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脑电静息微状态在广泛性焦虑症中的应用
与研究进展

李宸芮1,吴毅明1,2∗,陈新旺1,2,和亚勇1,南山竹1

(1.河南中医药大学,郑州　 450046;2.河南中医药大学第三附属医院,郑州　 450008)

　 　 【摘要】 　 近年来,在复杂的社会环境下,广泛性焦虑障碍(generalized
 

anxiety
 

disorder,GAD)的发病率处

于逐年上升阶段。 目前该疾病的诊断常依赖于 DSM-5 和 ICD-10 的标准,存在一定主观性和局限性,而了解大

脑网络 功 能 和 结 构 连 接 的 内 在 活 动 已 被 证 明 是 当 代 神 经 科 学 研 究 的 一 个 重 要 目 标。 脑 电 图

(electroencephalogram,EEG)微状态能够观测到宽泛的频率成分,捕捉大脑活动的动态变化,以此为 GAD 诊断

的准确性提供一种新思路。 本文深入探讨 EEG 微状态特征,探讨 GAD 患者在大脑功能网络方面存在的异常

现象,旨在进一步为 GAD 患者提供明确诊断、优化治疗效果并提高医疗质量。
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　 　 【Abstract】　
 

The
 

incidence
 

of
 

generalized
 

anxiety
 

disorder
 

(GAD)
 

has
 

recently
 

been
 

increasing
 

year
 

by
 

year,
 

in
 

a
 

complex
 

social
 

environment.
 

The
 

diagnosis
 

of
 

GAD
 

currently
 

often
 

relies
 

on
 

DSM-5
 

and
 

ICD-10
 

criteria,
 

which
 

include
 

subjectivity
 

and
 

limitations.
 

Understanding
 

the
 

intrinsic
 

activity
 

of
 

brain
 

network
 

functions
 

and
 

structural
 

connectivity
 

is
 

an
 

important
 

goal
 

of
 

contemporary
 

neuroscience
 

research.
 

Electroencephalographic
 

microstates
 

are
 

capable
 

of
 

observing
 

broad
 

frequency
 

components
 

and
 

capturing
 

dynamic
 

changes
 

in
 

brain
 

activity,
 

thus
 

providing
 

a
 

novel
 

perspective
 

on
 

the
 

accuracy
 

of
 

GAD
 

diagnosis.
 

This
 

review
 

considers
 

the
 

electroencephalographic
 

microstate
 



features
 

and
 

explores
 

the
 

abnormalities
 

in
 

the
 

functional
 

brain
 

network
 

in
 

patients
 

with
 

GAD,
 

with
 

the
 

aim
 

of
 

providing
 

a
 

clear
 

diagnosis,
 

optimizing
 

the
 

therapeutic
 

efficacy,
 

and
 

improving
 

the
 

quality
 

of
 

medical
 

care
 

for
 

patients
 

with
 

GAD.
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　 　 广泛性焦虑障碍(generalized
 

anxiety
 

disorder,
 

GAD)是一种以焦虑为主要表现的精神障碍[1] ,
常伴有心悸、紧张、易怒、敏感、睡眠障碍等植物

神经症状,由于其发病程度被严重低估,经常会

出现诊断及治疗不足的情况。 据调查显示,在当

下复杂的社会环境中,尤其是新冠肺炎疫情过

后,人们生活、学习和工作等各方面压力增大,导
致 GAD 的患病率逐渐增加[2] 。 《柳叶刀》杂志于

2019 年在中国首次展开全国性精神障碍流行病

学调查,结果显示 GAD 的患病率是 4. 98%,在所

有类型的精神疾病中位列首位[3] 。 此外,该疾病

往往与其他疾病高度共存,随着病情发展,失眠、
抑郁、药物滥用的风险将明显增加,更甚者会患

上严重的身体疾病从而导致患者的生活质量下

降[4] ,给患者及其家庭、社会带来了严重的负担。
目前,GAD 的常规诊断主要根据 DSM-5 和

ICD-10 标准采用症状诊断法[5-6] 。 通常来说,医
生会根据心理评估工具、自我评估问卷和患者的

访话记录作出综合判断。 然而,这种评估方法存

在的问题也较为明显,比如会由于医生经验不足

或患者自身选择偏向出现强烈的主观性、诊断深

度不足、泛化性有限以及缺乏量化标准等[7-8] 。
故而,寻找可靠的诊断标志物、深入探究 GAD 的

发病机制已经成为目前研究的重点方向。 近年

来,随着数字技术的快速发展,神经影像学的进

步为揭示 GAD 患者大脑功能及其发病机制提供

了新的研究方向,吸引越来越多学者的关注[9-10] 。
因此,根据时间分辨率较高的多通道脑电图

(electroencephalogram,
 

EEG) 进行静息态微状态

分析有助于研究人员和临床医生全面了解大脑

皮层神经元的电生理活动,弥补传统诊断的局限

性,提高疾病的诊断准确率,并能综合探究 GAD
患者大脑结构及其功能状态[11] 。 本文从 EEG 静

息微状态的原理、EEG 在 GAD 中的临床应用及

进展方面进行综述,并对 EEG 静息微状态诊断

GAD 的未来进行展望。

1　 EEG 的设备特点及静息微状态

特征

1. 1　 EEG 的发展与特点

　 　 德国精神科医生 Hans
 

Berger 通过特制的电

极从人的头皮上采集到首个脑电信号[12] ,他将其

命名为 EEG,即脑电图。 随着计算机及相关科技

的发展,EEG 的通道数量已从最初的 1 ~ 2 位扩展

到多达 512 位,大幅提升了脑电记录的空间分辨

率。 然而,电极数量过多不仅增加了成本,而且

更大可能会形成噪声干扰[13] 。 为平衡空间分辨

率、测试时间和噪声控制,当前临床上最常用的

EEG 配置为 32 位或 64 位电极系统[14] ,这种方案

在优化效果与效率之间达到了较好的平衡。 此

外,EEG 设备各通道的信号采样率也从早期的

100
 

Hz 大幅提升到如今的 20
 

000
 

Hz,极大地改善

了采集信号的精度和质量。 更高的采样率使得

研究者能够捕捉到更细微的神经活动,揭示大脑

功能变化的更多细节。 为了确保电极能够有效

记录脑电信号,研究者通常会在受试者的头皮上

涂抹导电膏,这不仅提高了导电性能,还减少了

信号传输中的干扰,从而使脑电信号更加清晰、
稳定[15] 。 这些技术上的进步,不仅提升了 EEG
的实用性,还为临床诊断和科学研究提供了更加

可靠的工具,推动了神经科学和心理健康研究的

发展。
EEG 通过在头皮上放置电极,记录大脑皮质

中椎体神经元及其顶树突的突触后电位变化,来
探索神经元活动。 由于 EEG 具有极高的时间分

辨率,能够以毫秒级精度捕捉神经活动,这与神

经传导的时间尺度相匹配。 这种精确的时间分

辨率使 EEG 能够实时反映大脑在动态活动期间

的功能变化。 EEG 捕捉的自发脑电信号能够体

现大脑皮层神经元细胞群在进行自发性、节律性

的活动,这蕴含了大量的生理病理学信息,不仅

适用于研究正常脑功能,还能够检测异常活动,
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如癫痫发作、抑郁症、焦虑症等精神疾病的特征

性脑电模式[16-17] 。 由于其低成本、易操作以及灵

活的感兴趣区域配置,EEG 已被广泛应用于揭示

各种精神障碍类疾病的病因[18] 。 与此同时,通过

分析 EEG 信号的波幅、功率等参数绘制的 EEG,
已成为某些精神疾病的重要诊断工具[19] 。 综上,
由于 EEG 的无创性、简便性以及实时监测性等特

点使得其在神经科学和临床诊断领域中,尤其是

在探索精神病理学方面,发挥着不可替代的作用。
1. 2　 EEG 与其他神经影像技术的区别

　 　 近几十年来,神经影像技术的进步推动着脑

科学研究、脑认知技术的不断更新[20] 。 目前临床

上常用于检测和分析 GAD 的神经影像技术主要

涵盖了功能性磁共振成像 ( functional
 

magnetic
 

resonance
 

imagine,fMRI)、正电子发射计算机断层

扫描( positron
 

emission
 

tomography,PET)、结构磁

共振成像( structural
 

magnetic
 

resonance
 

imaging,
sMRI)、近红外光谱成像( functional

 

near-infrared
 

spectroscopy,fNIRS) 和 EEG,致力于从多个尺度

与维度深入揭示 GAD 患者大脑在功能与结构上

的异常表现。 其中,fMRI 虽然具有较高的空间分

辨率,但时间分辨率较低,并且容易受到多种干

扰因素的影响,限制了其在快速神经活动检测中

的应用[21-22] 。 PET 虽然空间分辨率同样出色,但
其存在一定的安全隐患,如需要注射放射性示踪

剂,且成本高昂,成像时间较长,不适合常规或频

繁使用[23-25] 。 fNIRS 通常用于任务状态下的大脑

活动检测,但其探测深度有限,难以捕捉到大脑

皮层的深层结构和皮层下核团的活动,临床应用

也相对较少,同时相关校正算法仍有待完善[26] 。
相较而言,尽管 EEG 存在空间分辨率较低、信噪

比稍差以及数据分析复杂等不足,但其在神经科

学研究和临床诊断中仍扮演着不可或缺的角

色[27] 。 首先,EEG 的时间敏感度强,不仅能够实

时记录大脑活动,还能发现一些隐藏的脑电信

号,及时反映大脑动态活动时的功能变化,在动

态监测神经活动、研究脑电节律以及诊断各类神

经和精神障碍等方面表现出独特的优势。 其次,
EEG 具有检测时间短、无创性、不存在安全隐患

等特点,使得患者更易接受。 此外,EEG 设备精

密,体积小巧,便于携带,可适用于临床环境、实
验室内等多种情境,进一步提升了其实用性[28] 。

因此,EEG 凭借其操作简便、成本较低、无创以及

检测耗时短等显著优势,在神经科学研究中占据

着重要位置,并在临床诊断中得以广泛应用,成
为研究大脑功能与疾病机制的关键工具之一[29] 。
1. 3　 EEG 静息微状态的特征

　 　 LEHMANN 等[30]于 1987 年首次将 8 ~ 12
 

Hz
频段的脑电活动自适应地细分为一系列暂时稳

定的、离散的头皮电位地图,并将其称为“微状态

(microstates)”。 具体而言,静息状态下的大脑自

发性宽频脑电活动 EEG 微状态可以通过限定的

头皮电场图来详尽描述。 这些头皮电场图能够

在极短的时间内(介于 60~ 120
 

ms)维持着一种相

对恒定的状态,随后快速变为另一个稳定的地形

图。 也就是说,EEG 微状态特指通过多通道脑电

图记录所获取到的头皮电场图中所呈现的全局

性特征模式[31] ,这些模式在时间维度上表现出一

种结构化的动态变迁过程。 相较于其他脑电信

号研究方法,EEG 微状态分析法特殊之处在于能

够同步纳入全部电极捕捉到的 EEG 信号,并据此

构建出对脑部功能状态的全局性、综合性表征。
这些短暂的拓扑稳定阶段揭示了头皮电位场的

瞬时变化,反映了神经元活动的全局协调性随时

间的动态变化。 微状态的研究使用多通道 EEG
阵列来捕捉大脑活动的亚秒级动态变化,这反映

了大脑处理信息的基本步骤,是实时大脑功能网

络活动的表现。 尽管没有外界刺激,不同的 EEG
微状态仍在不断切换,这表明大脑即便在静息状

态下,也并非简单的静止不动,而是在进行有组

织的内部活动,以优化其对未来刺激的反应能

力。 这种微状态的动态变化暗示了大脑以全局

神经元协调的方式运作。 EEG 微观状态中最经

典的地形图是通过地形聚类技术分为微状态 A、
B、C 和 D,分别与“听觉” “视觉” “显著性”和“注

意力”网络的激活有关[32] ,微状态特征(如持续

时间、发生率、覆盖率和转换概率)可作为精神和

神经系统疾病以及心理社会特征的神经标志

物[33-34] 。 微状态的切换可以看作是大脑内部不

同功能网络之间的协调与切换,为我们理解大脑

在不同认知或静息状态下的功能组织提供了重

要线索。 EEG 微状态因此成为揭示大脑实时功

能网络活动和探索认知功能及精神障碍机制的

重要工具。
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2　 EEG 微状态在 GAD 中的应用

2. 1　 EEG 微状态量化 GAD 的意义

　 　 EEG 微状态分析是一种近年来兴起的脑电

分析技术,旨在揭示多通道 EEG 地形图的全局拓

扑模式,具备高时间分辨率和良好的重测可靠

性,除了能够检测个体的高级认知功能,还能够

反映个体的反应及其情绪变化,在 GAD 的诊断和

治疗过程中展现出显著的潜力[11] 。 随着微状态

分析方法的不断发展与完善,其为脑电信号量化

提供了新的方法。 王海力等[35] 总结发现,不同脑

疾病和脑认知状态会直接影响 EEG 微状态的时

间序列特征,由此可见,EEG 微状态分析能够反

映脑电信号的多种神经生理学特征,已成为研究

脑疾病及认知产生原理和发展机制的有效方法。
还有研究表明,特定微状态的动态特征可以将自

闭症谱系障碍[36] 、 双相情感障碍[37] 、 意识障

碍[38] 、精神分裂症[39] ,以及抑郁症[40]的个体与健

康、典型发展人群样本区分开来。 总的来说,了
解自发 EEG 微状态的典型和非典型动态对于利

用微状态作为生物标志物以区分个体的心理健

康、疾病或认知功能至关重要,通过综合利用

EEG 微状态的多项特征信息有助于研究人员深

入理解疾病的发生与发展。
2. 2　 GAD 患者的 EEG 微状态特征

　 　 深入研究 GAD 状态下微状态的变化,有助于

我们全面理解该疾病的发生和发展过程。 通过

观察微状态随时间的动态变化,能够识别大脑网

络在不同状态下的表现,从而揭示潜在的病理生

理机制[41] 。 已有研究表明,健康个体的微观状态

A 持续时间较短,而 GAD 患者的 D 类微状态发生

频率显著增加,这一现象反映了 GAD 患者在大脑

网络连接性或神经活动的某些方面存在异常[42] 。
具体而言,这种变化可能表明患者在处理情绪、
认知和行为反应时,大脑功能网络的协调和整合

能力受到影响,从而影响整体心理健康。 这种理

解不仅有助于掌握 GAD 的具体表现,还可能为制

定更有效的干预和治疗策略提供理论依据。
不仅如此,既往研究揭示了 GAD 患者的多维

度 EEG 特征发生了显著的异常变化,且特定大脑

区域间的信息出现了异常交流[43] 。 同时也有脑

电研究者观察到,GAD 患者表现出 PSD 的 β 节

律显著增加和 α1 节律减少,同时所有频段中额叶

与其他脑区之间的远程功能连接 ( functional
 

connectivity,FC) 降低[44] 。 这些发现支持了先前

关于精神疾病中不连通性的假设,并进一步阐明

了异常时频 EEG 特征的分布模式, 这可能为

GAD 的自动诊断提供潜在应用。
同时也有学者基于离散 EEG 的连接网络研

究揭示了焦虑症亚型的一些同质性特征:在静息

状态下,GAD 表现出增强的网络复杂性和 θ 网络

效率,而社交焦虑障碍则显示出明显的强直性过

度兴奋,并扩展到任务相关的功能状态,也就是

说焦虑发作会导致 GAD 患者的 δ 和 β 连接网络

失调[45] 。 这说明从微观和宏观的 EEG 网络科学

视角重新审视与焦虑相关的病因、维持机制及治

疗,能够推动该领域的发展并深化对焦虑的理解。
2. 3　 EEG 微状态对 GAD 患者的病情评价

　 　 据研究显示,多样的心理状态与思维类型与

各类微状态拓扑结构间潜伏着相关性[46] 。 故而

有学者将微状态视为情感与认知构成的基本心

理生理学单位,并形象地称为“思想的原子” [47] 。
在这一理论框架下,意识流的主观连续性由所辨

识的“状态单元”所构成,正常与异常的内心状态

可能由此展现出各异的微状态序列模式。 依据

这一理论框架,得以借助微状态的频率、持续时

长以及序列组合来阐释 GAD 患者心理异常症状

及特殊行为模式的出现,进而迅速并精准地反映

患者的真实认知情况。 由于情绪波动与情感障

碍可能对患者微状态特征产生即时且同步的动

态变化,近年来,EEG 微状态分析技术已成为探

测大脑活动潜在异常状态的重要工具,并得到了

广泛应用。
根据以上国内外研究,通过监测微状态的变

化,临床医生可以更准确地评估患者的病情,进
而优化治疗方案,监测治疗效果。 这不仅提高了

对 GAD 的诊断精确性,也为个性化治疗提供了重

要依据。 因此,EEG 微状态的研究不仅丰富了我

们对 GAD 的理解,还有助于推动相关领域的发

展,为患者带来更好的治疗效果。

3 　 EEG 微状态在评估 GAD 时的

不足

　 　 综上所述,EEG 在辅助诊断方面展现出一定
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的潜力,通过 EEG 评估疾病的病程可以帮助医生

及时干预,并预测疾病的治疗效果。 然而,目前

在头皮区域多通道 EEG 信号的采集与预处理技

术中仍存在一些问题。 首先,头发的遮蔽会影响

EEG 信号的质量,使得信号容易受到身体活动、
吞咽、眨眼等因素的干扰,从而产生伪迹[48] 。 虽

然目前已有去除伪迹的相关技术,但对于 EEG 想

要广泛应用到临床中仍会受到些许限制。 其次,
由于结果的不稳定性和个体差异性,大多数研究

仍然局限于实验室环境,真正能直接用于临床诊

断的案例较少。 本文从知网、PubMed 和 Web
 

of
 

Science 数据库检索以获取符合条件的记录。 使

用搜索词“GAD,EEG
 

and
 

microstate”或“brain
 

and
 

microstate”或“GAD
 

and
 

EEG”。 时间范围为 2000
年 1 月 1 日至 2024 年 10 月 20 日。 对系统搜索

得到的标题和摘要进行筛选,以确定可能被纳入

分析的潜在研究。 经筛选归纳,目前仅有几篇文

献与之相关,且文章标准不一,对临床参考意义

不大。
故而,关于 GAD 的微状态特征,学界尚未达

成明确且一致的界定,并且目前尚缺乏自动化辅

助诊断的模型设计与开发所需的技术指导,以至

于临床上对于 GAD 的早期识别与精准诊断仍面

临显著挑战。 因此,未来的研究应致力于填补这

一空白,通过发展静息态下的 EEG 微状态研究,
构建更为有效的诊断和治疗模型,以进一步提升

GAD 的临床诊断能力和治疗效果。 这将为医生

提供更加可靠的工具,同时帮助 GAD 患者改善健

康状况,并推动焦虑症相关研究的深入发展。

4　 总结与展望

　 　 随着神经电生理学技术与计算机科学的不

断发展,具有高时间分辨率的 EEG 作为一种先进

的神经影像学技术,逐渐成为获取大规模神经元

网络功能实时动态信息的核心工具。 尽管是在

头皮上进行信号采集,但仍能反映大脑深部神经

元的活动。 在亚秒级的时间精度上,EEG 微状态

能够描述头皮电位地形图的准稳态特征,既保留

了脑电信号的时域变化信息,又展示了分布在头

皮上的电位空间特性。 EEG 微状态反映了神经

元之间的协调性和信息处理过程,通过解决如何

有效捕捉和解读大脑内部动态活动的问题,使得

经过分析的脑电信号能够从解剖学上解释大脑

活动,具备潜在的神经生理学相关性,其序列中

蕴含大量的病理语义内容以此为 GAD 的诊断和

治疗开辟了新的可能。
尽管 EEG 在 GAD 的辅助诊断方面展现出潜

力,但由于其不稳定、个体差异较大,在技术和应

用层面仍存在一定不足。 因此,未来可以考虑结

合 EEG 分析、心理学和神经功能影像学等方法,
深入探讨 GAD 的发病机制和治疗策略。 这将有

助于填补现有研究的空白,推动 EEG 微状态研究

的进一步发展,为理解 GAD 患者情绪背后的神经

机制提供了一条全新的解释路径,从而提高 GAD
的临床诊断和治疗效果,为患者提供更优质的医

疗支持。
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