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摘  要 

脑电微状态是一种基于脑电图的分析方法，通过识别脑电活动的短暂稳定模式来揭示大脑的动态功能状

态。近年来，脑电微状态在精神障碍的研究中得到了广泛关注，因其具有成为客观生物标志物的潜力，

能够为精神障碍的诊断和治疗提供新的视角。本文综述了脑电微状态在精神障碍领域的应用进展，探讨

了其在早期识别、跨诊断与共病性研究及治疗效果评估中的潜在价值。尽管脑电微状态具有重要的应用

前景，但其在实际应用中仍面临诸多挑战。聚类算法和标记标准的选择、患者特征以及精神障碍的异质

性等因素均可能影响其可靠性和有效性。本文通过系统梳理现有研究，分析了这些因素对脑电微状态应

用的影响，并探讨了未来研究的方向，以期为未来的研究和临床应用提供参考。 
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Abstract 
Electroencephalographic (EEG) Microstates are an analytical method based on EEG that identifies 
transient stable patterns of brain electrical activity to reveal the dynamic functional states of the 
brain. In recent years, EEG Microstates have garnered significant attention in the study of psychiat-
ric disorders due to their potential as objective biomarkers, offering new insights into the diagnosis 
and treatment of these conditions. This review summarizes the progress of EEG Microstates in the 
field of psychiatric disorders and explores their potential value in early identification, transdiag-
nostic research, comorbidity research, and treatment effect assessment. Despite the promising 
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application prospects of EEG Microstates, several challenges remain in their practical use. Factors 
such as clustering algorithms and labeling criteria, clinical characteristics of patients, and the het-
erogeneity and complexity of psychiatric disorders can all influence their reliability and effective-
ness. This review systematically examines the existing research to analyze the impact of these fac-
tors on the application of EEG Microstates and discusses future research directions, with the goal of 
providing a reference for future studies and clinical applications. 
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1. 引言 

精神障碍是全球范围内公共卫生领域的重大挑战之一。世界卫生组织数据显示，全球约 10 亿人受精

神或神经类疾病困扰，抑郁症、焦虑症、精神分裂症等常见精神障碍的患病率逐年攀升，已成为致残和

疾病负担的主要来源之一(World Health Organization, 2022)。然而，精神障碍的诊断至今仍主要依赖于临

床症状的主观评估，缺乏客观的生物学标志物。这种依赖症状描述的诊断存在诊断异质性高、共病现象

复杂等问题。在此背景下，寻找能够表征大脑功能异常的生物标志物，成为精神医学和临床心理学研究

的重要方向。 
脑电图(Electroencephalogram, EEG)作为无创、高时间分辨率的神经电生理技术，长期被视为探索大

脑动态活动的重要工具。传统 EEG 分析主要聚焦于频谱特征，而微状态分析则通过识别头皮电位地形图

的短暂稳定状态(通常持续 60~120 ms)，揭示大脑网络的动态重组规律(Lehmann et al., 1987)。经典研究将

静息态 EEG 微状态划分为四类，即微状态 A、B、C 和 D (见图 1)，分别对应功能磁共振成像(functional-
magnetic resonance imaging, fMRI)识别的听觉、视觉、凸显和注意网络(Britz et al., 2010)，这一模型成为

后续研究的基础。 
在微状态分析中，最常使用持续时间、覆盖率、出现频率和转换概率等参数的变化来描述大脑状态

变化(Michel & Koenig, 2018)。持续时间是特定微状态保持稳定的平均时间长度，反映某类微状态的稳定

性。覆盖率指特定微状态的持续时间占总持续时间的百分比，反映某类微状态的主导地位。出现频率指

某一微状态每秒占优势的平均次数，反映该类微状态的活跃程度。微状态之间的转换概率是非随机的，

揭示微状态之间的动态关系(Khanna et al., 2015)。 
近年研究表明，微状态参数精神障碍患者中表现出显著特异性，其作为生物标志物存在巨大潜力。

最早使用脑电微状态对精神障碍进行诊断的研究可以追溯到 1999 年，Koening 等研究者发现精神分裂症

患者在静息状态下脑微状态存在异常表现，尤其是 D 类微状态的持续时间缩短与偏执症状的严重程度相

关(Koenig et al., 1999)。另一项早期研究也针对精神障碍患者异常脑电微状态，发现精神分裂症患者的微

状态持续时间缩短主要集中在 B 类和 D 类，而 A 类和 C 类微状态的出现频率增加。这种选择性的缩短

和出现频率增加可能反映了患者在某些思维操作类别中的信息处理过早终止。此外，微状态语法的紊乱

表明患者在微状态序列组织上存在异常，这可能与脑功能组织受损有关(Lehmann et al., 2005)。此后，该

领域对多种精神障碍都展开了丰富研究。系统梳理脑电微状态在精神障碍诊断中的现状及问题，可以为

优化临床诊断及探索神经机制提供一定参考。 
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Figure 1. EEG microstates: A, B, C, and D (adapted from Khanna et al., 2015) 
图 1. 脑电微状态 A, B, C, D (摘自 Khanna et al., 2015) 

2. 脑电微状态的原理与方法 

2.1. 脑电微状态的分析流程 

完整的脑电微状态的分析流程通常包括以下几个关键步骤。 

2.1.1. 数据预处理 
脑电微状态分析的首要步骤是对原始脑电图数据进行预处理，以确保数据质量满足后续分析的要求。

预处理过程通常包括滤波、去除伪迹和分段等操作。滤波操作旨在去除 EEG 信号中的高频噪声和低频漂

移，常用的滤波范围为 0.1 Hz 至 30 Hz。随后，通过独立成分分析等方法去除眼动、肌肉活动等伪迹信

号，以提高数据的信噪比。最后，将连续的 EEG 数据分割成若干个时间窗口，为后续的微状态分析做好

准备。 

2.1.2. 计算全局场功率(Global Field Power, GFP) 
预处理后的 EEG 数据需计算全局场功率，其定义为所有电极值的标准差，能够反映大脑活动的整体

强度(Lehmann & Skrandies, 1980)。GFP 的计算有助于识别脑电活动的显著变化点，为微状态的提取提供

依据。从 GFP 时间序列中提取局部最大值点，这些峰值点对应的脑电拓扑图被认为是信噪比较高、脑电

拓扑图相对稳定的点，可作为后续微状态模式提取的候选样本。 

2.1.3. 微状态模式提取 
基于提取的 GFP 峰值点对应的脑电拓扑图，采用聚类分析方法提取微状态模式。常用的聚类算法包

括 K 均值算法、原子凝聚层次聚类以及独立成分分析等。通过将相似的脑电拓扑图归为一类，得到若干

个具有代表性微状态模式。一般而言，静息态 EEG 数据可提取 4 个主要的微状态模式，即经典的 A、B、
C 和 D 四类，但根据研究目的和数据特点，也可选择其他数量的微状态模式。聚类分析的结果需经过验

证，以确保微状态模式的稳定性和可靠性(Tarailis et al., 2023)。 

2.14. 微状态序列拟合 
将每个时间点的脑电拓扑图与提取的微状态模式进行相似性比较，根据相似性分配最匹配的微状态

标签，从而得到微状态序列。为了减少噪声影响，提高微状态序列的稳定性，通常需要对序列进行时间

平滑处理，如采用中值滤波或移动平均等方法。 

2.1.5. 微状态特征提取 
从微状态序列中提取一系列特征，即引言中提到的持续时间、出现频率、时间覆盖率和转换概率等

参数。对提取的微状态特征进行统计分析，比较不同组别或条件下的差异，可探讨微状态与认知或精神

障碍之间的关系。常用的统计方法包括 t 检验、方差分析等。 
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2.2. 脑电微状态的生理机制 

2.2.1. 神经元活动和皮质网络 
脑电微状态产生于跨皮层区域的神经元的协调活动，这种协调活动使得整个头皮电极信号能够以一

种全脑模式协调一致地活动，并生成准稳定的脑电微状态。不同的脑电微状态，正是由大脑中不同组合

的神经元群体的协调活动所产生的。这些神经元群体分布在大脑的各个皮质区域，包括额叶、顶叶、枕

叶和颞叶等，它们通过轴突连接形成复杂的神经网络。在静息状态下，大脑各神经元组合活动之间并非

处于静止状态，而是进行着快速的切换(Koenig et al., 2002)。这种快速切换在脑电微状态的时间序列中表

现为不同的微状态之间的相互转换。每一次微状态的转换，都可以理解为代表了不同神经网络的激活顺

序。当精神障碍患者这种神经元活动和皮质网络的协调机制受到干扰或破坏时，就可能导致脑电微状态

的异常。 

2.2.2. 神经传递与兴奋-抑制平衡 
脑电微状态的生成不仅依赖于神经元的协调活动，还受到大脑内兴奋性和抑制性神经传递的精细调

控。近年来的研究表明，脑电微状态的动态变化与神经元群体的兴奋-抑制平衡密切相关。这种平衡主要

由谷氨酸(主要的兴奋性神经递质)和 γ-氨基丁酸(gamma-aminobutyric acid，GABA，主要的抑制性神经递

质)的相互作用维持。Rajkumar 等人(2021)发现，在静息态条件下，GABA 受体的活动对脑电微状态的形

成和转换起着主导作用。此外，GABA 能神经传递的增强(如通过劳拉西泮给药)会显著改变脑电微状态

的动态特性，包括神经元群体的大小、功能寿命和稳定性(Fingelkurts et al., 2004)。这些研究结果提示，

脑电微状态的生成和转换可能更多地反映了大脑抑制性神经传递的动态变化，而不是单纯的兴奋性活动。

精神障碍患者中，这种由 GABA 能神经传递维持的兴奋–抑制平衡可能受到干扰，从而导致脑电微状态

的异常。 

3. 脑电微状态在精神障碍研究中的多维应用 

3.1. 精神障碍的早期识别与诊断 

早期识别是精神障碍治疗的关键。研究发现，在精神分裂症的研究中，患者即使在疾病早期也表现

出微状态 A 和 B 的平均持续时间和覆盖率显著增加，这可能反映了其默认模式网络的异常激活(da Cruz 
et al., 2020)。此外，抑郁症患者表现出微状态 C 的出现频率显著降低，这可能反映了其情绪调节功能的

早期损害(Che et al., 2025)。另一项针对首发、未经药物治疗的青少年抑郁症患者的脑电微状态研究表明，

青少年抑郁症患者的微状态 B、C 和 D 的持续时间显著延长。微状态 A 和 C 的出现频率显著降低，而微

状态 B 的出现频率显著增加。微状态 A 和 C 的覆盖时间显著降低，而微状态 B 和 D 的覆盖时间显著增

加(Zhao et al., 2022)。这些异常可能与抑郁症患者在自我反思和内外环境监测方面的功能障碍、认知评估

情境的困难、视觉处理功能障碍以及注意功能障碍等有关。对于重度抑郁症患者来说，脑电微状态异常

还反映在转换概率的变化，患者微状态 A→D 和 C→D 的转换概率显著降低，而微状态 A→B 和 C→B 的

转换概率显著增加(He et al., 2021)。这表明抑郁症患者的脑网络动态变化与健康对照组不同。对于自闭症

儿童进行的脑电微状态研究表明，在闭眼静息状态下，微态 C 的持续时间增加和出现频率降低，这可能

反映了 ASD 中显著性网络的异常活动(Nagabhushan Kalburgi et al., 2020)。 
总的来说，脑电微状态在精神障碍早期识别的研究中涉及的类型较少。这在一定程度上与被试群体

的获取难度有关。一方面，儿童和青少年的心理和生理仍在发育中，其参与研究的意愿和配合度相对较

低，家长也可能因担心研究对孩子的潜在影响而不愿让孩子参与(Rodriguez et al., 2006)。另一方面，伦理

审查对儿童和青少年参与研究的要求更为严格，进一步增加了招募难度(郭春彦等，2021)。同时，青少年
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抑郁症的研究相对较多，也与这一群体的特殊性有关。青少年抑郁症的早期症状容易被忽视，且其发病

率呈上升趋势，对个体的学业、社交和人格发展影响深远(Thapar et al., 2022)。若未及时干预，可能导致

严重后果。因此，脑电微状态对于精神障碍的早期识别需要更多研究，以期找到更准确的早期诊断指标

和干预靶点，早期识别有助于为疾病的早期干预提供依据。 

3.2. 精神障碍的跨诊断与共病性研究 

跨诊断是指在不同疾病之间寻找共同的症状、机制或治疗方法。这种研究方法不局限于单一疾病的

诊断，而是关注不同疾病之间的共性，以便更好地理解疾病的本质和开发更有效的治疗策略(Dalgleish et 
al., 2020)。脑电微状态在跨诊断研究领域也做出了贡献。研究发现，强迫症和精神分裂症患者表现出相同

的微状态 C 类的覆盖率增加，微状态 D 类的平均持续时间和覆盖率减少(Thirioux et al., 2023)。Wang 等

人(2021)同时研究了精神分裂症患者、双相情感障碍患者和健康对照组的脑电微状态，发现双相情感障碍

患者存在 A、B 类微状态异常特征，精神分裂症患者的四类微状态都存在异常特征。这些特征可能提示

精神分裂症患者和双相情感障碍患者在神经资源分布和影响不同活动状态之间的适时转换方面存在潜在

的异常。另一项研究以 135 名早期精神病患者为对象，发现微状态 D 类的减少可能是精神分裂症与自闭

症谱系障碍共病的一个潜在标志(Iftimovici et al., 2023)。共病性是指同一患者同时存在两种或多种疾病或

病症的现象(Feinstein, 1970)。Cao 等人(2024)研究了抑郁症伴失眠患者的脑电微状态特征，并探讨其与单

纯抑郁症患者及健康对照组之间的差异。抑郁症伴失眠患者微状态 B 类的出现频率显著低于单纯抑郁症

患者，且与睡眠质量呈负相关，可能反映了视觉网络的异常活动。微状态 C 在抑郁症伴失眠患者组中与

睡眠质量相关，而在单纯抑郁症患者组中与抑郁症状的严重程度相关，可能反映了情绪失调和消极认知

的神经动态基础。一项针对癫痫共病焦虑抑郁状态患者的脑电微状态研究表明，与癫痫无焦虑抑郁患者

相比，癫痫共病焦虑抑郁状态患者病程更短，癫痫发作频率更高，且微状态 C 类出现频率减少(颜蓉，

2023)。说明癫痫控制不佳的患者更容易出现焦虑、抑郁等不良情绪。 
对精神障碍共病性或跨诊断研究有助于我们更深入了解多种精神障碍的共同缺陷或特殊缺陷，进而

更精准地对疾病进行诊断或治疗。目前，脑电微状态对于跨疾病诊断的研究日渐增多，但对于共病性研

究还较少，未来研究可以探究更多共病患者的脑电微状态异常特征。 

3.3. 精神障碍的治疗效果评估 

有效治疗是精神障碍诊断的最终目标。一些治疗技术的使用，如物质使用障碍患者在接受反复经颅

磁刺激干预后，微状态A类的平均持续时间、出现频率和覆盖率相较于干预前显著增加(Ding et al., 2023)。
这些参数的显著改善不仅表明了患者神经生理功能的恢复，还可能与患者的行为和认知改善相关。难治

性抑郁患者，即对两种或以上抗抑郁药物无反应的抑郁症患者，在接受电休克治疗后状态 A 持续时间增

加，微状态 C、D 出现频率降低，这些变化与治疗反应和自我报告的抑郁症状改善相关(Atluri et al., 2018)。
这些结果支持了电休克治疗的抗惊厥假说，即电休克治疗技术通过激活抑制机制来抑制抑郁症中过度活

跃的脑网络。除了技术治疗，不同精神障碍患者对药物治疗的反应也与其微状态动态特征密切相关。通

过分析首发未治疗抑郁症患者的脑电微状态，Lei 等人(2022)发现其在治疗前表现出微状态 D 持续时间缩

短和微状态 A、B 出现频率增加等异常特征，而在选择性 5-羟色胺再摄取抑制剂(selective serotonin reuptake 
inhibitors, SSRI)治疗后这些特征趋于正常。另一项研究使用同类药物，探究该药物对重度抑郁症患者的治

疗效果，还发现了脑电微状态的转换概率发生了显著变化，这些变化可能反映了大脑在功能上的重新组

织和优化(Yan et al., 2021)。具体来说，治疗后微状态 A→C 的转换概率显著增加，表明大脑能够更有效

地在不同认知和情感处理状态之间切换，这可能与认知功能的改善有关。同时，微状态 B 到 C 和 D 的转
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换概率降低，可能意味着大脑减少了对某些情绪或注意力相关状态的依赖，从而减少了不必要的神经活

动。此外，微状态 C→A 的转换概率增加，表明大脑能够更有效地从内省状态切换到认知处理状态，这

进一步支持了认知功能改善的假设。而 C→B 的转换概率降低，则可能反映了大脑减少了从内省状态到

情绪调节状态的切换，这与情绪调节的改善有关。总体而言，这些变化表明抗抑郁治疗可能通过优化大

脑状态之间的转换，促进了认知和情绪功能的恢复。 
这些研究表明，脑电微状态的动态特征与精神障碍患者的治疗反应密切相关，可作为预测治疗效果

的潜在生物标志物。此外，治疗过程中微状态参数的动态变化可为剂量调整或联合治疗提供依据，避免

“试错”策略。如 Zhao 等人(2023)研究发现，与药物治疗相比，药物联合重复经颅磁刺激治疗对自伤的

重度抑郁症青少年的抑郁症状和自伤行为改善都更为显著。 

4. 脑电微状态在精神障碍研究中的影响因素 

4.1. 聚类算法和标记标准的选择 

近年研究揭示微状态类别和功能可能更为复杂。有研究结合 EEG 与 fMRI 独立成分分析，识别出 13
种微状态，并发现脑电微状态还与额叶网络和默认模式网络有关联(Yuan et al., 2012)。Custo 等(2017)应
用源定位技术识别了 7 种微状态，发现微状态 E 和 G 分别与默认模式网络和感觉运动网络有关，并分离

出以往被混淆在微状态 C 中的微状态 F。 
这些差异源于在微状态分析中，不同的研究会使用不同的聚类算法和标记标准。一方面，只有四类

经典的微状态是按顺序标记的，而其他微状态类别的标记并没有统一标准，如有的研究随机标记，有的

研究根据聚类算法输出的顺序进行标记(Tarailis et al., 2023)。这意味着，在不同的研究中，同一类微状态

可能会因顺序的不一致而导致结果的矛盾，甚至产生错误的功能解释。 
因此，这也给精神障碍诊断带来了困境。Damborská et al. (2019)等人在针对双向情感障碍的脑电微状态

研究中，将微状态标记为 A 到 E 五类，微状态 A 的频率和覆盖率增加，认为微状态 A 的增加是双相情感

障碍的一种生物标记。Wang et al. (2021)在相似研究中将微状态标记为四类，发现双向情感障碍患者存在微

状态 A、B 的异常特征。类别差异将导致生物标记不够准确，而功能差异则影响对双向情感障碍疾病成因

的解释。未来研究应建立标准化的脑电微状态分析流程和数据库，将有助于推动该领域的进一步发展。 

4.2. 患者特征 

年龄是影响脑电微状态特征的重要因素之一。研究表明，随着年龄的增长，脑电微状态在不同阶段

的变化存在差异(Koenig et al., 2002)。从成年期到老年期，微状态 C 的持续时间和出现频率都会减少(Javed 
et al., 2020; Tomescu et al., 2018)。这给精神障碍诊断也带来了一定影响，如果患者组包括了不同年龄段的

被试，那年龄就有可能影响结果的可靠性。为了控制年龄的影响，针对精神障碍的脑电微状态研究中通

常会匹配年龄组，或者在统计分析中将年龄作为协变量进行调整(Damborská et al., 2019)。此外，一些研

究还采用了年龄分层的方法，分别分析不同年龄段的微状态特征(Ihl & Brinkmeyer, 1999)。 
性别差异也会影响微状态的分析结果。一项研究发现，男性倾向于保持在特定的稳定微状态，而女

性则表现出更高的状态转换概率和更频繁的过渡状态(Al-Fahad & Yeasin, 2019)。在精神障碍的脑电微状

态研究中，目前没有特别重视性别的影响。建议未来研究也匹配性别组，或者在统计分析中将性别作为

协变量进行调整，或采用性别分层的方法，分别分析不同性别的微状态特征。 

4.3. 精神障碍的异质性 

精神障碍具有高度的异质性，不同的亚型和症状表现可能导致微状态的差异。精神障碍具有高度的
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异质性，不同的亚型和症状表现可能导致微状态的差异。一项关于精神障碍诊断的脑电微状态研究发现，

首发精神分裂症患者、超高风险个体和高风险个体相较于健康对照组的微状态并不相同，微状态 D 在各

组间表现出显著差异，三组患者组的微状态 D 的持续时间、出现频率和时间覆盖度均低于健康对照组(Luo 
et al., 2020)。因此，在进行精神障碍诊断时如果不考虑症状严重程度，结果的精确性会降低。另一项研究

通过脑电微状态分析揭示了注意缺陷与多动障碍不同亚型在脑电活动中的差异(Luo et al., 2021)。ADHD
可分为三种主要亚型：持续注意力不集中型(ADHD-I)、多动–冲动型(ADHD-HI)和两者的混合型(ADHD-
C)。该研究发现，混合亚型患者的微状态 B 的出现频率和覆盖率显著高于持续注意力不集中亚型，表明

持续注意力不集中亚型患者在被要求闭眼时更易冲动地睁开眼睛。微状态 A→C 之间的转换概率在混合

亚型中显著降低，而微状态 B→D 的转换概率增加，反映了其在神经网络动态协调方面的异常。因此，

在研究中应充分考虑精神障碍的异质性，以避免结果的偏差。 

5. 小结 

脑电微状态作为一种新兴的分析方法，在精神障碍的研究中显示出重要的应用前景。它能够揭示大

脑在毫秒级时间尺度上的动态功能状态，为精神障碍的早期识别与诊断、跨诊断与共病性研究及治疗效

果评估提供了新的视角。然而，脑电微状态分析在实际应用中仍面临诸多挑战，包括聚类算法和标记标

准的选择、患者特征以及精神障碍的异质性等，这些问题可能影响其可靠性和有效性，因此在实际研究

或应用时都应尽量减少这些因素的干扰。 
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