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【摘要】 抑郁障碍是一种常见的精神疾病，初期诊断以及及时干预对疾病的预后非常重要。目前

临床诊断仍基于症状学，疾病的诊断可能会受到临床医生主观认知的影响，缺乏客观依据。近年来，由

于眼动追踪技术的出现，能够帮助临床医生寻找潜在的客观指标，对抑郁障碍的诊断有一定意义。现总

结并归纳了抑郁障碍患者的注意偏向的特点以及眼动追踪技术对抑郁障碍的诊断及干预的研究进展。
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【Abstract】 Depression disorder is a common mental illness. Early diagnosis and timely intervention are 
very important for the prognosis of the disease. At present， clinical diagnosis is still based on symptoms， and the 
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抑郁障碍是最常见的精神疾病之一，终生患病

率约为 20%［1］。2008 年，世界卫生组织已经将抑郁

障碍列为全球疾病负担的第三大原因，并预计 2030

年该疾病将会成为全球疾病负担的首要原因［2］。抑

郁障碍的早期诊断以及及时干预对预后有着重大意

义。《国际疾病与相关健康问题统计分类（ICD-11）》

中对抑郁障碍的诊断标准主要以症状学为主，使得

临床诊断具有一定的主观性。值得注意的是，一些

症状并不具有特异性，如快感缺失、自责自罪、疲惫、

失眠等症状在其他疾病中也很常见，这些加大了对抑

郁障碍的诊断及鉴别的难度，所以必要的临床辅助检

查十分必要。由于眼动追踪技术操作简单，省时省力，

能够通过简单的实验范式检测注意力，因此许多学者

致力于研究抑郁障碍患者眼动指标的变化。

眼动追踪技术［3］，也被称为视线追踪技术，是

利用光学、电子技术等手段，实时、客观、准确地记

录被试者当前的视线方向或视线落点位置，人们通

过对记录的图像处理分析，可以获取被试者对客观

事物的主观看法，从而实现对人与事物之间的联系

以及对事物的理解更加科学的监测。眼动追踪到的

信息能够发现眼睛异常运动，从而了解被试者的情

绪、意图以及他们如何利用自己的知识和技能［4］。

眼动追踪除了集中应用在眼科学、神经学等学

科上，后逐渐应用到特殊教育学、语言学以及心理

学等，已然呈现出学科交叉的趋势［5］。近年来，眼

动追踪技术作为一种创新型工具，已经被用来探究

许多疾病的本质［6］。在精神医学领域眼动追踪技术

也得到了广泛认可。有研究发现精神分裂不同临床

阶段患者社会认知加工的眼动特征有明显差异。与

平均注视时长相比，跳视幅度对于临床高危患者症

状严重程度的预测更为灵敏［7］。在孤独症儿童中观

察到的语言能力低与眼动注视时间长有关［8］。现将

对近年来眼动追踪技术在抑郁障碍中的研究发展进

行综述。

一、眼动追踪技术与抑郁障碍概述

由于眼动追踪技术能够实时记录注意的过程，

越来越多的研究人员通过眼动追踪技术探究抑郁障

碍患者的注意特点。情感障碍的特征之一就是在情

绪刺激下会出现注意偏向。注意偏向是指个体在面

对多种情绪刺激时，只注意到其中一些特定的刺激

现象，在患有抑郁障碍的人群中，主要使用的眼动

追踪范式有探究性眼动范式、眼跳范式和自由观看

任务范式［9-10］。其中最常采用自由观看任务范式，

该范式通过显示多种视觉刺激来吸引被试者的注意

力，其呈现的时间较长，被试者可以来回扫视不同

的刺激，通过计算对各种刺激的总注视时间、注视

频次、平均注视时间等来衡量注意偏向［11］。

由于眼动追踪对于注意力的分配可以进行相

对直接的测量，并且可以长时间连续分析注意过

程，所以该技术对于注意力的分析具有一定的优势。

Figueiredo 等［12］使用眼动追踪技术对 25 例抑郁障碍

患者及 45 名健康对照者进行注意的测量，研究采用

自由观看 4 种表情：中性、快乐、悲伤和愤怒，结果

显示患病组与健康组在情绪刺激图片的总注视时间

上有显著差异，在脱离情绪刺激上也有显著差异，

这项研究证明眼动追踪技术对于评估注意偏向存在

一定的价值，未来也可能成为一种改进诊断技术的

重要工具。

二、抑郁障碍患者不同注意阶段的眼动追踪

分析

1. 抑郁障碍患者注意阶段早期的眼动追踪分

析：早期注意反映了刺激最早出现时的观察模式，

初始注视参数包括初始注视位置、初始注视潜伏期、

初始注视持续时间等。过去的研究认为，抑郁障碍

患者与健康者的初始注视时间以及初始注视位置不

存在显著差异，没有证据表明临床抑郁障碍患者对

情绪刺激早期的警惕性增强或者降低［13］。然而近

年来的几项研究却得出了不同的结论。

Trapp 等［14］的研究发现在痛苦表情刺激下，被

试者在 100 ms 时就已经出现了负性注意偏向，此时

的偏向指数与抑郁情绪具一定的相关性。在最新的

一项研究中，Ao 等［15］采用点探针任务范式探究被

diagnosis of diseases may be affected by the subjective cognition of clinicians， which lacks objective basis. In 
recent years， the emergence of eye tracking technology can help clinicians find potential objective indicators， 
which is of certain significance in the diagnosis of depression. This paper summarizes the characteristics of 
attentional bias in patients with depression and the research progress of eye tracking technology in the diagnosis 
and intervention of depression.
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试者在 100 ms 内面部表情的刺激下出现的注意偏

见，结果表明与中性面孔相比，抑郁障碍患者对悲

伤面孔的反应更快，并且早期对积极信息的注意持

续时间减少，这与 Trapp 的结论一致，即抑郁障碍患

者在最初的注意力分配过程中，表现出情绪一致的

注意偏向。然而曹爽等［16］发现，在悲伤面孔的刺

激下，初始的6 s内，抑郁障碍组与健康对照组并未

表现出差异，出现负性注意偏见则是在刺激呈现6 s

后，而在快乐面孔刺激下，两组间的注意差异一开始

便很显著。该研究认为抑郁障碍患者的注意力偏向

出现在认知加工的后期，对积极刺激的注意缺失则

是出现在认知加工早期，这与Trapp等研究结果存在

部分分歧。这可能是由于两项研究对于负性注意时

间的分组不同，刺激线索所选用的材料不同及是否

考虑到共病以及被试者的种族不同而产生的差异。

未来还需要在控制上述因素的情况下进一步探索被

试者出现注意偏向的时间是在刺激后多久出现的。

2. 抑郁障碍患者注意阶段晚期的眼动追踪分

析：晚期注意反应是指在最初观察阶段之后出现的

观察模式，晚期注视参数包括总的注视时间、固定

时间、平均注视持续时间、注意持续等。一项荟萃

分析中发现，在长程刺激下抑郁障碍患者与健康者

对焦虑图片的注意力方面存在中到重度的差异，相

较于健康者来说，抑郁障碍患者会在焦虑性图片上

花费更多的时间［17］。同样，在悲伤面孔的刺激下，

抑郁障碍者与健康者也有着中等程度的差异，并且

抑郁个体可能会花费更多的时间来摆脱悲伤信息。

抑郁障碍患者在进行精心加工时，可能自愿保持对

焦虑及悲伤内容的注意，虽然这些注意偏向在开始

的时候是自愿的，但个体在试图将注意力从这些内

容上分离出来时，却发现无法将注意内生性地转移

到其他地方［18］。

有关抑郁障碍患者的晚期注意的特点，认知心

理学认为积极情绪的产生是由正性刺激和目标参与

的相互作用。健康者比抑郁障碍患者会花费更长时

间去注视积极图片，这可能与奖励机制相关，该机

制认为抑郁个体自动回避积极信息，不仅仅是缺乏

对积极信息的重视，更是由于抑制奖励刺激的积极

过程，因此抑郁个体对奖励刺激不敏感，从而导致

奖励刺激无法吸引注意力，或者这种不敏感性会对

目标导向的注意系统产生一定的影响。另外这也可

能由于受抑郁个体的生物素质影响而主动回避积极

信息，表现为过度活跃的回避系统，进而引起积极

信息的编码受到损害，最终导致快感缺失［19］。

三、抑郁障碍患者的不同年龄阶段的眼动追踪

分析

1. 青少年抑郁障碍患者的眼动追踪分析：近年

来越来越多的学者提出，青少年对悲伤的刺激存在

注意偏向［20］。婴儿时期的对悲伤面孔回避的行为

到儿童青少年时期对悲伤面孔的持续注意可能是一

种发展性的过程。婴儿通过回避看悲伤面孔来调节

情绪，这是一种自愿的或者非自愿的情绪调节行为。

相比于婴儿，患有抑郁障碍的青少年很难从悲伤面

孔上脱离，进而导致他们对负性信息的持续关注。

大脑结构和功能随着年龄的变化也遵循这些行为的

轨迹。阐明抑郁儿童青少年的注意偏向问题不仅仅

对认知发展有一定意义，而且对于临床干预治疗具

有更重要的意义。目前越来越多的研究专注于注意

力偏向修正来治疗不同形式的情感障碍，并且这种干

预治疗方式已经在焦虑症中显示出了巨大的希望［21］。

有证据表明这种干预方式对抑郁障碍的治疗也有一

定的作用［22］。因此，如果说患有抑郁障碍的青少年

对于相关刺激引起的注意偏向机制确实与成人不

同，那么在进行注意偏向修正治疗时，临床医生根

据患者的年龄阶段选择相应的干预措施将更有利于

疾病的治疗。

2. 成年抑郁障碍患者的眼动追踪分析：已有的

理论与实验模型发现，负性注意偏向对于成年抑郁

障碍患者来说是一个已知的维持因素［23］。成年抑

郁障碍患者在情绪信息刺激下，会表现出特定的注

意偏向。这可能是影响抑郁障碍发病、维持和复发

的一个重要因素［24］。这与早期的认知理论相一致，

即注意偏向与心理疾病的发展和维持有关。许多研

究一致表明，负性的注意偏向是认知障碍的重要组

成部分。也就是说，与健康对照组相比，成年抑郁

障碍患者表现出对消极的面部表情以及词语在内的

负性刺激的警惕性和选择性的注意增加，而对积极

信息的注意选择性的减少［25］。

3. 老年抑郁障碍患者的眼动追踪分析：世界卫

生组织报告，未来 35 年 65 岁以上的老年人预计会

增加一倍，老年人的心理生理健康已经引起了广泛

的注意。由于不同年龄的人无疑会在心理和生理上

出现差异，从而导致情感感知的差异。社会情感选

择性理论认为，随着年龄的增长，情绪化信息更为

突出，对情绪的调节也更加的积极，即老年人具有

更有效的情绪调节策略，在日常生活中能够更好地
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抑制负面情绪［26］。Lu 等［27］研究发现随着年龄的增

长，负性情绪的影响会逐渐减小，而正性情绪的影

响保持不变。虽然对于积极信息的注意保持上没有

发现年龄的显著影响，但值得注意的是，一项涉及

老年抑郁障碍患者的研究（平均年龄约为 75 岁）发

现，老年抑郁障碍患者的注意保持与健康对照组无

差异。老年人的孤独感和自我厌弃与抑郁障碍存在

相关性。Ypsilant 等［28］发现，自我厌弃程度较高的

人可能会避免注视那些“自我”提醒方面的刺激，例

如说被试者自己的照片。老年人的感知力与注意力

的普遍变化很可能会影响和重塑研究人员对年轻人

以及中年人抑郁障碍患者注意偏向的研究［17］。与青

少年相似，老年人抑郁障碍患者的注意分配同样应

该引起重视。

四、抑郁障碍患者不同治疗阶段的眼动追踪

分析

1. 抑郁障碍患者急性期治疗阶段的眼动追踪分

析：大多数有关抑郁障碍的眼动研究仅限于横断面

研究。因此，针对抑郁障碍治疗后的眼动分析可能

需要阐明注意偏向是否为该疾病的稳定特征。抑郁

障碍的认知心理学认为，抗抑郁药可能通过改变情

绪信息起效，改善的情绪信息反过来会影响抗抑郁

作用，因此药物可能并不是直接调节情绪来改善抑

郁症状的。一项研究发现，当前抑郁的患者与急性

期缓解的患者相比，对快乐面孔的注视时间有显著

差异。经过药物治疗后，积极刺激的精细加工功能

有所缓解［29］。抑郁障碍急性期服用抗抑郁药能够增

加患者对积极信息的处理，对负性信息注意偏向的

减少，这与药物的急性期治疗效应有一定的关系［30］。

2. 抑郁障碍患者缓解期治疗阶段的眼动追踪分

析：缓解期是抑郁障碍恢复的重要阶段，研究表明，

抑郁障碍患者即使在病情缓解后也存在认知功能障

碍。一项研究发现与健康对照组相比，当前抑郁的

患者、处于缓解期的抑郁障碍患者会花费更多的时

间在悲伤的面孔上［31］。张晶［32］研究发现使用抗抑

郁药治疗能有效改善抑郁障碍患者的负性情绪，但

对患者的正性情绪的恢复效果不佳。Zhang 等［33］通

过眼动追踪来检验选择性 5- 羟色胺再摄取抑制剂

（selective serotonin reuptake inhibitor，SSRI）类药物是

否可以减少抑郁障碍的注意偏向并且引起一系列的

临床反应。结果显示，与健康对照组相比，首发抑

郁障碍患者会更频繁地注视负面信息，较少关注正

性信息，这与前人的结论是一致的。重要的是，这

项研究发现在服用 SSRI 类抗抑郁药物治疗的第 8 周

后，抑郁障碍患者的注意偏向得到了调节，倾向于

注视正性信息，而越来越少注视负性信息。

综上所述，眼动追踪技术对注意分配的测量具

有时效性，并且可以长时间连续分析注意过程。这

使得眼动追踪技术对抑郁障碍的诊断、干预、治疗

效果的判断存在潜在价值，具有指导临床优化诊疗

策略的前景。尽管目前的眼动追踪技术不能替代临

床医生的专业诊疗，但是已有的研究结果肯定了这

项技术对抑郁障碍的应用前景。现有关于眼动追踪

技术的研究普遍样本量过小，未来对眼动追踪技术

的研究还需要扩大样本量以及对治疗干预等形式的

深入研究，以便于进一步探讨眼动追踪技术在评估

抑郁障碍的诊断、干预、治疗效果等方面的具体应

用价值。
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