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摘　要　让 24名女大学生被试完成划消测验、镜画测验、心算和准备演讲四种应激任务 ,目的在于探讨在不同心

理刺激下交感和副交感神经系统的活动是否存在差异。记录 HRV (Heart Rate Variability,心率变异性 )的频域成分

TP ( Total Power,总功率 )、HF (H igh Frequency,高频 )、LF (Low Frequency,低频 )、LF /HF (低频高频比 )、平均 R - R

间期和血压等指标在基线和不同应激任务期间的变化。通过单因素重复测量方差分析和多重比较发现 ,准备演讲

期间的 TP、LF值显著地高于基线和其它三项任务 , HF的值显著地高于划消测验和心算 ;镜画测验、划消测验和心

算期间的 LF值与基线比较显著下降 , TP、LF和 HF三项指标在这三项任务之间无显著差异 ;不同任务期间在 LF /

HF上无显著主效应。平均 R - R间期基线水平与所有任务间的比较及各任务之间有显著差异。收缩压基线水平

与划消、镜画任务间的比较有显著差异。结果表明 ,准备演讲期间的交感神经和副交感神经张力显著地大于其它

任务 ,不同任务表现出的不同的自主神经张力变化说明交感神经与副交感神经活动不是一方活动增强、另一方活

动减弱的单纯的活动方式 ,这一结果为 Berntson提出的自主神经活动可能存在九种活动搭配模式的理论提供了实

验证据。
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1　引言

　　1936年 Selye把应激定义为人体各个系统对外

界需要的非特异生理反应 ,并提出“全身适应综合

征”的概念 ,指出应激时会伴随一系列身体反应 ,如

心率加快、血压升高、呼吸加快、胃肠蠕动减慢

等 [ 1 ]。此后 ,应激概念进一步发展 , Trevor A (2005)

在 Selye基础上提出 :“应激是机体对难以应付的或

认为难以应付的任何要求的多重系统反应 ,是选择

性自我平衡的反应机制”[ 2 ]。应激研究主要集中在

免疫系统、心血管系统和内分泌系统等方面 ,其中自

主神经系统在各个系统应激反应中所起的介导作用

受到研究者的关注。研究表明 ,心理应激 (mental

stress)与躯体应激 (physical stress)的自主神经调节

机制不同。皮层下水平对生理应激引起的自主神经

系统反应进行调节 ,是自下而上的控制模式。而心

理应激引起的自主神经系统反应由更高级脑结构调

节 ,比如前额叶。这一环路与高级认知和情绪功能

相联系 ,是自上而下的干预 [ 3～5 ]。这样就导致不同

生理反应的分离 ,即生理应激对心脏交感和副交感

系统的影响是协调的交互的模式 ,而心理应激过程

中 ,自主神经系统各支的反应彼此独立 ,没有表现出

交感神经和副交感神经系统此长彼消的交互影响模

式 [ 6 ]。心理应激能改变中枢 -外周调节系统的反

应性 [ 7, 8 ]
,这些改变分别影响不同的通路 ,导致特定

靶器官的交感或副交感神经系统活动的增强或减

弱 [ 9 ]
,而且这些反应缺乏适应性 ,长时间存在会损

害健康。研究发现心理应激、抑郁和焦虑与自主神

经系统活动的失常相关 [ 10, 11 ] ,不同生理疾病的患者

存在着不正常的自主神经活动 ,如心血管疾病 [ 12 ]、

肠激惹综合征 [ 13 ]、偏头痛 [ 14 ]和心率失常 [ 15 ]。因此

有人提出 ,自主神经系统调节的适应过程的微型失

调对身体健康产生了不良影响 [ 16 ]。

　　心率变异性 (HRV , Heart rate variability)的不同

成份可以用作观察交感和副交感活动的非侵入性独

立指标 [ 17 ]。心率变异性的频域指标就是根据心跳
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快慢的变化情况分为不同频段 ,高频段 ( HF, high

frequency)反映副交感神经的活动 [ 18 ]
,低频段 (LF,

low frequency)主要反映交感神经的活动 [ 19, 20 ]。 Sz2
tajzel (2004)提出 ,心率变异性是在窦房结的水平评

价交感、副交感神经平衡性的一种简单、有效的方

法 [ 21 ]。Berntson (1991)提出自主神经活动可能存在

两者同时增强、同时减弱或一方增强、另一方减弱等

九种搭配模式 [ 22 ]。已有研究表明心理应激过程中

自主神经系统各支的反应彼此独立 ,并且对不同靶

器官的自主神经活动产生影响 [ 9 ] ,如果心率变异性

这一指标足够灵敏的话 ,应该能反映不同心理刺激

条件下交感和副交感神经系统活动的特异性变化。

此外 ,平均 R - R间期和血压也对应激有很灵敏的

反应 ,是外周自主反应的两项传统指标 ,但这两项指

标均受交感和副交感神经活动的双重支配 ,无法反

映交感或副交感神经活动自主神经活动单独的变

化 ,这一缺陷可由心率变异性弥补。

　　目前已有研究者使用心率变异性对心理应激与

自主神经活动的关系进行过研究 ,发现应激期间正

常被试 HF下降 [ 23 ] ,或 LF上升 , HF不变 [ 24 ]。 Ilona

P使用公共演讲任务进行实验 ,发现正常被试应激

期与静息期相比 , HF显著下降 [ 25 ]。在这些研究中 ,

只采用了一种心理应激任务 ,没有比较不同心理应

激任务引起的心率变异性的变化 ,无法获得不同心

理应激任务与自主神经活动变化之间的联系。

Peter(2003)使用 HRV的 0. 1Hz的成分对七种任务

(反应时 ,记忆搜索 ,空间加工、语法推理等 )进行区

分 ,结果表明 ,只有语法推理任务可以与其它任务区

分开来 ,提出 HRV是时间压力的有效指标 ,似乎可

以区分有速度要求 (pacing)的任务和无速度要求的

任务 [ 26 ]。此项研究虽然比较多种心理应激任务 ,但

只使用心率变异性的 0. 1Hz成分无法提供关于交

感和副交感神经活动变化的全部信息。

　　与划消和镜画测验比较 ,公共演讲和心算任务

都包含更多的认知成份。尤其演讲任务中被试将暴

露在情绪应激情境中 ,并被人们认为是现实生活中

自然应激的类似物 ,因此具备高的生态效度 [ 27 ]。本

实验拟采用 4种心理刺激 :划消测验、镜画测验和心

算、准备演讲 ,用 HRV的频域成分 ( TP、LF、HF和

LF /HF)、平均 R - R间期和血压作指标 ,探索在不

同心理刺激下交感和副交感神经系统的活动变化是

否存在差异。

2　实验方法

2. 1　被试的选择

　　河北师范大学数学系 2003级本科女生 24名 ,

随机分为 4组 ,分别接受不同顺序的实验处理。具

体被试分组情况见表 1。

表 1　实验被试分组表

组别
实验顺序

任务 1 任务 2 任务 3 任务 4

1 镜画 划消 心算 准备演讲

2 划消 心算 准备演讲 镜画

3 心算 准备演讲 镜画 划消

4 准备演讲 镜画 划消 心算

　注 :每组均分配 6名被试

2. 2　实验仪器与材料

2. 2. 1　实验仪器 　采用中国医学科学院北京协和

医学仪器有限公司研制、保中生物医学工程开发中

心制造的 9062心电、血压监护仪 ,用于测量被试的

血压。每次测量血压的时间间隔不少于 5m in。采

用北冷电器公司的心电工作站测量被试的心率和心

率变异性。传感器的连接采用心电肢体导联。实验

过程中 ,信号的拾取由仪器自动完成。

2. 2. 2　实验材料 　两位数减两位数借位减法测题

(自编 ) ,镜画测验仪 [ 28 ]
,划消测验纸 [ 28 ]

,演讲题目

(自编 )。

2. 3　实验程序

　　每位被试实验过程持续时间大约 1h,具体程序

如下 :

　　第一步 :被试进入实验室 ,首先填写一般情况调

查表 ,然后休息 10m in,主试向被试简要介绍整个实

验过程。

　　第二步 :让被试选择舒适的姿势坐好 ,给被试安

放电极 ,并告知被试 :“本实验将让你完成几项任务

并同时记录你的生理指标 ,不会对你的身体造成任

何伤害。请认真听取实验人员对任务的解释 ,如有

不明之处请及时询问。”

　　第三步 :基线期 :记录被试自然、安静状态下各

项生理指标 5m in。

　　第四步 :应激期 :按照不同实验顺序告知被试指

导语 ,划消测验、镜画测验和心算要求被试“既快又

准确”地完成任务 ,准备演讲任务要求被试根据给

出的演讲题目做准备 ,并告知准备完毕要进行演讲。

每项任务持续 5m in,记录各项生理指标。任务之间
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有 5m in的休息时间。

　　第五步 :实验结束后让被试填写主观报告表 ,在

四种应激任务中选择出感到“最使她紧张的”那项

任务。

2. 4　选用的指标及意义

　　平均 R - R间期、收缩压、舒张压 ,心率变异性

的总功率 ( TP, total power) :频段 ≤0. 4 Hz。低频功

率 (LF) :频段 0. 04～0. 15 Hz,表示交感神经系统的

活动。高频功率 (HF) :频段 0. 15～0. 4Hz,表示副

交感神经系统的活动 [ 18 ]。低频高频比 (LF /HF) ,表

示交感和副交感活动的平衡性 [ 19, 20 ]。

2. 5　数据统计处理

　　采用 SPSS 10. 0统计软件 ,使用单因素重复测

量设计的方差分析方法和事后检验 (LSD多重比

较 )分析实验数据。

3　结果

3. 1　主观报告结果

　　在实验结束后被试的主观报告中 , 46% (11人 )

的人选择准备演讲作为“感到最紧张”的任务 , 37%

(9人 )的人选择镜画测验 , 17% ( 4人 )的人选择心

算 ,无人选择划消测验。

3. 2　对 R - R间期和血压的分析

　　使用单因素重复测量方差分析方法分别对五个

实验间期 (基线、镜画测验、划消测验、心算和准备

演讲 )的平均 R - R间期和血压进行方差分析 ,分析

发现平均 R - R间期主效应显著 , F ( 4, 92) =

191882, p < 0. 001;收缩压主效应显著 , F ( 4, 92) =

2. 939, p < 0. 05;舒张压主效应不显著 , F ( 4, 92) =

1. 271, p > 0. 05。

　　对平均 R - R间期的多重比较显示 ,基线水平

的平均 R - R间期显著大于任何一项任务 ,镜画与

划消、心算、准备演讲比较差异显著。划消与心算、

心算与准备演讲比较差异显著。按各任务平均 R -

R间期的平均数由大到小排序如下 ,基线 >镜画 >

准备演讲 >划消 >心算。对收缩压的多重比较显

示 ,基线和镜画、准备演讲比较差异显著 ,其它指标

两两比较均无显著差异。按各任务期间收缩压平均

数由大到小排序如下 ,准备演讲 >镜画 >心算 >划

消 >基线。结果见表 2和表 3。

表 2　对 5个实验间期平均 R - R间期和血压各指标 M ±SD的方差分析

指标 基线 镜画 划消 心算 准备演讲 F p

平均 R - R间期 (m s) 792. 10 ±104. 27 765. 98 ±112. 21 728. 19 ±107. 61 705. 56 ±125. 23 730. 95 ±109. 86 19. 8823 3 0. 000

收缩压 (mmHg) 102. 54 ±11. 14 109. 92 ±6. 89 106. 04 ±3. 42 109. 29 ±4. 17 111. 63 ±2. 86 2. 9393 0. 025

舒张压 (mmHg) 70. 96 ±7. 38 74. 54 ±16. 16 71. 17 ±8. 85 73. 92 ±10. 49 75. 75 ±13. 11 1. 271 0. 287

　注 : 3 p < 0. 05; 3 3 p < 0. 01

表 3　平均 R - R间期和收缩压平均数的多重比较结果 (LSD)

指标
基线 -

镜画

基线 -

划消

基线 -

心算

基线 -

准备演讲

镜画 -

划消

镜画 -

心算

划消 -

心算

镜画 -

准备演讲

划消 -

准备演讲

心算 -

准备演讲

R - R (m s) 0. 0343 0. 0003 3 0. 0003 3 0. 0003 3 0. 0013 3 0. 0003 3 0. 0253 0. 0043 3 0. 795 0. 0093 3

收缩压 (mmHg) 0. 0163 0. 143 0. 061 0. 0033 3 0. 158 0. 853 0. 313 0. 610 0. 061 0. 437

　注 :表内为 p值 , 3 p < 0. 05; 3 3 p < 0. 01

3. 3　对心率变异性频域的分析

　　对基线、镜画、划消、心算和准备演讲 5个实验

间期心率变异性频域进行分析 , TP主效应显著 , F

(4, 92) = 4. 453, p < 0. 01; LF主效应显著 , F (4, 92)

= 13. 141, p < 0. 001; HF主效应显著 , F ( 4, 92 ) =

51008, p < 0. 001; LF /HF主效应不显著 , F (4, 92) =

2. 315, p > 0. 05。

　　对 TP的多重比较显示 ,镜画测验、划消测验和

心算与基线相比呈下降趋势 ,但无显著差异 ;准备演

讲显著高于基线。准备演讲显著高于镜画测验、划

消测验和心算 ,镜画测验、划消测验和心算之间无显

著差异。说明准备演讲期间心率变异性的 TP (总功

率 )升高 ,与其它三项任务的下降的变化趋势明显

不同。

　　对 LF的多重比较显示 ,镜画测验、划消测验、

心算三项任务与基线比较显著下降 ,准备演讲与基

线比较显著上升。准备演讲与镜画测验、划消测验

和心算差异显著 ,镜画测验、划消测验和心算之间无

显著差异。说明准备演讲期间交感神经系统张力显

著上升 ,镜画测验、划消测验、心算三项任务期间显
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著下降。

　　对 HF的多重比较显示 ,基线与划消测验、心算

两项任务差异显著 ,与镜画测验、准备演讲比较无显

著差异。准备演讲与划消测验和心算差异显著 ,镜

画与划消测验有显著差异 ,其他比较无显著差异。

说明准备演讲和镜画测验期间副交感神经系统张力

无明显变化 ,划消测验、心算期间显著下降。

　　关于 LF /HF,从平均数上来看 ,镜画测验、划消

测验、心算和准备演讲与基线比都呈上升的趋势 ,准

备演讲的值最大。说明四项任务期间交感和副交感

的平衡性一定程度上都受到影响 ,准备演讲期间受

到的影响最大。结果见表 4和表 5。

表 4　对 5个实验间期心率变异性 TP、LF、HF和 LF /HF的 M ±SD方差分析

指标 基线 镜画 划消 心算 准备演讲 F p

TP (m s2 /Hz) 3408. 31 ±312. 82 2940. 74 ±304. 43 3060. 38 ±330. 85 3181. 13 ±386. 46 4207. 83 ±476. 23 　4. 4533 3 0. 002

LF (m s2 /Hz) 834. 12 ±104. 32 610. 58 ±81. 55 505. 50 ±53. 83 532. 15 ±61. 00 1079. 91 ±147. 35 13. 1413 3 0. 000

HF (m s2 /Hz) 1140. 07 ±154. 54 957. 23 ±135. 86 766. 81 ±105. 24 773. 68 ±119. 86 1090. 17 ±176. 38 5. 0083 3 0. 001

LF /HF 0. 93 ±0. 62 1. 06 ±0. 92 1. 04 ±0. 99 1. 01 ±0. 82 1. 36 ±0. 90 2. 315 0. 063

　注 : 3 p < 0. 05; 3 3 p < 0. 01

表 5　TP、LF和 HF平均数的多重比较 (LSD)

指标
基线 -

镜画

基线 -

划消

基线 -

心算

基线 -

准备演讲

镜画 -

划消

镜画 -

心算

划消 -

心算

镜画 -

准备演讲

划消 -

准备演讲

心算 -

准备演讲

TP 0. 073 0. 263 0. 510 0. 0423 0. 681 0. 453 0. 594 0. 0043 3 0. 0123 0. 0213

LF 0. 0133 0. 0013 3 0. 0043 3 0. 0143 0. 121 0. 270 0. 600 0. 0013 3 0. 0003 3 0. 0043 3

HF 0. 112 0. 0093 3 0. 0073 3 0. 690 0. 0333 0. 104 0. 942 0. 203 0. 0023 3 0. 0133 3

　注 :表内为 p值 , 3 p < 0. 05; 3 3 p < 0. 01

4　讨论

　　在本实验中尝试探讨镜画测验、划消测验、心算

和准备演讲四项任务对交感和副交感神经活动的影

响及可能的心理机制。

4. 1　不同心理刺激诱发的交感和副交感神经活动

的比较

　　本研究表明 , TP、LF和 HF的数值变化在不同

任务下出现分离 ,且达到统计学上的显著差异 ,即镜

画测验、划消测验和心算任务中 , TP、LF两个指标显

著下降 ,而在准备演讲过程中正好相反 , TP、LF两个

指标都显著升高。划消测验和心算任务中 HF显著

下降 ,镜画测验中 HF值比准备演讲下降更明显 ,但

未达显著水平。结果说明镜画测验、划消测验和心

算三项任务引起的自主神经活动变化是相似的 ,即

交感神经张力和副交感神经张力下降 ,总张力下降 ;

但准备演讲引起的自主神经活动的变化则明显不

同 :总张力和交感神经的张力上升 ,副交感神经的张

力不变。提示准备演讲任务与镜画测验、划消测验

和心算表现出不同的交感神经张力和副交感神经张

力的变化。交感和副交感神经系统并不只是一方活

动加强 ,另一方活动减弱的单纯的神经活动方式。

这一结果为 Berntson使用药物阻断方法提出的自主

神经活动可能存在九种活动搭配模式的理论提供新

证据 [ 22 ]。

　　四项任务中平均 R - R间期都显著下降 ,即心

率加快 ,且不同任务期间平均 R - R间期也存在显

著差异 ,说明平均 R - R间期对四个应激任务都很

敏感 ,其中心算期的变化最明显 ,但选择准备演讲和

镜画测验作为“感到最紧张”的任务的人数远高于

选择心算的人数 ,与主观体验结果并不一致。收缩

压与其他指标不同 ,划消和心算任务的收缩压与基

线值相比无显著差异 ,镜画和准备演讲期收缩压显

著上升 ,与主观报告结果一致 ,即主观应激强度越

高 ,收缩压的反应性越高 ,说明收缩压可能是反映主

观应激强度变化的指标。

　　本研究结果同时也说明不同自主神经活动模式

可能导致同样的心率、血压变化 ,与 Berntson (1994)

的研究结果一致 [ 6 ]。本研究中划消测验、镜画测验

和心算三项任务中平均 R - R间期下降、收缩压升

高可能是由交感和副交感活动性都下降引起的 ,而

准备演讲期间平均 R - R间期下降、收缩压升高是

由于交感活动性增强 ,副交感活动性不变引起的 ,提

示不能简单地采用传统的交感神经活动性加强、副

交感神经活动性减弱的单一模式观点来解释平均 R

- R间期与收缩压变化。
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4. 2　准备演讲与其它三项任务生理性分离的心理

机制探讨

　　TP、LF和 HF的数值变化在不同任务下出现分

离 ,这一结果是由心理应激的强度还是应激性质造

成的呢 ? 由于本研究设计未涉及这两方面 ,确定确

切的影响因素需要进一步实验验证。下面依据本研

究结果从性质和强度两方面尝试进行初步分析。

　　从主观应激强度来看 ,本研究结果可能是因为

准备演讲应激强度最高引起。选择准备演讲做为

“最紧张”任务的被试人数最多。但是被试主观应

激强度报告结果和 TP、LF和 HF的数值变化也存在

不一致 ,准备演讲和镜画测验期间体验到的紧张程

度都比较高 ,但准备演讲期间的 TP、LF值显著高于

基线值 ,而镜画测验时 TP、LF的值显著低于基线

值 ;镜画测验与划消、心算任务主观体验上有明显差

异 ,但 TP、LF却无显著差异。心算期平均 R - R间

期变化最明显 ,但选择准备演讲和镜画测验作为

“感到最紧张”的任务的人数远高于选择心算的人

数 ,与主观体验结果也不一致。提示被试主观应激

强度和生理反应性之间是一种复杂的关系 ,即高的

应激体验可能引起低的生理反应 [ 25 ]。

　　从心理应激的性质来看 ,生理反应的分离更可

能是因为任务主要心理成分不同引起。在阎克乐

(1997)文中 ,曾依据心算时心率变化提出可能存在

智力操作性紧张和精神焦虑性紧张两种应激 [ 29 ]
,但

仅使用心率指标无法使两种应激在生理反应上分

离。Peter (2003)提出把心理应激源划分为有速度

要求 (pacing)的任务和无速度要求的任务 [ 27 ]。本

研究准备演讲任务无速度要求 ,其它任务有速度要

求 ,使用心率变异性的 TP、LF和 HF几项指标也很

好的将他们区分开来。但只根据速度要求去划分应

激源过于简单。心算和准备演讲都包含高级心理活

动 ,但生理反应出现分离 ,依据任务的主要心理成分

进行分析 ,上述实验结果可能的原因是 :心算中被试

包含更多合理的认知过程而缺乏强烈的情绪成分 ,

这时被试注意中心是如何完成认知任务 ,认知活动

本身给被试带来了心理压力 ,主要表现为心智应激 ;

准备演讲这一任务虽然也包含认知过程 ,但被试不

知道自己是否能顺利完成 5m in后的演讲 ,注意中心

主要是对演讲结果好与坏的担忧和焦虑 ,主要表现

为情绪应激。
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Abstract

In troduction　

　　Studies indicated that p sychological stress may result in increase or decrease in target - specific sympathetic

outputs, increase or decrease in certain vagal outputs. The altered responses may be less efficient and less adap tive

and, thus, on a long - term basis, unfavorable to health. Evidence of disordered autonom ic function has also been

observed in patients with various somatic disorders, for instance, functional bowel disorders headaches, or cardiac

arrhythm ias. In order to clarify the relations between p sychological stress and autonom ic nervous system , in the

p resent study, we exam ined the effect of different p sychological stressors on the sympathetic and parasympathetic

activities and other cardiovascular activities.

　　M ethod　

　　Twenty four healthy female undergraduates participated in the study. The participants were requested to
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comp lete baseline rest, cancellation test, m irror - tracing task, arithmetic task and speech - p reparation, and

simultaneously recorded spectrum domain of HRV ( TP: total power, HF: high frequency , LF: low frequency and

LF /HF: low - to high - frequency ratio) , averaged R - R interval and blood p ressure. The different components of

HRV allow to observe sympathetic and parasympathetic function non - invasively and independently of each other.

The data obtained were analyzed by SPSS 10. 0. The order of the stressors p resentation were counterbalanced in

order to avoid order effect.

　　Results　

　　One - way analysis of variance for repeated measures showed the values of TP and LF during speech -

p reparation were significantly increased than baseline and other tasks, HF was increased significantly than

cancellation test and arithmetic and there was no difference compared to baseline. During other three tasks LF

decreased compared to baseline, the values of TP, LF and HF were no difference between them. The values of LF /

HF didn’t show main effect between any tasks. Compared to the baseline, any of the four p sychological stressors

induced a decrease for Averaged R - R interval, and an increase for the systolic p ressure. No differences were

observed for the diastolic p ressure. Subjective experience of stress was not consistent with its physiological

responses.

　　Conclusion　

　　The findings indicated that the activities in sympathetic nervous system ( SNS) and parasympathetic nervous

system ( PNS) decreased during cancellation test, m irror - tracing task and arithmetic task. However, the activities

of SNS and PNS during speech - p reparation was stronger than other tasks. The autonom ic nervous activities during

speech - p reparation were different from those on the other three tasks. Averaged R - R interval and B lood p ressure

were both sensitive to the differences between the baseline and the tasks. The differences of ANS activities during

different tasks supported strongly for Berntson’s theory that p roposed there were nine changeable modes of ANS. It

was still not clear that the mental mechanism resulted in such differences.

Key words　stress, sympathetic nervous system , parasympathetic nervous system , heart rate variability (HRV ).


