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　 　 如今ꎬ大学生面临来自各个方面的压力ꎬ如学业

繁重、就业竞争及人际关系等ꎬ并由此引发严重的睡

眠障碍[１] ꎮ 有研究表明ꎬ大学生睡眠问题发生率为

１０.２％ ~ ４２.９３％[２－３] ꎬ并对学业表现ꎬ生活质量及身心

健康造成影响[４] ꎮ 睡眠问题的影响因素可归纳为躯

体不适以及疼痛等生理因素ꎬ焦虑、抑郁等心理因素ꎬ
噪音等环境因素 ３ 点[５－７] ꎮ 以往研究表明ꎬ抑郁状态

下个体出现睡眠障碍的概率最高可达 ８０％[８] ꎬ同时睡

眠障碍对于抑郁也有较高的预测作用[９] ꎮ 睡眠障碍

和抑郁作为个体最常见的精神障碍[６] ꎬ对身心健康、
社会功能及其生活质量带来更为严重的危害ꎬ因此ꎬ
对抑郁大学生睡眠障碍的干预研究则尤为紧迫ꎮ

正念认知疗法( ｍｉｎｄｆｕｌｎｅｓｓ￣ｂａｓｅｄ ｃｏｇｎｉｔｉｖｅ ｔｈｅｒａ￣
ｐｙꎬＭＢＣＴ)是 Ｒｏｓｅｎｚｗｅｉｇ 等[１０]在正念减压疗法的基础

上ꎬ引入认知行为疗法而形成的用于防止抑郁症周期

性复发的心理疗法ꎮ 相关研究表明ꎬ正念认知疗法对

慢性疼痛、心身疾病、抑郁、焦虑及心理疾病都有较好

的干预效果[１１] ꎮ
综上所述ꎬ睡眠问题的影响因素与正念认知训练

效果之间存在一定交叉重叠联系:一方面ꎬ躯体不适

与疼痛是睡眠问题中最常见的生理因素之一ꎬ 而

ＭＢＣＴ 对疼痛及躯体疾病有显著干预效果ꎻ另一方面ꎬ
抑郁、焦虑是引起睡眠障碍的重要因素ꎬ同时正念认

知疗法对于负性情绪具有一定的改善作用ꎮ 本次研

究旨在探讨 ＭＢＣＴ 对于抑郁倾向大学生睡眠障碍干

预效果的有效性及其心理机制ꎬ为改善学生睡眠问题

提供参考ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 采用整群抽样方法ꎬ于 ２０１７ 年 １０ 月 ６—
１１ 日使用抑郁自评量表[１２]和匹茨堡睡眠量表[１３]对山

西省某高校大一学生进行筛查ꎮ 纳入标准:抑郁量表

标准分>５３ 分ꎬ匹茨堡睡眠质量指数量表得分>７ 分ꎮ
对符合标准的被试采用自愿原则进行访谈ꎬ通过访谈

排除以下被试:(１)近 １ 年内曾有过正念训练者ꎻ(２)
正在服用精神类治疗药物者ꎻ(３)睡眠问题的原因为

躯体类疾病者ꎻ(４) 伴随其他严重心身疾病障碍者ꎮ
最终筛选出符合标准的 ８０ 名被试ꎬ详细告知研究目的

及具体要求后ꎬ自愿签署知情同意书ꎮ 对 ８０ 名被试采

用随机分组原则ꎬ分为试验组和对照组ꎬ每组 ４０ 名ꎮ
试验组和对照组均有 ３５ 名被试进入数据分析ꎮ 其中
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试验组男生 ７ 名ꎬ女生 ２８ 名ꎻ对照组男生 ９ 名ꎬ女生

２６ 名ꎮ ２ 组在性别、是否独生子女及户籍所在地差异

均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 本研究严格遵循保

密原则和自愿原则ꎬ保护被试隐私ꎬ并且此研究已通

过学校伦理审查委员会审查ꎮ
１.２　 工具

１.２.１ 　 抑郁自评量表 ( Ｓｅｌｆ￣Ｒａｔｉｎｇ Ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ Ｓｃａｌｅꎬ
ＳＤＳ) [１２] 　 由 Ｚｕｎｇ 编制ꎬ通过自评方式评估个体过去

１ 周抑郁情绪的主观体验ꎮ 该量表含有 ２０ 个项目ꎬ分
为 ４ 个维度ꎬ采用 １ ~ ４ 的 ４ 个等级评分ꎬ各条目原始

得分相加即为粗分ꎬ将原始分乘 １.２５ 换算成标准分ꎮ
一般来说ꎬ得分越高ꎬ抑郁程度越严重ꎬ得分<５３ 分为

正常ꎮ 该量表 ４ 个因子的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数为 ０.８７ ~ ０.
９８ꎮ 本次研究中进行干预前后效果比较时ꎬ均采用总

体条目均分ꎮ
１.２. ２ 　 匹兹堡睡眠质量指数量表 ( Ｐｉｔｔｓｂｕｒｇｈ Ｓｌｅｅｐ
Ｑｕａｌｉｔｙ ＩｎｄｅｘꎬＰＳＱＩ) 　 由 Ｂｕｙｓｓｅ 等编制ꎬ并于 １９９６ 年

由刘贤臣等[１３]进行汉化修订ꎬ修订后的问卷已被证实

具有良好的信、效度ꎮ 修订版的量表包括 ５ 个他评条

目和 ９ 个自评条目ꎬ所有条目均采用 ０ ~ ３ 的 ４ 个等级

计分ꎬ各条目相加为量表总分ꎬ得分越高表明睡眠质

量越差ꎮ 在我国通常以 ＰＳＱＩ 总分>７ 作为成人睡眠质

量问题的参考临界值[１３] ꎮ 本研究使用的量表 Ｃｒｏｎ￣
ｂａｃｈ α 系数为 ０. ７２ꎮ 为便于比较ꎬ均采用总体条目

均分ꎮ
１.２.３　 五因素正念量表(Ｆｉｖｅ Ｆａｃｅｔ Ｍｉｎｄｆｕｌｎｅｓｓ Ｑｕｅｓ￣
ｔｉｏｎａｉｒｅꎬＦＦＭＱ) [１４] 　 由 Ｂａｅｒ 等编制ꎬ后于 ２００９ 年由

邓玉琴等进行汉化修订ꎬ修订后的中文版本包含 ３９ 道

题目ꎬ分为 ５ 个维度:观察、描述、有知觉运动、不判断

和不反应ꎬ采用 ５ 级评分ꎬ ５ 个因子的内部一致性

Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数为 ０.４５ ~ ０.８４ꎬ同时该量表中文版在大

学生群体中已被证实具有较好的信、效度ꎮ
１.２.４　 生理指标　 通过 Ｉｎｆｉｎｉｔｉ ３０００Ａ 型多参数生物

反馈仪进行采集ꎬ指标包括 α 波、 θ 波、 β 波、肌电、
ＢＶＰ 和皮电(ＳＣ)ꎮ
１.３　 干预方案　 ２ 组被试于 ２０１７ 年 １０ 月 １９—２１ 日

接受前测ꎬ前测包括采集脑电ꎬ并填写各量表ꎮ

于 ２０１７ 年 １０ 月 ２２ 日开始ꎬ对试验组被试进行 １
周的正念相关讲座ꎬ及为期 ８ 周的团体正念训练ꎬ在此

阶段空白对照组不进行任何干预ꎮ 具体干预措施如

下:第 １ 周ꎬ试验组主要参与正念和冥想的相关讲座ꎬ
对正念认知训练有大致了解ꎻ第 ２ 周ꎬ正式进入为期 ８
周的正念训练ꎬ进行简单训练以培养正念意识ꎬ让训

练者了解正念相关概念及其核心思想ꎬ并进行正念进

食的练习ꎻ第 ３ 周ꎬ重新关注自己的身体ꎬ进行身体扫

描训练ꎬ并对正念进食经验进行回顾ꎻ第 ４ 周ꎬ对正念

觉察呼吸、３ ｍｉｎ 呼吸空间和正念运动进行培训ꎬ学会

控制大脑自动化思维的过程ꎻ第 ５ 周ꎬ对正念行走和正

念觉察想法进行训练ꎬ使被试能够时刻关注当下ꎬ关
注自己内心想法的由来ꎬ保持接纳的态度ꎻ第 ６ 周ꎬ进
行正念静坐呼吸训练ꎬ学会不加判断与评价ꎬ接纳当

下ꎬ接纳自己ꎻ第 ７ 周ꎬ进行友善禅修ꎬ延续习惯破除训

练ꎬ进一步引导被试关注当下ꎬ减少自动化思维ꎻ第 ８
周ꎬ根据自身情况制定训练计划并与 ３ ｍｉｎ 呼吸空间

技术相结合ꎬ进一步巩固正念意识ꎬ更好应对困难ꎻ第
９ 周ꎬ对过去 ７ 周的训练进行总结和交流ꎬ并学会将所

学知识应用于未来ꎮ
正念训练结束 ３ 个月后(２０１８ 年 ３ 月 １７ 日—１９

日)ꎬ对 ２ 组被试进行与前测相同的量表及生理指标

采集的后测ꎮ
１.４　 统计学处理　 采用 ＳＰＳＳ ２２.０ 软件进行统计ꎬ对
干预前后 ２ 组的各项指标结果进行 ｔ 检验ꎬ检验水准

为 α＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

干预前 ２ 组各项指标组间比较差异均无统计学意

义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 干预后试验组得分均高于干预前

及对照组ꎬ差异均有统计学意义(Ｐ 值均< ０.０１)ꎮ 对

照组干预前后得分无统计学意义ꎮ 干预后试验组与

对照组比较ꎬ睡眠总分、抑郁总分试验组低于对照组ꎬ
正念均分高于对照组 ( ｔ 值分别为 － １７. ４５ꎬ － ６５. ６７ꎬ
２１.０７ꎬＰ 值均<０.０１)ꎻ各项生理指标 ２ 组干预后差异

均有统计学意义 ( ｔ 值分别为 ５１. ０８ꎬ １８. ４２ꎬ ２０. ７１ꎬ
－６３.２２ꎬ－２１.０７ꎬ－２８.７１ꎬＰ 值均<０.０１)ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 干预前后 ２ 组间各项指标得分比较(ｘ±ｓ)

组别 干预前后 人数 统计值 睡眠总分 抑郁均分 正念均分 α 波 β 波 θ 波 肌电 ＢＶＰ ＳＣ
试验组 前测 ３５ ２.０１±０.９３ ２.５７±１.５１ ３.１２±１.６８ ２.８３±１.７１ ７.８１±０.８９ ２.９７±０.６２ １２.６７±０.９２ ８.２２±１.５８ ５.７７±０.６２

后测 ３５ １.０２±０.９６ ２.３３±１.４５ ３.２３±１.５３ １０.０８±１.５９ ３.７５±１.００ ９.２６±０.６９ ８.２３±０.８４ ７.０４±１.５５ ３.４２±０.４７
ｔ 值 ８.９９ ３.０５ －３.００ －６.２５ ４.２２ －３.７８ ５.９８ ５.４１ ３.９８
Ｐ 值 ０.００ ０.０１ ０.０１ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００

对照组 前测 ３５ １.９８±０.９３ ２.６０±１.６３ ３.０３±１.８７ ２.８３±１.９１ ７.１８±０.９３ ３.３０±０.７３ １２.４０±０.７４ ６.５８±０.８７ ５.２２±１.７１
后测 ３５ １.６９±０.９５ ２.６１±１.７５ ３.０１±１.８５ ８.１２±１.６５ ３.０６±０.６９ ７.４２±０.８６ １１.９８±０.８５ ５.４１±０.７５ ５.４６±１.７０

ｔ 值 ０.９２ －０.３１ ０.７２ －０.０２ ０.９２ －１.０３ １.３２ －１.４６ －０.７７
Ｐ 值 ０.３６ ０.７７ ０.５０ ０.９２ ０.３４ ０.５２ ０.４３ ０.３３ ０.５９
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３　 讨论

本研究发现ꎬ试验组在经过正念认知训练后ꎬ抑
郁水平下降、睡眠问题得到较好缓解ꎬ而对照组干预

前后各项指标无改变ꎬ提示正念认知训练对睡眠问题

的改善有积极作用ꎮ 与国内外研究结果一致[１５－１６] ꎮ
已有研究结果表明ꎬ个体正念水平与睡眠问题高度相

关ꎬ但因果关系尚不明确ꎮ 本研究发现ꎬ试验组干预

后正念水平明显高于干预前ꎬ而对照组干预前后正念

得分差异无统计学意义ꎬ说明睡眠问题改善源于正念

水平提升ꎬ不仅对已有研究结果提供佐证和支持ꎬ同
时明确二者之间的因果关系ꎬ即增加正念水平可使睡

眠质量得到改善ꎮ 本次研究发现ꎬ试验组干预后抑郁

得分低于干预前ꎬ而对照组干预前后得分却无明显改

变ꎬ说明正念训练对睡眠问题的改善可能与降低抑郁

情绪的心理中介机制有关ꎮ Ｖａｌｅｒｉｏ 等[１７]研究也证实ꎬ
正念认知训练通过提升个体情绪调节能力ꎬ不仅可改

善个体情绪状态ꎬ同时可使个体睡眠质量显著提高ꎬ
说明 ＭＢＣＴ 干预训练通过提升正念、降低抑郁来改善

睡眠质量的心理中介机制具有跨文化一致性ꎮ
ＭＢＣＴ 对于睡眠问题改善还可能与脑功能改善的

生理机制有关ꎮ 本实验中ꎬ试验组干预后 α 波、θ 波得

分高于干预前ꎬ而对照组干预前后得分无显著改变ꎮ
α 波、θ 波对于个体睡眠质量具有一定的预测作用ꎮ
因此ꎬ本次干预后被试睡眠质量的提高可能与 ＭＢＣＴ
对 α 波、θ 波功能改善有关ꎮ Ｔａｋａｈａｓｈｉ 等[１８]研究也得

出了类似结论ꎮ 另外ꎬ本研究还发现ꎬ试验组后测 β
波、肌电、皮电和 ＢＶＰ 得分低于前测ꎬ而对照组前后测

得分之间差异无统计学意义ꎮ β 波、肌电、皮电和

ＢＶＰ 作为提示个体紧张程度和放松状态的重要指标ꎬ
得分显著降低表明正念认知训练能够降低个体紧张

程度ꎬ更利于建立和保持放松状态ꎬ并减少负性情绪

体验ꎬ改善睡眠问题ꎮ 已有研究表明ꎬＭＢＣＴ 能够激活

副交感神经系统ꎬ对交感神经系统进行抑制ꎬ促使肌

电、皮电和 ＢＶＰ 降低ꎬ达到利于入睡的放松状态[１９] ꎮ
ＭＢＣＴ 能有效改善生理状况ꎬ促进身体放松ꎬ从而促进

睡眠ꎮ
虽然本研究证实正念认知训练对睡眠质量的改

善具有显著效果ꎬ并进一步对其可能存在的心理、生
理机制进行初步探讨ꎬ拓展正念干预研究的领域ꎮ 但

是本次研究也存在以下局限:一方面ꎬ生理指标与睡

眠问题之间是因果关系ꎬ还是由于抑郁而导致的共存

现象ꎬ该问题还需今后进一步实验研究证实ꎻ另一方

面ꎬ本研究将抑郁自评量表高分者作为研究对象ꎬ被
试选取较为单一ꎬ建议今后分别比较 ＭＢＣＴ 对高、低
抑郁水平大学生睡眠问题的干预效果ꎬ从而针对其心

理机制进行更加深入的探讨ꎮ
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