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基于人体生理信号的高校图书馆阅读疗法探索∗

□杨桦　卢章平　李晓波　张壬

　　摘要　因为人体生理信号与人的情绪状态密切关联,故选取江苏大学部分学生为试验对象,
开展阅读疗法,通过对人体大脑与皮肤电信号的监控,掌握被试者的生理、情绪状态,以突破阅读

疗法的局限性.利用SCLＧ９０量表,对试验对象进行的试验前后数据的统计对比表明,实验组的

疗效明显.
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１　高校图书馆的阅读疗法

阅读疗法是以文献为媒介,将阅读作为保健、养
生及辅助治疗疾病的手段,使自己或指导他人通过

对文献内容的学习、讨论和领悟,养护和恢复身心健

康的一种方法[１].大学生对阅读疗法有治疗心理疾

病、培养人生观、节约成本方面的需求.图书馆是人

人都去的场所,大学生到图书馆进行阅读治疗,不泄

露任何隐私,无精神压力和顾虑[２].但阅读疗法也

有天然局限性.王波认为对象的可塑程度、阅读习

惯、阅读疗法的辅助性质、感性难以定量分析、阅读

水平与趣味的主观差异、不合理想法的加固、治疗师

的素质、读物情志归属差异这８项因素导致阅读疗

法具有局限性[３].高校图书馆的阅读疗法服务,因
对象相对单一,前两项因素导致的局限性不是特别

明显,但后６项的影响依旧存在.
针对上述局限性,笔者尝试引入人体生理信号

测量技术,在江苏大学学生群体中进行阅读疗法实

验,以定量、客观手段协助判定实验对象的阅读水平

与兴趣,及时监控被试者的情绪波动,以减少不合理

想法的产生与读物情志归属判断偏差带来的风险,
降低对治疗师素质的依赖性,以期在高校图书馆阅

读疗法服务的探索上有所收获.

２　人体生理信号

情绪变化时,由于神经系统的调节,特别是在脑

整合作用下,伴随心理体验,有机体的生理信号也发

生变化,称为情绪生理反应[４].情绪测量识别主要

为两种方式,外部行为测量法、生理信号测量法[５].
生理变化仅受自主神经系统与内分泌系统支配,测
量数据更客观[６].１９世纪美国心理学家詹姆斯率

先开展情绪生理机制的研究,认为情绪来源于机体

外周生理反应[７],提示不同情绪会伴随特异性外周

生理活动[８].情绪的生理测量主要有脑电波、皮肤

电波、心率、血压等信号,在阅读、用户体验等领域均

有应用[９][１０][１１].实验者选取与情绪状态密切相关

的脑电波与皮肤电波作为阅读疗法的生理信号.
脑电波与注意力、疲劳度密切关联.情绪生理

学中,脑电波已成为情绪分析的重要方法,自发性脑

电波已从目测定性分析转为计算处理定量分析[１２].
脑电波分为０．５Hz到３Hz的δ波、４Hz到７Hz的θ
波、８Hz到１４Hz的α波与１４Hz以上至３０Hz的β
波.α波中分慢波、中波、快波 [１３].１２Hz到１５Hz
又称为感觉运动节律SMR [１４].δ波在极度疲劳或

深睡眠时出现,θ波在压抑或进入睡眠前显著,α波

占优势时,人放松、清醒,β波占优势时,人专注、敏
感、亢奋[１３][１５].脑电波频率从慢到快,显示人从睡

眠向懵懂、清醒、紧张、亢奋状态过渡.α波、SMR
与θ波作为信号,已应用于焦虑症、抑郁症、失眠症、
神 经 衰 弱、多 动 症 治 疗 与 注 意 力 训 练

等[１６][１７][１８][１９][２０].β波应用于高度集中精力的训练,
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如飞行模拟[２１].阅读疗法测重于注意力与疲劳控

制,故选SMR 与θ波为反馈信号.阅读治疗中,θ
波高于基础值,人趋向疲劳,SMR高于基础值,注意

力趋向集中,为书方所吸引.
皮肤电波与情绪波动密切关联.通常SC值相

对恒定,情绪变化时,交感神经引起汗腺分泌变化,
使SC值变化,由此判断情绪反应存在,皮肤电波已

是心理生理领域受重视的反应指标[２２][２３].愤怒、警
戒、紧张等情绪均会导致SC值上升,平和、松弛、冷
淡会导致SC值下降[２４].在精神疾病治疗领域,利
用紧张、焦虑状态下精神性发汗导致SC值上升原

理分析疾病[２５][２６].在人机交互领域,界面或操作敌

对产生挫折感,导致SC值上升[２７,２８].在驾驶领域,
人因压力、过度兴奋导致皮肤电波值上升[２９].在测

谎领域,以 基 线 值 偏 差 度 判 断 人 紧 张 等 情 绪 状

况[３０].阅读疗法各类负面效果亦会引起情绪波动,
导致SC值异常反应,我们可据此提示调整处方.

３　实验过程

３．１　被试者的选择

实验被试者采用招募模式.先期,研究者向江

苏大学学生宣传阅读疗法,招募自认有心理问题且

愿意参与阅读疗法者.报名后,对志愿者进行症状

自评量表(SCLＧ９０)前测,获取９８份有效测卷,６８名

总分阳性者被初选为被试者,部分学生多项因子项

阳性.后期,依据个体生活、学习状况,研究者筛选

５４人为实验对象,分为阅读疗法实验组和对照组,
每组２７人.实验组被试者按阳性单项因子分值最

高分组,其中人际关系敏感组７人、抑郁组６人、焦
虑组５人、强迫组５人、其他４人.

３．２　书方(书的药方)的归纳

研究者通过以下途径归纳书方.一为文献调

研.研究 者 搜 集 知 名 学 者 开 列 的 阅 读 疗 法 书

方[３１－３３].二为实地走访.研究者访问心理中心、学
生活动中心、阅读工作室等场所,调研书方.三为数

据分析.研究者检索图书馆数据库,获取本校学生

高借阅率的与心理相关的书方.最终,由心理咨询

师、辅导员等对上述资源分析,列出与本校学生相关

的阅读疗法书方.
一类书方:常见心理病症科普和康复者自述文

献.针对人际关系敏感有:韩娅的«交际大师:卡耐

基交际艺术精华»、尚致胜的«沟通的魔力:如何处理

人际关系»、韦伯的«心理操纵术:人际关系中的心理

策略»、卢斯飞的«大学生与人际关系»;针对抑郁的

有:许添盛的«抗抑郁处方»、吉尔伯特的«走出抑

郁»、伯恩斯的«伯恩斯新情绪疗法»、木碗的«走出抑

郁的泥潭»;针对焦虑的有:大卫伯恩斯的«焦虑情

绪调节手册:改变生活的全新心理疗法»、卡耐基的

«人性的优点:战胜焦虑直面人生»、卡拉斯的«怎样

解除焦虑与烦恼»、柯云路的«焦虑症患者».针对强

迫症的有:王旗的«人人都有强迫症»、孟刚的«强迫

症改变人生»、布鲁斯海曼的«自由的心:强迫症自

助治疗»、方红的«强迫,你好»等.
二类书方:有利于解除大学生心理问题诱因的

文献.关于就业的有:王文良的«北大毕业等于０»、
李家祥的«大学生职业指导»、拿破仑希尔的«人人

都能成功»;爱情:朱家雄的«北大情书»、张悦然的

«水仙已乘鲤鱼去»、金庸的«神雕侠侣»;网瘾:应力

的«E海逃生:网络成瘾及其克服»、张磊的«战胜网

瘾 网瘾预防与戒除指南»、陈光磊的«青少年网络心

理»等.
三类书方:关于个体认知与励志等的文献.关

于认知的有:代安娜的«做最好的自己»、多湖辉的

«奇妙的自我心理暗示»、林清玄的«你心柔软,却有

力量»;关于励志的有:朱彦夫的«极限人生»、露易丝

海的«生命的重建»、奥斯特洛夫斯基的«钢铁是怎

样炼成的»、海伦凯勒的«假如给我三天光明»等.
四类书方:关于调节悲喜情绪的文献.悲剧有:

茨威格的«一个陌生女人的来信»、雨果的«悲惨世

界»、鲁迅的«祝福»、余华的«活着»;喜剧有:马克
吐温的«百万英镑»、柴华的«笑林广记»、吴承恩的

«西游记»;带给人平和情绪的有:布莱恩卢克西

沃德的«平静的艺术»、闫丹丹的«练习心平静»等.
五类书方:诗文经典.有«唐诗３００ 首»、«毛泽

东诗词»、«弟子规»、«陶渊明集»、«古文观止»、«庄
子»、«伦语»等.

３．３　设备与设施

人体生理信号监测设 备 选 用 荷 兰 思 必 瑞 特

(Spirit)生产的２４位精度十通道生理仪,采样频率

为２５６Hz.采集信号经过 Biotrace软件处理,可得

到基于时间轴的可视化数据.实验地点在江苏大学

图书馆用户行为分析实验室,包括阅读疗法室、准备

休息室、系统监控室,实验场地光线良好、环境安静.
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３．４　干预方案

常规组不作干预,实验组干预时间为三个月,主
要内容有下述几项.

一是创立环境优雅的阅读疗法单人包间.室内

设置沙发、圆桌,摆放花草、书画,营造氛围,用环境

因素干预被试者情绪.
二是访谈分析与书方推荐.访谈需完成对被试

者的阅读爱好、心理问题成因、人生经历等主要因子

的分析.配伍处方从前述五类书方中选取组成.一

类为基础药性成份,将心理病症的原因、症状、治疗

方法或康复者的经历讲给被试者,奠定其科学认识

心理疾病的基础;二类为必要药性成分,解决源头的

诱因,化解心结;三、四、五类处方为选择性成分,从
自我认知与励志、情绪调节等角度平衡药性.如抑

郁组某文科大四男生,担忧今后就业困难、意志消

沉,自认为境遇困难.推荐的书方为:«伯恩斯新情

绪疗法»、«走出抑郁的泥潭»、«北大毕业等于零»、
«极限人生»、«活着»、«毛泽东诗词».书方从基础认

知、诱因消除、励志、情绪调节几层组成药性.
三是要求被试者每周５次在单间内阅读,每次

９０分钟.阅读时,被试者先平复情绪,研究者对其

访谈十五分钟.然后,研究者远程监控生理信号,测
量并利用快速傅立叶变换进行功率谱分析SC值、
脑电波θ波与 SMR 值作为基础参照值.如图 １
所示.

图１　SC、脑电波θ波与SMR值测量图

图１中,时间为横向轴,纵向分为 SC、Theta、

SMR三段,分别表示数值的波动状况.生理信号会

受其他因素干扰,因此,我们保留有效数据,取情绪

诱发时段进行分析[３４].我们标注１５分钟起止段为

有效标记,计算三项基础值如表１所示.

表１　SC、脑电波θ波与SMR基础值统计表

数据统计

共８９４秒的原始数据,在t＝６２秒开始.

最小 最大 平均 方差 标准差
变化

系数

％＞阈

值１

％＜阈

值２

３．８９ ５．９２ ４．８３ ０．１６ ０．４０ ０．０８ １００．００ ０．００
[SensorＧE:

SC/GSR]

０．５９１６３．２４１２．７３２７２．４１１６．５０ １．３０ ８６．２５ ０．００
[A:Theta

amplitude]

０．２８ ６４．８２ ５．９９ １９．５８ ４．４３ ０．７４ １００．００ ０．００
[A:SMR

amplitude]

５．６８％的数据被拒绝统计 (伪迹)

随后被试者转入正式阅读,研究者依据生理信

号提示,控制阅读疗法进程.
阅读疲劳的控制.阅读时,如被试者的θ波均

值显著高于基础值,暂停其阅读,小息片刻,以保证

疗效.如人际关系敏感组的某大一男生阅读«交际

大师:卡耐基交际艺术精华»,４０分钟后,其仍貌似

认真,但θ波值上升.暂停后,被试者陈述其不愿停

止阅读,但书方消化效果差,思绪繁复.休息后,被
试者再次阅读,θ波值降低.学生中的心理困扰者

往往急于参与疗法,羞于主动表述大脑劳累,此类情

况在实验中常见.
阅读水平与兴趣状态的控制.SMR 均值如保

持或高于基础值,可持续治疗,反之,寻找兴趣度高

的同药性书方替换或调整兴趣度不适宜的药性成

分,至SMR测量值升高为止.如人际关系敏感组的

某女生,对书方中的基础药性成分«大学生与人际关

系»,表述有感悟,但SMR 值一直低于基础值.据

此,研究者调查出被试者偏向感性,原药性成分虽对

症,但难以引发其阅读欲望,后调整为行文生动活泼

的«沟通的魔力:如何处理人际关系»,SMR值上升,
该女生亦表述更有感悟.此类情况在各类处方的基

础成分的阅读中较多出现.
负面情绪的控制.SC均值、变化系数如持续高

于或低于基础值时,提示其有负面情绪出现.抑郁

倾向者的SC值偏低,应略微调高参考值,强迫、焦
虑、恐怖倾向者应略微调低参考值[３５][３６].

负面情绪一:过度治疗.其在人际关系敏感、焦
虑、抑郁组均有出现.如焦虑组的某大一女被试者,
上网成瘾,成绩差,日常紧张不安、易焦躁、有恐惧

感.处方为«人性的优点:战胜焦虑直面人生»«战胜
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网瘾 网瘾预防与戒除指南»«你心柔软,却有力量»
«唐诗３００首».被试者第五次阅读基础成分文献

时,SC均值严重低于基础值,提示非正常.研究者

暂停进程并调查出被试者产生不关心任务事务会导

致康复的负面思想.因此,我们调整处方,去除烈度

强的基础成分,SC值回升,但仍偏低.对于其他同

类案例,此处理通常已能恢复正常.此例中,调节了

书方成分,SC值仍不理想,被试者偶尔出现抑郁、消
沉迹象.故研究者将情绪调节成分中的药性从平和

向积极微调,将«你心柔软,却有力量»改为«做最好

的自己»,被试者的SC均值上升,可见对于减轻焦

虑症状,结果较佳.
负面情绪二:不合理想法与读物情志归属偏差.

其在小说阅读中出现较多.如抑郁组某被试的大三

男生,性格外向,正在恋爱,但感觉女友非常冷淡,被
试者变得苦闷、情绪低沉、日常愉快感少,有抑郁倾

向.研究者调查其女友为上进、内敛、慢热型,故书

方中将诱因消除成分定为«神雕侠侣»,期望被试者

对男、女主人公执着于爱情的精神有所感悟,消除苦

闷感.然而被试者在实验前期的 SC 值高于基础

值,言谈表现乐观,后期的 SC 值却转为走低并波

动.研究者推测被试者有负面情绪,调查发现当其

阅读男主人公受苦情节时,产生这是引起女友热情

关心的关键原因的不合理想法,在生活中故意沉浸

于苦的情绪,当他读到男主人公后期的身残情节时,
更矛盾、压抑.于是,研究者给被试者增加李中莹的

«爱上双人舞»书方,以该书谈论的两性相处技巧抵

消«神雕侠侣»的副作用,结果发现被试者的表现、

SC均值恢复正常.
负面情绪三:揣测病情、情绪波动过度,常出现

在焦虑、抑郁、强迫组的基础药性成分阅读中.如强

迫组的一名大四女生,内向、公众前说话易紧张,忧
虑就业面试,每天数十次在镜子前整理穿着,衣服穿

过一、两次就想洗涤.推荐给她的处方为«强迫症改

变人生»«大学生求职面试与口才技巧»«生命的重

建».在阅读初期,据被试者反映,其在整理穿着、洗
衣方面的强迫症行为已好转.但在进行第五次阅读

疗法时,被试者的SC均值却出现大幅波动,研究者

推测其有负面情绪.调查发现被试者的强迫症虽有

改善,但越发担忧难以彻底康复,想治愈反而内心紧

张.因此,研究者添加«陶渊明集»,期以书中乐天安

命的思想抵消此前书方的副作用.进行第六次阅读

疗法时,发现她的SC值趋向平缓,处于理想状态.
四是研究者要求实验组的被试者在业余时间继

续阅读书方,每日吟诵书方中最令自己感动的文字

１０次以上.

３．５　疗效评价

在完成实验组干预后,研究者利用症状自评量

表(SCLＧ９０),对常规组与实验组进行后测.

４　统计与结论分析

录入原始数据,运用 SPSS软件对数据进行 T
检验分析.用独立样本 T 检验比较干预前后两组

的因子分、总均分的组间差异,结果见表２、表５.用

配对样本 T检验干预前后两组的因子分、总均分的

组内差异,结果见表３、表４.
表２　干预前两组被试者的SCLＧ９０测量数据对比表(x±s)

因子项
对照组

(n＝２７)

生理信号干预实验组

(n＝２７)
t值 p值

躯体化 ２．１２±０．１７ ２．０２±０．１０ １．８８ ０．０７０

强迫 ２．５５±０．３６ ２．６３±０．３２ －０．６５ ０．５２３

人际关系敏感２．７５±０．４４ ２．７１±０．３５ ０．２９ ０．７８３

抑郁 １．９６±０．２１ ２．０１±０．１９ －０．６９ ０．４９７

焦虑 ２．２４±０．３８ ２．２２±０．４５ ０．１３ ０．８９６

敌对性 ２．０３±０．４０ ２．１９±０．３８ －１．１７ ０．２７０

恐怖 ２．１９±０．２１ ２．２３±０．３０ －０．４２ ０．６７５

偏执 ２．０２±０．１６ １．９７±０．１８ ０．８１ ０．４２５

精神病性 ２．１７±０．２３ ２．２９±０．２６ －１．３４ ０．１９１

睡眠及饮食 ２．２１±０．２７ ２．１２±０．４１ ０．７２ ０．４８１

总均分 ２．２３±０．１５ ２．２４±０．１２ ０．２３ ０．８２１

干预前,对照组与实验组的因子分、总均分均非

常接近,躯体化子项比较的 P值略大于０．０５,其余

各子项比较的P值均远大于０．０５,所有差异无统计

学意义,表明干预前两组同质.
表３　干预前后对照组被试者的SCLＧ９０测量数据对比表(x±s)

因子项
干预前对照组

(n＝２７)

干预后对照组

(n＝２７)
t值 p值

躯体化 ２．１２±０．１７ ２．０９±０．２２ ０．５８ ０．５７３

强迫 ２．５５±０．３６ ２．４８±０．３７ １．０２ ０．３２４

人际关系敏感 ２．７５±０．４４ ２．６３±０．６２ １．９０ ０．０７８

抑郁 １．９６±０．２１ １．９９±０．３０ －０．８１ ０．４３２

焦虑 ２．２４±０．３８ ２．１９±０．３９ ０．８８ ０．３９３

敌对性 ２．０３±０．４０ ２．０２±０．４０ ０．６７ ０．５１５

４１１
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恐怖 ２．１９±０．２１ ２．３０±０．４０ －１．１５ ０．２７０

偏执 ２．０２±０．１６ ２．００±０．２２ ０．５４ ０．６００

精神病性 ２．１７±０．２３ ２．１６±０．２９ ０．３３ ０．７４７

睡眠及饮食 ２．２１±０．２７ ２．０９±０．３７ １．４１ ０．１７９

总均分 ２．２３±０．１５ ２．２０±０．１９ １．３０ ０．２１４

表４　干预前后实验组被试者的SCLＧ９０测量数据对比表(x±s)

因子项
干预前实验组

(n＝２７)

干预后实验组

(n＝２７)
t值 p值

躯体化 ２．０２±０．１０ １．４１±０．２２ ９．４８ ＜０．００１

强迫 ２．６３±０．３２ ２．０３±０．３１ ８．５９ ＜０．００１

人际关系敏感 ２．７１±０．３５ ２．０５±０．３１ ５．４３ ＜０．００１

抑郁 ２．０１±０．１９ １．３１±０．２３ ８．９８ ＜０．００１

焦虑 ２．２２±０．４５ １．４２±０．３５ ８．０３ ＜０．００１

敌对性 ２．１９±０．３８ １．３０±０．１９ ７．４４ ＜０．００１

恐怖 ２．２３±０．３０ １．３９±０．３８ ６．００ ＜０．００１

偏执 １．９７±０．１８ １．２８±０．３１ ８．２５ ＜０．００１

精神病性 ２．２９±０．２６ １．３５±０．３４ ９．９６ ＜０．００１

睡眠及饮食 ２．１２±０．４１ １．２７±０．２２ ８．４３ ＜０．００１

总均分 ２．２４±０．１２ １．４９±０．１５ ２９．８９ ＜０．００１

干预后,对照组、实验组测量数据的前后独立比

较.对照组前后测的SCLＧ９０各因子分、总均分均

非常接近,各子项比较 P值均大于０．０５,差异无统

计学意义.实验组干预后的SCLＧ９０各因子分、总
均分均明显低于干预前,各项比较的P值均小于０．
００１,远低于０．０５,表明实验组内数据前后差异有统

计学意义,表明基于生理信号的阅读疗法能有效改

善大学生心理健康.
表５　干预后两组被试者的SCL－９０测量数据对比表(x±s)

因子项
对照组

(n＝２７)

生理信号干预实验组

(n＝２７)
t值 p值

躯体化 ２．０９±０．２２ １．４１±０．２２ ８．４６ ＜０．００１

强迫 ２．４８±０．３７ ２．０３±０．３１ ３．５８ ０．００１

人际关系敏感２．６３±０．６２ ２．０５±０．３１ ３．２３ ０．００４

抑郁 １．９９±０．３０ １．３１±０．２３ ７．０６ ＜０．００１

焦虑 ２．１９±０．３９ １．４２±０．３５ ５．６４ ＜０．００１

敌对性 ２．０２±０．４１ １．３０±０．１９ ６．２７ ＜０．００１

恐怖 ２．３０±０．４０ １．３９±０．３８ ６．４８ ＜０．００１

偏执 ２．００±０．２２ １．２８±０．３１ ７．３８ ＜０．００１

精神病性 ２．１６±０．２９ １．３５±０．３４ ６．８５ ＜０．００１

睡眠及饮食 ２．０９±０．３７ １．２７±０．２２ ７．２４ ＜０．００１

总均分 ２．２０±０．１９ １．４９±０．１５ １１．１０ ＜０．００１

　　干预后,实验组的SCLＧ９０各因子分、总均分都

低于对照组,且P值小于０．０５,差异有统计学意义,
亦证明基于生理信号测量的阅读疗法心理干预效果

良好.
实验表明,在生理信号数据辅助下,研究者能避

免被试者在疲劳状态下低效阅读,能更准确地掌握

被试者的阅读水平与兴趣点,调配个性化书方,加快

被试者的认同、投射、净化、领悟等心理进程.当被

试者出现负面情绪,生理信号能及时提示,研究者可

据此知晓异常,及时做出处方调整.处方组配的各

类成分应保持在治疗主症的方向上,但通常不宜过

猛,应辅以缓和成分,当然也要因人而异.总体上,
生理信号测量能在一定程度上提升阅读疗法的定量

化、客观性,避免主观判断的不准确,缓解了阅读疗

法对治疗师的经验、知识等的过度依赖,更利于高校

图书馆有效开展阅读疗法服务.
上述研究为基于生理信号的高校图书馆阅读疗

法的初步探索,其于限定范围内获取了数据与结论,
后期我们将在优化信号类型、降低干扰等方面持续

开展探索,以期对阅读疗法研究有更大助益.
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ResearchonBibliotherapyofUniversityLibraryBasedonHumanPhysiologicalSignal

YangHua　LuZhangping　LiXiaobo　ZhangRen

Abstract:Bibliotherapy,withnaturallimitations,isamethodtomaintainandrecoverphysicaland
mentalhealthbystudying,discussingandunderstandingtargetedliterature．Humanphysiologicalsignals
arecloselyrelatedtohumanemotionalstates．ThisexperimentwasconductedonthestudentsofJiangsuUＧ
niversity,usingtheEEGandskinelectricalsignalstomonitorthephysiologyandemotionstateofthesubＧ
jectstocontrolthelimitationsofbibliotherapy．ComparingthedatafromSCLＧ９０scalebeforeandafter,we
canfindthatthecurativeeffectofthetestinggroupisobvious．
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