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【摘要】 目的：分析述情障碍者情绪启动中的 ERPs 特征，探讨述情障碍者情绪自动加工缺陷的神经机制。 方法：采
用 TAS-20 中文版筛选出述情障碍者与非述情障碍者进入情绪启动实验。 以阈下或阈上方式呈现启动图片，要求受
试对目标图片做出正负性的判断，记录受试 ERPs 数据。结果：在阈上启动任务中，述情障碍组的 P2 波幅和"启动-非
启动" 差异波 N600 波幅均显著小于非述情障碍组的波幅， 而阈下启动任务中的 P2、P3 潜伏期与波幅及 N600 波幅
则均不存在显著组间差异。 结论：本研究进一步支持述情障碍者对无意识感知的情绪刺激的自动加工是完整的，而

对意识到的情绪刺激的自动加工存在明显的缺陷。
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【Abstract】 Objective: To compare the differences of event-related potentials (ERPs) elicited by the target pictures dur-
ing subliminal or supraliminal affective priming task between alexithymic and nonalexithymic, and explore neurophysio-
logical mechanism of the deficit of automatic emotion processing in alexithymia. Methods: The Toronto Alexithymia Scale
(TAS-20) was applied twice with a three months interval, alexithymic and nonalexithymic were selected to finish affective
priming tasks. Prime pictures were presented subliminally or supraliminally, and subjects were required to judge whether
the target picture was positive or negative, while the ERPs were recorded. Results: In supraliminal priming tasks, the
alexithymic was characterized by the decreased P2 peak amplitude and N600 (difference wave, primed minus unprimed)
peak amplitude, while in subliminal affective priming tasks, there were no significant differences of peak latencies and
amplitudes between alexithymic and nonalexithymic. Conclusion: This study provides further ERPs evidences to support
that alexthymic has deficit in automatic processing for emotional information that is aware of, while has no deficit in auto-
matic processing for emotional information that is not aware of.
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述情障碍(alexithymia)是一种亚临床现象，以无
法识别、描述自身的内部体验为特征[1]。 述情障碍妨
碍个体情绪的有效调节， 是一系列的内科和精神科
疾病（心身疾病、焦虑障碍、抑郁障碍等）的一个高危
因素，并显著降低疾病的临床疗效。 因此，探讨述情
障碍的发生机制、 发展相关治疗技术改善述情障碍
特质， 对提高某些疾病的临床疗效具有十分重要的
意义。
已有的研究结果提示述情障碍涉及情绪信息编

码和转换能力的全面功能不足，并从言语、非言语和
脑影像学等方面支持“述情障碍是伴有情绪认知、加
工和调节过程受损的一种人格特质”[2-5]。 然而，以往
研究未能说明这种认知加工缺陷是存在于意识水平

还是在自动加工水平， 很有必要对述情障碍的情绪

自动加工特征进行研究。

情绪启动任务 (affective priming task)是目前用
于评估情绪信息的早期自动加工过程的较好实验范

式[6]。 在之前的研究中，采用情绪启动任务，本研究

小组发现，在阈下启动任务中，述情障碍组与非述情

障碍组在正确率和平均反应时上均无显著性差异；

在阈上启动任务中， 述情障碍组的平均反应时显著

长于非述情障碍组 [7]。 该行为学结果提示在无意识

水平， 述情障碍者对情绪刺激的自动加工不存在缺

陷， 而对意识到的情绪刺激的自动加工存在明显缺

陷。 因此，在本研究中，拟将情绪启动任务与 ERPs
相结合， 通过比较述情障碍者和非述情障碍者在启

动任务中的不同情绪启动条件下的 ERPs 特征，探
讨述情障碍者情绪的自动加工缺陷的神经学机制。
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1 对象与方法

1.1 对象
采用多伦多述情障碍 20 个条目量表（TAS-20）

中文版 [8]等系列问卷对大学生进行初步测查，三个
月后进行 TAS-20 重测。 将 2 次 TAS-20 得分≥61
的个体归为述情障碍者， 而 2 次 TAS-20 得分≤51
的个体则归为非述情障碍者 [9]。 在综合考虑性别匹
配等因素后， 最终筛选出述情障碍者和非述情障碍
者各 25 人， 50 名受试中最终有 46 名（述情障碍者
与非述情障碍者各 23 人）同意参加 ERPs 实验。 所
有入组受试均排除了抑郁、焦虑等诊断，无脑外伤、
神经系统疾病或精神疾病史， 裸眼视力或矫正视力
正常，色觉正常。所有受试均签署知情同意书。 因伪
迹过多或叠加次数太少剔除 8 人的 ERPs 数据，最
后 ERPs 有效数据为述情障碍组与非述情障碍组各
19 例。 有效受试的年龄为 20.96±1.73 岁，两组受试
在性别组成和平均年龄上均不存在显著组间差异。
1.2 实验材料与程序
1.2.1 刺激材料 从国际情绪图片系统 [10]中筛选出

正性图片 60张、负性图片 60张和中性图片 40张作
为刺激材料。 图片的挑选原则是让正性与负性图片
的愉悦度差异尽可能大， 而正性与负性图片的唤醒
度则尽可能地接近。 与 IAPS一致，本研究选用的正
性、负性图片的唤醒度显著高于中性图片，同时，正
性图片的愉悦度显著高于中性和负性图片， 中性图
片的愉悦度则显著高于负性图片。将正性图片、负性
图片和中性图片随机配对， 最终获得六种配对类型
（正性-正性、负性-负性、正性-负性、负性-正性、中
性-正性、中性-负性）。 六种配对类型构成了三种情
绪启动条件，即启动条件、非启动条件和控制条件。
1.2.2 实验程序 所有的刺激材料均通过 STIM2
软件在 19 寸 CRT 电脑屏幕呈现， 屏幕分辨率为
1024×768，刷新率为 100赫兹。 图片位于屏幕中央，
受试者坐于屏蔽室中屏幕前正中的一张舒适的椅子

上，两眼注视屏幕中央，眼睛距离屏幕约 0.6 米。 要
求受试者尽快地对目标图片的正负性做出判断，如
果图片为正性，则用一拇指按键，如果为负性，则用
另一拇指按键。 做出正负性应答的左右按键在被试
间进行了平衡。图片经过处理，以缩小图片之间由于
物理属性不同导致的脑电差异 。 所有图片均为
11cm×9cm 大小，32 位真彩色。 背景为灰色，亮度和
对比度适中。 ①阈下情绪启动任务：在每个任务中，
屏幕中央先出现一个固定点“+”，持续 200ms，间隔
800ms 后启动图片迅速呈现 20ms，随即有一张纯色

块图片将其完全遮蔽，纯色块呈现 40ms 后消失，紧
接着目标图片出现， 受试者按键对目标图片做出正
负性判断， 受试者做出反应后间隔 1500ms 进入下
一个任务。 ②阈上情绪启动任务： 在每个实验任务
中，先呈现一个固定点（+）200ms，间隔 800ms 后启
动图片出现， 启动图片呈现 200ms 后消失， 间隔
100ms 目标图片出现，受试按键对目标图片作出正/
负性判断，间隔 1500ms 再进入下一个任务。 阈下实
验共有 240个任务， 分成两个序列。 每个序列包含
120个任务，6种配对类型，所有任务、所有配对类型
的呈现顺序是随机的。 序列施测顺序在受试间进行
了平衡。序列间受试者可以自行掌握休息时间。受试
完成阈下情绪启动实验可休息 20 分钟左右再进入
随后的阈上情绪启动实验。阈上实验的任务数目，序
列数、随机配对类型等均与阈下实验一致。为避免阈
上启动任务对阈下启动任务的提示作用， 所有受试
均先完成阈下实验再完成阈上实验。
正式实验前用统一指导语给受试讲解， 并先让

受试完成练习序列， 两种练习序列各包含 12 个任
务。 练习所用情绪图片未出现于正式的实验中。
1.2.3 ERPs数据记录、处理和分析 受试在完成实
验任务过程中， 戴 32 导 QuickCap 电极帽同时记录
脑电。 头皮与电极之间的阻抗<5KΩ，AC采集脑电，
信号经放大器放大， 记录连续 EEG， 滤波带通为
0.01-100HZ，采样率为 500Hz。 离线矫正分析数据，
逐段检查排除有明显伪差的数据， 脑电波幅超过±
100uV 者被视为伪迹并剔除，利用 EOG 相关法消除
眼动对脑电的影响。将 EEG以目标图片出现作为基
点、 以启动图片呈现前 200 ms 的波幅作为基线、按
启动、非启动和控制三种条件分别进行叠加、平均，

分析时程至目标图片出现后 1000ms。阈下启动任务
的分析时程为-260ms(1000ms，阈上启动任务的分析
时程则为-500ms(1000ms。分别将阈下和阈上启动条
件的脑电减去非启动条件的脑电，得到“启动-非启
动”差异波。选取 FZ/F3/F4、CZ/C3/C4及 PZ/P3/P4共
9 个电极点进行分析。
1.3 统计方法
所有数据用 SPSS15.0 进行统计分析，采用重复

测量方差分析方法， 其中述情障碍组与非述情障碍
组为组间因素，启动条件、电极位置为组内因素。

2 结 果

阈下和阈上情绪启动条件的目标图片均诱发出

了明显的 P2、P3 成分，P2 成分出现于 150-300ms，
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P3 成分出现于 300-800ms，波峰明显，分别测量其
峰值及峰潜伏期，P2、P3 最大波幅均位于 Pz 附近。
两组受试 Pz位点的 ERPs总平均图见图 1。
2.1 阈下启动实验中 P2潜伏期与波幅分析
述情障碍组的 P2 成分潜伏期（258.85ms）与非

述情障碍组的潜伏期（248.59ms）不存在显著差异，F
（1，36）=1.14，P=0.292；情绪启动条件主效应显著，F
（2，72）=5.58，P=0.006，启动条件与非启动条件的 P2
潜伏期（启动：250.50ms；非启动：251.43ms）均显著
短于控制条件的 P2 潜伏期（259.23ms），但启动与非
启动条件的 P2 潜伏期之间无显著差异； 前中后电
极主效应显著，F（2，72）=24.54，P<0.0005，顶区的 P2
潜伏期（232.59ms）显著短于前额区（263.52ms）与中
央区（265.04ms）。

P2成分波幅 （述情障碍：4.05uv； 非述情障碍：
4.47uv）的组间差异不显著，F（1，36）=0.13，P=0.718；
前中后电极主效应显著 ，F （2，72） =142.58，P <
0.0005， 从前额区到顶区，P2 波幅逐渐增大 （前额
区：-3.32uv；中央区：1.15uv；顶区：7.16uv）。
2.2 阈下启动实验中 P3潜伏期与波幅分析
述情障碍组与非述情障碍组的 P3 潜伏期之间

不存在显著差异（述：487.14ms； 非述：477.52ms），F
（1，36）=0.35，P=0.560；情绪启动条件主效应显著，F
（2，72）=12.82，P<0.0005,情绪非启动条件的 P3 潜伏
期（497.87ms）显著长于启动与控制条件的 P3 潜伏
期（启动 :476.84ms；控制：472.27ms），但启动与控制
条件的 P3 潜伏期之间的差异不显著； 前中后电极
主效应显著，F （2，72）=24.29，P<0.0005， 顶区的 P3
潜伏期（441.46ms）显著短于前额区（504.95ms）与中
央区（500.57ms）。
述情障碍组的 P3 成分波幅（9.23uv）与非述情

障碍组的 P3 波幅 （9.13uv） 不存在显著差异 ，F
（1，36）=0.01，P=0.925。 情绪启动条件主效应显著，F
（2，72）=10.08，P<0.0005, 情绪启动条件的 P3 波幅
（8.85uv） 显著小于非启动 （9.76uv） 和控制条件
（9.83uv），但非启动与控制条件的 P3 波幅之间的差
异不显著 ； 前中后电极主效应显著 ，F （2，72）=
106.78，P<0.0005， 从前额区到顶区，P3 波幅逐渐增
大（前额区：2.23uv；中央区：9.56uv；顶区：13.64uv）。
2.3 阈上启动实验中 P2潜伏期与波幅分析
述情障碍组与非述情障碍组的 P2 潜伏期之间

不存在显著差异，F（1，36）=0.80，P=0.337。 情绪启动
条件主效应显著，F（2，72）=14.02，P<0.0005,启动与
非启动条件的 P2 潜伏期 (234.25ms；234.29ms)均显

著短于控制状态（253.76ms）；前中后电极主效应显
著 ，F （2，72） =6.55，P =0.002， 顶区的 P2 潜伏期
（229.10ms）显著短于前额区 （243.81ms）与中央区
（248.89ms）。

P2 成分波幅有显著的组间差异 ，F （1，36）=
4.37，P=0.044，述情障碍组的 P2 波幅（1.74uv）显著
低于非述情障碍组（3.91uv）。 情绪启动条件主效应
显著，F（2，72）=8.16，P=0.001，控制条件的 P2 波幅
（1.51uv）显著小于启动与非启动条件的 P2 波幅（启
动：2.76uv； 非启动：2.81uv）； 前中后电极主效应显
著，F （2，72）=69.90，P<0.0005，P2 波幅的变化趋势
为：前额区<中央区<顶区。
2.4 阈上启动实验中 P3潜伏期与波幅分析
述情障碍组的 P3 成分潜伏期（486.36ms）与非

述情障碍组（465.98ms）不存在显著性差异，F（1，36）
=1.56，P=0.219。 前中后电极主效应显著，F（2，72）=
6.73，P=0.004，顶区的 P3 潜伏期（451.85ms）显著短
于前额区（486.66ms）与中央区（489.91ms）；情绪启
动条件主效应不显著，F（2，72）=2.09，P=0.133。 情绪
启动条件 ×前中后电极 ×分组交互效应显著 ，F
（4，144）=2.99，P=0.035,简单效应表明：非述情障碍
组在顶区， 启动条件的 P3 潜伏期显著短于非启动
和控制条件。 其余的交互作用均不显著。

P3 成分波幅的组间差异边缘显著，F （1，36）=
4.09，P=0.051，述情障碍组的 P3 波幅有低于非述情
障碍组的趋势（述情：8.09uv；非述情：10.63uv）。情绪
启动条件主效应显著，F（2，72）=35.11，P<0.0005，启
动条件的 P3 波幅最小，而控制条件的 P3 波幅则最
大（启动：7.54uv；非启动：8.86 uv；控制：11.07 uv）；
前中后电极主效应显著，F（2，72）=53.03，P<0.0005，
P3波幅从前到后逐渐增大（前额区：3.34uv；中央区：
8.80uv；顶区：12.06uv）。
2.5 ERPs差异波成分及脑电地形图分析
由于与启动条件相比， 非启动条件下的目标图

片在 300-800ms 时间窗口之间诱发了一个更加正
性的偏移， 将启动条件的脑电减去非启动条件的脑
电，得到“启动-非启动”差异波，在“启动-非启动”
差异波中可见一个明显的负成分， 这个负成分的波
潜伏期约位于 600ms 处，我们将其命名为 N600(见
图 2)。 重复测量的方差分析结果显示：在阈下启动
实验中，“启动-非启动”差异波 N600 的波幅无显著
组间差异，F（1，36）=0.68，P=0.417；在阈上启动实验
中，“启动-非启动”差异波 N600 的波幅组间差异显
著，F（1，36）=4.45，P=0.042，述情障碍组的 N600 波
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幅 （3.12uv） 显著低于非述情障碍组的 N600 波幅
（4.14uv）。

图 1 述情障碍组与非述情障碍组在三种
条件下在 Pz 位点的 ERPs 总平均图(PZ)

图 2 述情障碍组与非述情障碍组
在 Pz 位点“启动-非启动”差异波

3 讨 论

有关述情障碍者的情绪认知加工缺陷是存在于

有意识的加工水平还是在自动加工水平的研究结论

不一。 Suslow 采用负启动任务，发现负性启动词对
述情障碍者的干扰作用明显小于对非述情障碍者的

干扰作用， 提示述情障碍者在自动加工水平对负性
言语刺激的加工存在不足[11]。 Mueller利用情绪 Stroop
任务，发现在非述情障碍者中，具有情绪色彩的词汇
存在明显的干扰作用以致延长了个体对色彩的判断

时间，但在述情障碍者中，此干扰作用消失。 据此，
Mueller 认为述情障碍在情绪信息的自动加工上存
在缺陷[12]。然而，同样是利用情绪 Stroop任务，Lundh
却发现述情障碍者与非述情障碍者在完成任务的成

绩上不存在显著差异[13]。 针对以往研究结果的不一
致， 本研究小组采用评估自动加工的较好实验范
式—情绪启动范式， 并设置阈上和阈下两种启动条
件，对此问题进行较深入的探讨。 行为学结果提示：
述情障碍者在行为学上没有表现出对无意识感知的

启动刺激的自动加工缺陷， 但对意识到的启动刺激
的自动加工存在缺陷[7]。
本研究的 ERPs 结果为上述行为学发现提供了

可靠的脑电证据。首先，在受试者无法意识到启动图

片存在的条件下，对于 P2 成分和 P3 成分的潜伏期
及波幅进行组间比较， 发现述情障碍者与非述情障

碍者之间均不存在显著差异。 P2成分反映的是自动
加工，P3 成分则是注意、加工能力、动机关联性、任
务难度的反应，在阈下情绪启动任务中，述情障碍者

与非述情障碍者的 P2 和 P3 成分的潜伏期与波幅
均不存在显著差异， 提示对于无意识水平觉察到的

启动刺激， 述情障碍者在自动投入心理资源对启动

刺激进行加工的速度和资源量上与非述情障碍者之

间并不存在差异， 由于述情障碍者此时对启动刺激

的自动加工是完整的， 对随后出现的目标刺激进行

评价分类时，也就没有表现出缺陷性的特征，这一结

果支持述情障碍者对于无意识水平所感知的情绪刺

激的自动加工并不存在缺陷。 在“启动-非启动”差
异波 N600 的波幅方面， 述情障碍者与非述情障碍
者之间也未发现显著差异。 因此，可以推断：在无意

识情绪启动中， 述情障碍者表现出与非述情障碍者

一致的、完整的效应，其自动加工功能不存在缺陷。
其次， 在阈上启动实验中， 与非述情障碍者相

比，述情障碍者的 P2 成分潜伏期延长、波幅降低，
表现出对启动刺激的自动加工缺陷， 即述情障碍者
对意识到的启动刺激的自动加工的速度较慢， 自动
分配的资源也较少。 “启动-非启动”差异波 N600反
映的是与启动条件相比， 个体在非启动条件下完成
目标图片评价分类任务要多耗费的心理资源， 即反
映个体对情绪性启动刺激自动投入的心理能量的大

小（自动加工能力）。个体自动加工能力越强，在启动
刺激出现时自动投入的心理资源越多， 启动条件的
易化作用与非启动条件的抑制作用均表现得越明

显，则“启动-非启动” 差异波波幅就越大。阈上启动
实验中，述情障碍者的“启动-非启动”差异波 N600
波幅显著小于非述情障碍者， 支持述情障碍者在意
识水平的自动加工存在缺陷。
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