据基础建设等６个组织要素.这是阅读治疗服务

顺利实施的重要保障.

４．１　知识技能

图２中的１区子网络表征知识技能要素.治疗

视域中的阅读,不是“开卷有益”理念下的自然发展

过程,而是具有明确的方向性,核心力量是心理与人

际交互过程,这就需要具有专业的知识技能,方能实

现材料的选择与互动使用,规划和促进各种阅读活

动的交互,进行针对性引导与治疗[２５].缺乏专业知

识技能的生搬硬套,只能导致阅读治疗服务的“水土

不服”,徒有其表,难以保证良好成效,甚至造成问题

恶化.
典型阅读治疗服务实践中,创始人均具有专业

知识技能,以项目组织者、引领者身份,创建最佳实

践与示范,甚至提供培训,保障了知识技能要素,使
服务取得了良好的实践效果.

流畅的沟通、同理性对话(EmpathicDialogue)、
阅读主题相关讨论、阅读分析与选择等能力,已成为

图书馆员提供读者服务的基本素养[２６].从典型阅

读治疗服务实践来看,标准的阅读治疗师,应掌握文

学知识(文体知识、文学常识、赏析技能)、基础精神

病学知识、心理学技能(诊断、指导、咨询、康复技

术);在微观层面则包括问题识别、文本选择、对话与

引导、评估、健康管理等技能.在BoP模式中,图书

馆员主要作为次级服务提供者,并不开具书目处方,
掌握文学知识和对话与引导技能即可;如欲发挥转

诊推介作用,则还需掌握基础精神病学知识和问题

识别技能.在RAYS和 GIR模式中,进行团体阅读

活动时,图书馆员作为主导者,应掌握文学知识、基
础精神病学知识以及微观层面技能;涉及一对一治

疗时,还应具备心理学技能.介入程度不同,对图书

馆员的知识技能要求亦不相同,可通过专项培训和

专门资格(阅读治疗师)培训逐步实现.在知识技能

薄弱的情况下,借助与医学、心理学领域专家的合

作,亦可使阅读治疗取得良好效果.

４．２　目标定位

图２中的２区子网络表征目标定位要素.阅读

治疗服务的目标定位,是其宗旨与使命的体现,既表

明其方向,也反过来决定其治疗类型和组织形式.

BoP模式定位于健康教育、早期管理、替代/补

充治疗,提供了一种经济高效、非劳动密集型的治疗

方式,被纳入阶梯式健康服务的初级保健阶段,成为

有效的全民途径(PopulationApproach)治疗模式[２７].

RAYS模式最初借鉴了心理健康的医学治疗模式,

３２１
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图２　英国图书馆典型阅读治疗服务组织要素术语网络

但最终定位为基于阅读有益理念的社会模式,即阅

读推广、个体健康、社会联系,强调服务的灵活性,有
效推动了图书馆读者外展服务的发展,提高了图书

馆使用率,亦在促进个体良性发展、创建支持性社会

环境方面发挥了积极作用[１０].GIR 模式定位于阅

读推广与革命、治疗益处、社交功能、生存生活,推动

社区阅读,在提高个体生存生活质量、促进社会凝聚

力方面取得了良好成效[２８].
目标定位在本质上体现了项目组织者、实施者、

参与者的共识和价值观念,促进了各方的参与热情,
使服务得到维持和加强.３种模式中目标定位的可

视性与有效性,充分集合了相关资源,是服务获得认

可与普及的重要影响因素.

４．３　合作与资助

图２中的３区子网络表征合作与资助要素.从

图２中可以看出,阅读治疗服务项目的顺利实施,离
不开图书馆的组织与引领,但仅仅依靠图书馆也是

难以实现的.在典型阅读治疗服务中,合作与资助

机构多样化,涵盖国家与地方层级的卫生行业专业

机构、基金会、公益组织、志愿者团体,与图书馆共同

在临床和非临床环境中扮演了不同的角色,提供专

业知识和培训,助力社区普及服务,保障资金与其他

支持资源.
合作伙伴关系网络的建立是阅读治疗服务发展

的重要驱动力[２９].图书馆创设了联系社区的机会、
中立安全的环境和网络社区空间,提供了数字服务

平台,这反过来亦成为各合作伙伴机构与社区建立

联系的有效手段.长期可持续、正式的伙伴关系,对
获得理解、形成共识、推进服务交付、提高服务的权

威性、促进服务的推广等具有关键作用.

４．４　书目清单

图２中的４区子网络表征书目清单要素.书目

清单是阅读治疗服务实施的中介,必须服务于治疗

目的.所选书目应按照主题和治疗问题类型分类建

设,利于激发个体对早期生活经历的记忆、反思和讨

论;小说、教诲文学(DidacticLiterature)、历史文学

等书籍以其隐含的知识引导等因素,均可纳入治疗

书目[２６,３０].
书目的选择重点在于其对治疗的价值,应关注

其准确性、可信度以及文学价值,避免内容的争议

性[３１],应由图书馆员会同心理学专业人员、阅读者、
具有相关问题亲身经历或护理经历的个体共同讨论
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决定.随着证据基础的发展,可再进行次级遴选,剔
除低质量书目,保留有效性书目.在实践应用中,还
应考虑参与者的个性、背景、所面临的挑战等因素,
确保书目使用的针对性.

４．５　结构化过程

图２中的５区子网络表征结构化过程要素.结

构化过程,意味着阅读治疗服务在实施层面具有清

晰明确的框架结构、操作范式和流程,具有可操作

性、可复制性,有利于服务的推广.３种典型阅读治

疗服务实践,均具有各自侧重的书目清单,藏书、借
阅、书目推荐、治疗与引导等分工明确,阅读过程各

有明晰的步骤和构成要素.这就使得服务实施在结

构 化 的 环 境 中 进 行,能 够 指 向 特 定 的 目 的 和

问题[３２].
在BoP模式中,图书馆与心理健康专业人员合

作创建书目清单,同时负责藏书与借阅,NHS工作

人员负责为患者开出阅读处方,个体也可根据需要

自行借阅,必要时提供治疗会谈[３３].而 RAYS模式

主要以阅读小组形式进行,开发了包含朗读、集体创

作在内的广泛的互动资源和活动,对书面文字进行

富有想象力的开发和使用,强调非正式的支持性团

体环境和共享体验,以阅读治疗师引导、促进对话、
反思与讨论;参加者可自行转诊或由健康专业人士

或护理人员转诊;同时提供阅读文本短信服务和一

对一的阅读治疗[１１,２４].GIR 模式则以阅读团体形

式,由阅读引领者引导,大声朗读经典文学作品,以
中途适当的暂停鼓励参与者对文本本身以及阅读引

发的感受、想法和经历进行开放式的分享,以经典文

学为共享语言,以实时朗读创造共享和现场体验,推
进对个体和集体内心生活的理解[８,３４].

结构化过程的出现,使得阅读治疗服务具有了

可操作性、可普及性、可验证性,增强了其价值认可,
逐渐被视作一种治疗辅助或替代[３５].

４．６　证据基础建设

图２中的６区子网络表征证据基础建设要素.
基于证据基础的研究与实践,反映的是稳健、理性的

阅读治疗追求,可以检索严格可靠的证据,为治疗决

策提供信息[３６].
循证医学的定量方法强调精确性和客观性,被

视作可靠的循证方法.但阅读治疗材料广泛、使用

环境多样,文学体验亦具主观性和艺术性,使其难以

完全在循证医学框架内获得评估与审核.人文方法

学的引入提供了替代方案,关注读者与文本之间的

关系和个体体验,推进了阅读治疗服务的证据基础

研究[３７],使其有效性得到证实,并逐步获得认可.
基于证据基础的研究与建设推进了更强大、更准确、
更有效和更安全的阅读治疗实践,是其可持续性发

展的重要影响因素.

５　发展路径:阅读与治疗的融合

５．１　治疗视域下的全民阅读

全民阅读在很多国家已成为国家战略,且不断

向纵深发展.从阅读治疗角度看,全民阅读不仅仅

是提高公民素质、培育价值观、传承优秀文化的重要

方式,其在释放变革力量以应对社会挑战方面,亦具

巨大潜力.
在实践中,应积极发挥全民阅读在支持个体健

康与幸福、应对生活挑战、连接社区方面的重要作

用,纳入“为健康而阅读”的理念,加强书目内容审

核、清单分类建设与推广,培育阅读推广人和推广机

构,深入社区,组织开展结构化活动;同时加快推进

第三方测评,加强证据基础建设,关注全民阅读与个

体健康、社会幸福之间的联系.

５．２　阅读治疗的全民途径

英国的实践表明,阅读治疗作为全民途径,可有

效降低整个人口的健康风险.图书馆与公共卫生部

门共同合作,可逐渐普及阅读治疗专项服务,发挥自

助式/创造性阅读治疗、阅读小组的联合作用,以灵

活、分散的方式,提升自我健康管理与治疗的自主

性,舒缓压力、提振情绪,促进个体身心健康,同时亦

促进社会联系,推进建设支持性社区.

５．３　基于治疗理念的读者服务

图书馆的活动并不局限于图书馆本身,因其服

务公众、提供阅读咨询与服务的职责,已成为阅读治

疗服务中的必要角色[１].图书馆可进一步发挥健康

教育者与促进者的作用,在创造性阅读治疗中成为

阅读引导者,在自助式阅读治疗中成为“药剂师”[３],
制定、补充、更正处方书目清单,加强藏书与借阅服

务,开发资源与阅读计划,提供相关读者咨询与指

导,推动开展阅读团体活动,进行转诊推介.在这一

过程中,图书馆员的专业化至关重要[３８],应从图书

管理员向图书研究员转变.
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６　启示与建议

英国图书馆的典型阅读治疗服务实践,对全球

阅读治疗服务的发展产生了巨大推动作用[４],具有

重要的参考和借鉴意义.

６．１　对阅读、阅读推广与治疗的再认识

阅读,从某种意义上讲,是人生的最佳良药[３９],
其治疗性应用,实现了文学活动与健康治疗的结合,
成为推进全民健康的催化剂和开展公共卫生服务的

有效手段.从这一意义上讲,阅读可以承载放松、教
育、支持、治疗、联系的功能.因此,改变服务模式,
将文化复兴、健康与幸福服务纳入阅读推广范畴,在
帮助个体实现个人追求与挖掘自身潜力方面不断创

新和发展[４０],以更加社区化的方式系统推行阅读服

务,正逐渐成为全球图书馆新的发展趋势[４１].
而且,从实践来看,阅读治疗服务应被理解为一

个从非正式化到正式化的连续体,可以适应不同层

级的服务需求,图书馆和图书馆员亦可有不同的介

入程度.这一理解大大降低了阅读治疗服务的门

槛,有利于阅读疗法的推广,也以服务方式的多样性

保障了服务的灵活性与包容性[３].

６．２　阅读治疗服务协作网络与标准化框架的构建

阅读疗法在很多国家和地区还处于自然发展阶

段,呈现出碎片化、零散化,未能实现规模化实施的

益处.主要原因在于,阅读治疗目前以心理健康问

题为中心的研究与实践,在一定程度上带来污名化

的影响,阻碍了服务的开展,同时也使很多服务人员

认为阅读治疗服务皆属高专业化领域,产生望而却

步的情绪[４２].
基于此,需推动构建协作网络,集聚图书馆学、

心理学、医学、语言学、文学等领域的合力,制定便于

操作实施的服务标准,提供专业化的培训,建立清晰

的认知结构,消除污名化影响,从而使阅读治疗服务

得到推广与普及.在标准化框架的基础上,图书馆

等机构可根据自身能力和实际情况进行适应性改变

与拓展.

６．３　基于治疗理念的书目资源建设

从阅读与治疗融合角度看,图书馆提供阅读服

务除了提供知识与信息外,还应着重于阅读的健康

支持与治疗.图书馆可编制基于治疗理念的推荐文

献清单,加强书目资源建设.
书目资源建设需要在最佳实践证据的支持下逐

步积累而成.可先基于阅读经验推荐和筛选书目以

满足发展性阅读的需求.同时,基于实践证据,经由

健康领域专业人员和适应症群体审查、推荐和认可,
按照临床问题或生活挑战领域,构建处方性书目资

源库.随着书目研究与实践的发展,可考虑建立治

疗指南以提供系统性支持.图书馆可成为书目研究

与实践的中心,主导和引领书目体系的构建,推动建

立阅读治疗性应用的环境,甚至设立实验室与工

作坊[４３].

６．４　基于社区的多样化阅读活动

图书馆,尤其是公共图书馆,面向公众和社区服

务是其发展的生命力和源动力.图书馆的意义和价

值不仅在于书籍或信息的存储,更重要的是主动发

挥其作用,提供适应性服务.这也是阅读治疗服务

作为社区凝聚催化剂的真正价值所在.
英国的阅读服务协会(TheReadingAgency)是

一个全国性的组织,其以图书馆为主要依托实施阅

读疗愈、领先阅读(ReadingAhead)等活动,先后建

立了４０００多个阅读小组,覆盖从４岁儿童到老年人

等不同年龄段人群,并根据其需求量身定制服务,以
阅读促进公众认知,促进公众健康和幸福,推动个体

和社会变革,非常具有启示意义[９].图书馆只有面

向公众并针对社区需求,才能促进阅读活动的多样

化发展,推动阅读治疗的社区化应用,并有机会深

度参与到社区建设中.

７　结语

从英国典型阅读治疗服务的实践来看,阅读治

疗服务既体现了阅读的价值,也体现了图书馆的价

值[４４],已成为提供支持和赋权的重要方式,同时兼

具个体和社会意义.
在书香中国、健康中国、幸福中国的建设进程

中,阅读与治疗的融合应成为重要的指导性理念,阅
读推广及其与治疗的融合应成为图书馆共同的社会

使命.
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AStudyonTypicalModesofBibliotherapyServiceinBritishLibraries:
Notions,OrganizationandDevelopmentPaths

MuXiaoqing　YuZhitao

Abstract:Basedonrelevantresearchliteratureandresearch/evaluationreports,thisstudyanalyzes
threetypicalmodelsofbibliotherapyserviceintheUKlibraries．Theyhavesixorganisationalelements,reＧ
flectingthenotionsofputtinghealthinformationliteracyatthecenter,steppedcare,socialmodelofbiblioＧ
therapy,creatingtherapeuticspacethroughtext,andbibliotherapyascatalystforchange．Itsdevelopment
pathsincludenationalreadinginatherapeuticperspective,bibliotherapyaspopulationapproach,and
readerservicebasedonbibliotherapy．Bibliotherapyservices,whichdemonstratethevalueofreadingandliＧ
braries,becomeanimportantwayofprovidingsupportandempowermentthathasbothindividualandsoＧ
cialsignificance．Theintegrationofreadingandtherapyshouldbecomeanimportantguidingnotionandour
commonsocialmissiontoguidereadingtorealizeitsfulltransformativepotential．
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