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摘  要 

创设虚拟的网上预约挂号情境考察号源稀缺和面孔可信度对信任决策的影响，并探讨稀缺感知的调节作

用。结果发现，相对于号源充足的医生，人们更倾向于选择号源稀缺的医生；相对于低面孔可信度医生，

人们更倾向于选择高面孔可信度医生。相对于号源充足条件，号源稀缺情况下人们更可能接受可信度低

的医生。另一方面，相对于未启动状态稀缺感知的个体，号源稀缺能够对启动状态稀缺感知个体的信任

决策产生影响；相对于低特质稀缺感知个体，号源稀缺对高特质稀缺感知个体的信任决策影响较大。这

些结果表明，号源稀缺和面孔可信度会影响人们在预约挂号时的信任决策，在资源稀缺的条件下人们愿

意承受更大的信任风险以获取稀缺资源，稀缺感知能够调节稀缺资源对信任决策的影响。 
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Abstract 
This study created a simulated online hospital registration scenario to examine the effects of 
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registration slot scarcity and physician face trustworthiness on trust decision-making, and to explore 
the moderating role of scarcity perception. Results showed that people were more likely to choose phy-
sicians with scarce registration slots than those with abundant slots, and preferred physicians with 
high face trustworthiness over those with low face trustworthiness. Compared with the abundant‑slot 
condition, individuals were more willing to accept low‑trustworthiness physicians when slots were 
scarce. Furthermore, relative to individuals with unprimed state scarcity perception, slot scarcity sig-
nificantly influenced trust decisions only among those with primed state scarcity perception; and rel-
ative to individuals with low trait scarcity perception, slot scarcity had a stronger effect on trust deci-
sions among those with high trait scarcity perception. These findings indicate that both slot scarcity 
and face trustworthiness affect trust decisions in online registration, and that under resource scarcity, 
people are willing to bear greater trust risks to obtain scarce resources, with scarcity perception mod-
erating the impact of scarce resources on trust decisions. 
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1. 引言 

信任是一种风险决策行为，指个体在面临社会不确定性时，愿意将自己的资源托付给他人使用，并

为此承担可能的风险(王益文等，2015)。其存在于一切社会交往活动中，既有益于人际交往(Chang et al., 
2010)，也可能因盲目信任而损失个人利益甚至危及生命(李庆功等，2020)。科技的持续进步极大地推动

了社会生活的变革，以网络为媒介的人际交往日趋频繁。然而，网络信任决策承载着更大的不确定性与

风险，网络环境中人际交往所依赖的情绪表达、身体姿态等即时性线索极为匮乏(谢笑春等，2013)，个体

只能通过有限信息来推断他人是否值得信任(Todorov & Uleman, 2004)。因此，在网上交易过程中应当进

行正确有效的信任决策(Heyman, 2008)，这便依赖于个体从大量可用线索中有效筛选出有价值的信息。为

深入探究这一过程，亟需构建贴近现实的实验情境。 
近年来，“互联网+”趋势已深入医疗领域，网上预约挂号已在日常生活中得到了广泛应用(赵欣蝶

等，2021)，也成为了大多数就诊者的最先选择(许德荣等，2020)。根据信任的定义(Mayer et al., 1995)，
人们选择医生的过程中其实就是根据各种信息对医生进行信任决策的过程，选择某位医生进行挂号，就

是相信对方能够正确诊治，但也会导致潜在的风险或代价。虽然网上预约挂号中缺乏面对面线索，但是

也可以依据有限的线索进行信息加工。网上预约挂号页面通常会显示门诊信息、医生的面孔信息、就诊

时间和剩余号源信息等信息，所以在很多情况下，这些线索就成为了患者挂号的关键依据。故本研究以

网上预约挂号为例，考察人们在网络上进行信任决策过程中的影响因素。 
面孔是陌生情境中最直接易得的视觉线索，并且面孔信息更可能是稳定且有效的信任参考线索(Li et 

al., 2017)。面孔可信度指个体凭借外貌特征所传递出的可信赖程度，是一种直觉性的感知。研究表明人们

可以准确、快速地推断面孔所有者的个人特质(Ritchie et al., 2017)，区分不同陌生面孔的可信度，进而会

影响人们的信任决策(李庆功等，2020；孙捷元，2019；Todorov et al., 2015)。在信任博弈游戏中，人们做

出的信任决策会受到面孔信息的影响，被试会倾向于信任那些具有可信面孔的受托人(李庆功等，2020；
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孙捷元，2019)。近年研究进一步表明，面孔可信度的影响在不同年龄群体中均具有稳定性(成瀚霖等，

2023；郑远霞等，2024)。因此，面孔可信度对人们的信任决策具有重要的参考价值。 
控制剩余号源的数目可以营造某位医生的挂号资源处于稀缺状态，稀缺能够在个体决策过程中发挥

作用(Brock, 1968；Wu et al., 2012；Kristofferson et al., 2017；雷亮等，2020)。稀缺会改变个体的价值感

知，Brock (1968)认为商品的价值取决于其可获得性，Wu 等人(2012)发现稀缺产品的价值评价显著高于充

足产品。由此推断，号源稀缺可以提升就诊者感知价值，推测医生是可靠和专业的，进行选择信任。资

源稀缺也会增强人们的心理所有权，使得个体产生获得稀缺资源的趋近性行为(雷亮等，2020)。由此预期，

在网上预约挂号场景中，剩余号源稀缺能够增强个体的心理所有权，使得其产生选择挂号的趋近性行为。

风险敏感理论指出，需求水平的提高会使个体的决策策略由风险规避转为风险寻求，从而提升其对高风

险选项的偏好(Mishra, 2014)。故挂号资源稀缺时个体更可能信任面孔可信度低的医生，承受更大的信任

风险以获取稀缺资源。从马斯洛的需要层次理论来看，生理需要的满足是比安全更为基础的需求。因此

可以预期为了获取基本需求的满足，人们宁愿牺牲一定的安全性。由此预期挂号资源稀缺时，人们为了

满足基本需求，愿意承受更大的信任风险。基于此，本研究第一个目的是考察在网上预约挂号中面孔可

信度和剩余号源对人们信任决策的影响。 
稀缺感知是指“拥有”少于“需要”的心态(Mullainathan & Shafir, 2014)，可能提升风险行为的预期

利益评估，促进风险偏好(Liang et al., 2021)。当个体产生稀缺感知时，有限注意力会被优先配置于即时的

资源缺口，而忽略其他信息，形成“管窥”。管窥是稀缺感知导致的消极后果，个体无法顾及周边其他

潜在有用信息(Mullainathan & Shafir, 2014)，认知资源的匮乏会对个体后续的认知加工与执行功能造成损

耗，使其更易做出冲动性选择(Shah et al., 2012; Mullainathan & Shafir, 2014)。稀缺感知可分为状态性与特

质性：前者是在特定情境中由外部刺激引发的短暂感知状态，影响认知与行为(Roux et al., 2015)；后者是

稳定的个体倾向，长期匮乏者思维收窄，集中于紧迫需求而排除其他信息(Haushofer & Fehr, 2014; Norris 
et al., 2019)。由此推测，稀缺感知差异可能导致个体利用号源信息时决策不同。因此，本研究第二个目的

是考察剩余号源对个体信任决策的影响中状态稀缺感知和特质稀缺感知的调节作用。 
综上所述，本研究通过创设网上预约挂号情境来考察剩余号源和面孔可信度对信任决策的影响，并

且从状态和特质层面探究稀缺感知在剩余号源对信任决策的影响中的调节作用。 

2. 实验 1：面孔可信度与剩余号源数量对网上预约挂号中信任决策的影响及状态稀缺

感知的调节作用 

实验 1 创设网上预约挂号情境，考察剩余号源和医生面孔可信度对信任决策的影响，并通过文字材

料启动不同的状态稀缺感知水平，以考察状态稀缺感知是否会调节剩余号源数量对信任决策的影响。 

2.1. 被试 

招募了 66 名大学生，其中 1 名参与过面孔材料评定实验的被试，剔除后共有 65 名被试参与正式实

验。被试年龄在 18~24 之间(M = 19.907, SD = 1.508)，其中女生 34 名。 

2.2. 实验材料 

2.2.1. 指导语 
实验为情境模拟实验，通过指导语引导被试假想在网上预约挂号场景中选择是否挂号。指导语如下：

请想象一下，现在是下午 15:30，你偶然发现自己脸部起了较大面积的红疹，你计划在 16:20 到 17:30 期

间到莲花市人民医院就诊。现在，你登录了该医院的网上平台，进入了该医院的皮肤科门诊，准备提前

预约挂号。屏幕中随后会呈现两位医生的医院、诊室、面孔、姓氏、16:20 到 17:30 时间段内全部号源和
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该医生这个时间段的剩余号源等信息(见图 1)，请选择医生进行挂号。选择“左侧”医生挂号按“F”键，

选择“右侧”医生挂号按“J”键，请通过按键来选择你的挂号意愿。 
 

 
Figure 1. Example of facial stimulus materials. Faces were masked to protect portrait rights 
图 1. 医生面孔材料示例图，为防止侵犯肖像权，此处面孔做了遮挡处理 

2.2.2. 剩余号源数目 
在模拟的网上预约挂号中，在 16:20 到 17:30 时间段内总共发放 10 个号源，所以剩余号源数目共 10

种情况。招募 31 名大学生使用李克特 7 点量表对 10 种情况剩余号源的稀缺程度(1 表示非常不稀缺，7
表示非常稀缺)进行评分。该评价具有显著的一致性，Kendall’s W = 0.481，χ2(9) = 134.255，p < 0.001。按

照评分高低，选取稀缺程度得分前 2 个的数目(1, 2)为剩余号源稀缺材料(M = 5.952, SD = 0.616)；选取稀

缺程度得分后 2 个的数目(9, 10)为剩余号源充足材料(M = 2.242, SD = 0.342)。独立样本 t 检验结果显示两

者之间差异显著，t(2) = 7.446，p = 0.018，95%CI = [1.566, 5.853]，Cohen’s d = 7.446。 

2.2.3. 面孔材料 
从网上获取 80 张医生面孔图片，其中有 40 张女性医生面孔和 40 张男性医生面孔。招募 30 名本科

生对 80 张医生面孔的可信度、唤醒度、熟悉度、愉悦度进行 7 点评分(1 表示非常不可信；7 表示非常可

信；评分结果见表 1)，医生年龄在 30~45 之间。按照面孔可信度得分的高低，从女性医生面孔和男性医

生面孔中各选取可信度得分前 12 名的面孔作为高可信度面孔；得分后 12 名的面孔作为低可信度面孔。

独立样本 t 检验结果显示两组的可信度得分之间差异显著，t(46) = 9.293，p < 0.001，95%CI = [0.426, 0.662]，
Cohen’s d = 2.683，唤醒度、熟悉度、愉悦度得分均没有显著差异，ps > 0.05。48 张面孔图片用于正式实

验部分。从剩余面孔图片中，选取 1 张男性医生面孔和 1 张女性医生面孔用于练习部分。 
 
Table 1. Ratings of facial images on trustworthiness, arousal, familiarity, and valence 
表 1. 面孔图片在可信度、唤醒度、熟悉度、愉悦度的评分 

 
可信度 唤醒度 熟悉度 愉悦度 

M ± SD M ± SD M ± SD M ± SD 

低分组 
男 5.351 ± 0.173 4.740 ± 0.423 4.480 ± 0.331 4.480 ± 0.426 

女 5.293 ± 0.197 4.828 ± 0.605 4.265 ± 0.431 4.677 ± 0.365 

高分组 
男 5.955 ± 0.181 4.626 ± 0.570 4.588 ± 0.188 4.576 ± 0.405 

女 5.778 ± 0.228 5.065 ± 0.528 4.500 ± 0.179 4.858 ± 0.461 
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2.2.4. 状态稀缺感知的操纵和操纵检验 
选用 Pitesa 和 Thau (2018)文献中的文字材料作为稀缺感知的启动材料。为检验文字启动任务对稀缺

感知的操纵是否有效，被试需在阅读材料后完成 Roux 等人(2015)的 5 道操纵性检查题目(如“你担心获

得所有必要资源会越来越困难”等)，并采用 5 级量表进行评定(1 = 非常不同意，5 = 完全同意)。 

2.2.5. 其他材料 
选取在 2010 年第六次全国人口普查结果中人口数排在前 5 位的姓氏作为医生姓氏材料(武洁，杨建

春，2014)。医院为一所虚构的医院，根据现实生活中常见的医院名称，将其命名为莲花市人民医院。为

了避免专家门诊和普通门诊对挂号意愿的影响，所以统一为普通皮肤科门诊。 

2.3. 实验设计 

本研究采用 2 (剩余号源：充足、稀缺) × 2 (面孔可信度：高、低) × 2 (状态稀缺感知：未启动、启动)
混合实验设计。剩余号源和面孔可信度为被试内变量，状态稀缺感知为被试间变量。因变量为被试的挂

号意愿(选择挂号次数)。 

2.4. 实验程序 

实验在单独房间里进行，随机将被试分到稀缺感知未启动组(N = 30)和启动组(N = 35)，程序在电脑

上通过 Eprime 2.0 呈现。完成时间大约需要 8 分钟。 
实验分为三个阶段，即启动阶段、检验阶段和决策阶段。启动阶段要求被试认真阅读未启动组或启

动组的文字材料。检验阶段要求被试根据自己阅读材料后的感受对 5 道操纵性检查题目(Roux et al., 2015)
进行 5 点评分。决策阶段分为两个部分，练习部分和正式部分。练习部分有 1 个试次，目的是让被试熟

悉实验流程。正式部分中面孔材料和剩余号源数目共 4 种组合情况，为了更贴近真实情境，故设计为同

时呈现两位相同性别医生的信息，要求被试选择一位医生进行挂号，所以共 6 种组合条件(除去了面孔材

料与剩余号源相同组合情况的两两组合)，在每种实验条件下都有 4 个试次，一共 24 个试次，所有试次

随机呈现，决策流程图见图 2。 
 

 
Figure 2. Flowchart of the decision-making phase 
图 2. 决策阶段流程图 

2.5. 实验结果 

2.5.1. 稀缺感知的操纵检验 
以稀缺感知为自变量，5 道检验题的总分为因变量进行独立样本 t 检验，结果显示，稀缺感知的操纵
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有效，稀缺感知启动组的得分显著高于稀缺感知未启动组的得分，t(49) = 4.355，p < 0.001，95%CI = [4.022, 
10.911]，Cohen’s d = 1.578。 

2.5.2. 挂号意愿结果分析 
对不同条件下被试挂号意愿的描述性统计结果见表 2。 

 
Table 2. Participants’ registration intention under different conditions in Experiment 1 
表 2. 实验一中不同条件下被试挂号意愿情况 

 

面孔可信度低 面孔可信度高 

剩余号源充足 剩余号源稀缺 剩余号源充足 剩余号源稀缺 

M SD M SD M SD M SD 

稀缺感知 
未启动组 5.433 4.074 5.467 3.298 6.833 2.520 6.267 3.162 

稀缺感知 
启动组 2.686 2.111 7.743 2.091 4.800 2.055 8.771 1.664 

 
分别以被试选择不同类型医生的挂号次数为因变量，状态稀缺感知为自变量进行独立样本 t 检验，

结果显示未启动组选择面孔可信度低剩余号源充足类型医生挂号的次数显著高于启动组的挂号次数，t(63) 
= 3.484，p < 0.001，95%CI = [1.172, 4.324]，Cohen’s d = 0.867；未启动组选择面孔可信度低剩余号源稀

缺类型医生挂号的次数显著低于启动组的挂号次数，t(63) = −3.370，p = 0.001，95%CI = [−3.626, −0.927]，
Cohen’s d = −0.839；未启动组选择面孔可信度高剩余号源充足类型医生挂号的次数显著高于启动组的挂

号次数，t(63) = 3.583，p < 0.001，95%CI = [0.899, 3.167]，Cohen’s d = 0.891；未启动组选择面孔可信度

高剩余号源稀缺类型医生挂号的次数显著低于启动组的挂号次数，t(63) = −4.077，p < 0.001，95%CI = 
[−3.732, −1.277]，Cohen’s d = −1.014。 

以被试的挂号次数为因变量，进行 2 (面孔可信度：低、高) × 2 (剩余号源数目：充足、稀缺) × 2 (状
态稀缺感知：未启动、启动)的重复测量方差分析，结果显示，面孔可信度的主效应显著，F(1,63) = 40.513，
p < 0.001，partial η2 = 0.391。选择高面孔可信度医生的挂号次数均值(M = 6.668)大于选择低面孔可信度医

生的挂号次数均值(M = 5.332)，p < 0.001，95%CI = [0.916, 1.755]。医生面孔可信度和稀缺感知的交互作

用不显著，F(1,63) = 1.262，p = 0.266。剩余号源数目的主效应显著，F(1,63) = 12.853，p = 0.001，partial 
η2 = 0.169。选择剩余号源稀缺医生的挂号次数均值(M = 7.062)大于选择剩余号源充足医生的挂号次数均

值(M = 4.938)，p = 0.001，95%CI = [0.940, 3.308]。剩余号源数目和稀缺感知的交互作用显著，F(1,63) = 
16.283, p < 0.001，partial η2 = 0.205。简单效应分析(见图 3)显示，在稀缺感知启动的条件下，剩余号源效

应显著，剩余号源稀缺条件下的选择次数均值(M = 8.257)大于剩余号源充足水平下的选择次数(M = 3.743)，
p < 0.001，95%CI = [2.906, 6.123]。在稀缺感知未启动的条件下，剩余号源效应不显著，剩余号源稀缺条

件下的选择次数均值(M = 5.867)与剩余号源充足水平下的选择次数(M = 6.133)无显著差异，p = 0.760。 
剩余号源和面孔可信度的交互作用边缘显著，F(1,63) = 3.597，p = 0.062，partial η2 = 0.054，简单效

应分析(见图 4)发现，无论剩余号源充足还是稀缺，被试选择高、低面孔可信度的医生进行挂号的次数之

间的差异均显著。但是，剩余号源充足组的面孔可信度的效应量(Cohen’s d = 0.596)大于剩余号源稀缺组

的面孔可信度的效应量(Cohen’s d = 0.325)。这表明与剩余号源充足情况下相比，剩余号源稀缺情况下，

医生面孔可信度对被试的挂号选择影响更小。面孔可信度、剩余号源数目、稀缺感知三者之间的交互作

用不显著，F(1,63) = 0.299，p = 0.587。 
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注：*p < 0.05；**p < 0.01；***p < 0.001；下同。 

Figure 3. Moderating effect of state scarcity perception on appointment scarcity effect 
图 3. 状态稀缺感知对剩余号源效应的调节作用 

 

 
Figure 4. Interaction between remaining appointment slots and face trustworthiness in Experiment 1 
图 4. 实验一中剩余号源和面孔可信度的交互作用 

2.6. 讨论 

实验 1 发现，医生的剩余号源能够影响个体在网上预约挂号中的信任决策，个体倾向于选择剩余

号源处于稀缺状态的医生进行预约挂号。医生面孔可信度也能够影响个体在网上预约挂号中的信任决

策，个体倾向于选择面孔可信度高的医生进行预约挂号。剩余号源与面孔可信度的交互作用显著，无

论剩余号源充足还是稀缺，面孔可信度的效应都显著，但在剩余号源充足的条件下，面孔可信度的作

用更大。状态稀缺感知与面孔可信度之间的交互作用不显著，无论启不启动状态稀缺感知，人们都更

倾向于选择面孔可信度高的医生进行预约挂号。但剩余号源对被试信任决策的影响效应会受到状态稀

缺感知的调节。通过简单效应分析发现，在启动稀缺感知组，人们更倾向于选择信任剩余号源处于稀

缺状态的医生进行预约挂号；在未启动稀缺感知组，剩余号源稀缺状况对人们信任决策没有产生显著

影响。 

https://doi.org/10.12677/ap.2026.169446


贾璇 
 

 

DOI: 10.12677/ap.2026.169446 225 心理学进展 
 

3. 实验 2：面孔可信度与剩余号源数量对网上预约挂号中信任决策的影响及特质稀缺

感知的调节作用 

与状态性稀缺感知相比，特质性稀缺感知是一种更为稳定的人格倾向。考察这一特质如何影响不同

条件下的信任决策，对于理解信任行为的个体差异具有更直接的启示意义。故实验 2 通过稀缺感知量表

测量个体的特质稀缺感知，考察个体的特质稀缺感知对剩余号源影响信任决策的调节作用。 

3.1. 被试 

招募 66 名在读大学生参加实验，年龄在 17~22 之间(M = 19.803, SD = 1.126)，其中女生 33 名。视力

或矫正视力均正常，之前从未参加过相关的实验。 

3.2. 实验材料 

3.2.1. 稀缺感知量表 
采用 Roux 等人(2015)开发的 4 题项稀缺感知量表测量特质稀缺感知(如“我的资源稀缺”“我需要

获取更多资源”等)，采用 7 点计分(1 = 非常不符合，7 = 非常符合)，总分越高代表稀缺感知越强。在本

研究中稀缺感知量表的 Cronbach’s α 为 0.858，说明该量表具有较好的内部一致性。 
根据被试在该量表上的得分，以平均值为标准将被试分为两组，高稀缺感知组(M = 21.613, SD = 2.801, 

N = 31)和低稀缺感知组(M = 15.286, SD = 2.122, N = 35)。独立样本 t 检验结果显示两组被试在稀缺感知高

低上差异显著，t(64) = 10.412，p < 0.001，95%CI = [5.113, 7.541]，Cohen’s d = 2.568。 

3.2.2. 其余材料 
指导语、面孔材料、剩余号源和干扰材料均同实验一。 

3.3. 实验设计 

本研究采用 2 (剩余号源：充足、稀缺) × 2 (面孔可信度：高、低) × 2 (特质稀缺感知：低、高)混合实

验设计。剩余号源和面孔可信度为被试内变量，特质稀缺感知水平为被试间变量。因变量为被试的挂号

意愿(选择挂号次数)。 
根据对剩余号源稀缺程度的评分，将剩余号源数目 1、2 认为剩余号源稀缺，将剩余号源数目 9、10

认为剩余号源充足。如前所述，选取 24 张高可信面孔和 24 张低可信面孔作为面孔材料。 

3.4. 实验程序 

实验在单独房间里进行，程序在电脑上通过 Eprime 2.0 呈现。完成时间大约需要 5 分钟。 
实验分为两个阶段，即决策阶段和量表评估阶段。决策阶段分为两个部分，练习部分和正式实验部

分。练习部分有 1 个试次，目的是让被试熟悉实验流程。正式部分中面孔材料和剩余号源数目共 4 种组

合情况，为了更贴近真实情境，故设计为同时呈现两位相同性别医生的信息，要求被试选择一位医生进

行挂号，所以共 6 种组合条件(除去了面孔材料与剩余号源相同组合情况的两两组合)，在每种实验条件下

都有 4 个试次，一共 24 个试次，所有试次随机呈现。量表评估阶段要求被试完成稀缺感知量表。决策流

程图同实验一图 2。 

3.5. 实验结果 

对不同条件下被试挂号意愿的描述性统计结果见表 3。 
分别以被试选择不同类型医生的挂号次数为因变量，特质稀缺感知为自变量进行独立样本 t 检验，
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结果显示低稀缺感知组选择面孔可信度低剩余号源充足类型医生挂号的次数显著高于高稀缺感知组的挂

号次数，t(64) = 2.461，p = 0.017，95%CI = [0.337, 3.239]，Cohen’s d = 0.607；低稀缺感知组选择面孔可

信度低剩余号源稀缺类型医生挂号的次数显著低于高稀缺感知组的挂号次数，t(64) = −2.367，p = 0.021，
95%CI = [−2.784, −0.236]，Cohen’s d = −0.584；两组选择面孔可信度高剩余号源充足类型医生挂号的次数

无显著差异，t(64) = 1.133，p = 0.261；两组选择面孔可信度高剩余号源稀缺类型医生挂号的次数无显著

差异，t(64) = −1.524，p = 0.132。 
 
Table 3. Participants’ registration intention under different conditions in Experiment 2 
表 3. 实验二中不同条件下被试挂号意愿情况 

 

面孔可信度低 面孔可信度高 

剩余号源 
充足 

剩余号源 
稀缺 

剩余号源 
充足 

剩余号源 
稀缺 

M SD M SD M SD M SD 

低稀缺感知 4.143 3.309 6.200 2.888 6.086 2.661 7.571 2.768 

高稀缺感知 2.355 2.470 7.710 2.194 5.387 2.305 8.548 2.392 

 
以被试的挂号选择为因变量，进行 2 (面孔可信度：低、高) × 2 (剩余号源数目：充足、稀缺) × 2 (特

质稀缺感知：低、高)的重复测量方差分析，结果显示，面孔可信度的主效应显著，F(1,64) = 64.129，p < 
0.001，partial h2 = 0.501。选择高面孔可信度医生的挂号次数均值(M = 6.898)大于选择低面孔可信度医生

的挂号次数均值(M = 5.102)，p < 0.001，95%CI = [1.348, 2.244]。医生面孔可信度和稀缺感知的交互作用

不显著，F(1,64) = 0.385，p = 0.537。剩余号源数目的主效应显著，F(1,64) = 27.437，p < 0.001，partial h2 
= 0.300。选择剩余号源稀缺医生的挂号次数均值(M = 7.507)大于选择剩余号源充足医生的挂号次数均值

(M = 4.493)，p < 0.001，95%CI = [1.865, 4.165]。剩余号源数目和稀缺感知的交互作用显著，F(1,64) = 4.667，
p = 0.035，partial h2 = 0.068。简单效应分析(见图 5)显示，无论稀缺感知高还是低，剩余号源效应都显著，

ps < 0.05，但低稀缺感知组的效应量(Cohen’s d = 0.587)低于高稀缺感知组的效应量(Cohen’s d = 1.651)。
这表明与低稀缺感知被试相比，剩余号源数目对高稀缺感知组的挂号意愿影响更大。 
 

 
Figure 5. Moderating effect of trait scarcity perception on appointment scarcity effect 
图 5. 特质稀缺感知对剩余号源效应的调节作用 
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剩余号源和面孔可信度的交互作用显著，F(1,64) = 9.582，p = 0.003，partial h2 = 0.130，简单效应分

析(见图 6)发现，无论剩余号源充足还是稀缺，被试选择高、低面孔可信度的医生进行挂号的次数之间的

差异均显著。但是，剩余号源充足条件下的面孔可信度的效应量(Cohen’s d = 0.856)大于剩余号源稀缺条

件下的面孔可信度的效应量(Cohen’s d = 0.384)。这表明与剩余号源充足情况下相比，剩余号源稀缺情况

下，医生面孔可信度对被试的挂号选择影响更小。面孔可信度、剩余号源数目、稀缺感知三者之间的交

互作用不显著，F(1,64) = 3.298，p = 0.074。 
 

 
Figure 6. Interaction between remaining appointment slots and face trustworthiness in Experiment 2 
图 6. 实验二中剩余号源和面孔可信度的交互作用 

3.6. 讨论 

实验 2 与实验 1 得到的结果一致，剩余号源和面孔可信度均显著影响信任决策，个体更倾向选择号

源稀缺和高面孔可信度的医生；二者交互作用显著，面孔可信度在号源充足时影响更大。特质稀缺感知

与面孔可信度交互不显著，无论特质稀缺感知高还是低，人们都更倾向于选择面孔可信度高的医生进行

预约挂号。这一方面反映出了面孔可信度对人们信任决策的影响是稳定的，另一方面可能的原因是特质

稀缺感知高的个体虽然更关注与稀缺相关的信息，将更多的注意投入到稀缺信息上，但是在实验的决策

阶段未对被试的决策时间进行限制，所以可能在决策的后期，被试将一部分注意重新分配给了面孔信息，

这种情况需要结合一定的生理指标进行验证。剩余号源效应受特质稀缺感知调节，高低组均显著，但高

稀缺感知组的效应量更大，表明高特质稀缺感知者更易受剩余号源影响。 

4. 总讨论 

4.1. 剩余号源和面孔可信度对信任决策的影响 

本研究发现与剩余号源处于充足状态的医生相比，被试更倾向于选择剩余号源处于稀缺状态的医生

进行预约挂号。这与考察产品稀缺对购买决策的影响的研究结果一致，人们在决策时更倾向于选择稀缺

产品(朱岱云，2018)，表明资源稀缺会对人们的信任决策产生影响。一方面，当资源越稀缺时，个体所感

受到的价值越高(Brock, 1968)。当该医生的剩余号源处于稀缺状态时，那么这位医生就诊机会的可获得性

要低于剩余号源处于充足状态下医生就诊机会的可获得性，被试可能对于选择剩余号源稀缺的医生进行

挂号感受到的价值更高，所以更倾向于选择进行预约挂号。另一方面，稀缺会增强人们的心理所有权，

使得个体产生获得稀缺资源的趋近性行为(雷亮等，2020)，剩余号源处于稀缺状态增强了人们对于获得就
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诊机会的心理所有权，使得人们产生获得剩余号源处于稀缺状态的医生的问诊机会的趋近性行为，即选

择剩余号源处于稀缺状态的医生进行预约挂号。 
与以往采用信任博弈范式的研究结果一致(梅晶，2017；孙捷元，2019)，人们在预约挂号中更倾向于

选择面孔可信度高的医生，而且即便存在资源稀缺等干扰信息，面孔可信度仍能有效影响个体的信任决

策。这与以往研究结论一致，在对陌生人进行信任决策时，面孔的影响是稳定的(Li et al., 2017；孙捷元，

2019；李庆功等，2020)。这一结果可以用代价信号理论来解释。该理论认为，个体在付出代价的行为中

隐含着对收益(如名誉或实际利益)的期待(邢采等，2015)。当风险过高、代价超出预期收益时，个体倾向

于回避。据此，信任行为可被视为一种经济决策——被信任方的可信度构成了一项风险评估指标，而面

孔作为陌生情境中的核心线索，自然成为信任判断的重要依据。 
本研究还发现剩余号源和面孔可信度在影响信任决策上存在交互作用，虽然无论剩余号源稀缺还是

充足，人们都更倾向于选择面孔可信度高的医生进行挂号，但是相比于剩余号源稀缺条件，剩余号源充

足时面孔可信度对人们信任决策的影响更大。也就是说，剩余号源稀缺条件下人们更可能接受可信度低

的医生，在这种条件下人们为了获取稀缺资源愿意承受更大的信任风险。根据风险敏感理论，当资源稀

缺时，现状与目标之间的差距即需求水平较高，个体从低需求水平时的风险规避者变为风险寻求者，更

倾向于选择风险性更高的选项(Mishra, 2014)，所以个体在挂号资源稀缺条件下倾向于寻求风险，进而更

可能信任面孔可信度低的医生。此外，从马斯洛的需要层次理论来看，生理需要的满足是比安全更为基

础的需求。为了获取基本需求的满足，人们宁愿会牺牲一定的安全性，在信任风险和获取资源之间偏向

于获取资源。所以在资源充足的条件下，人们会采用更谨慎的选择策略，而在资源稀缺的条件下，人们

会牺牲一定的安全性以获取稀缺资源，愿意承受更大的信任风险。 

4.2. 稀缺感知对剩余号源影响信任决策的调节作用 

剩余号源稀缺状态对被试信任决策的影响会受到状态稀缺感知和特质稀缺感知的调节。具体来说，

在状态稀缺感知方面，稀缺感知启动的条件下，剩余号源效应显著；稀缺感知未启动的条件下，剩余号

源效应不显著。在特质稀缺感知方面，虽然高稀缺感知和低稀缺感知的条件下剩余号源的效应都显著，

但是高稀缺感知条件下剩余号源效应要高于低稀缺感知条件下。同样反映出了稀缺感知的调节作用。 
根据稀缺理论，稀缺感知使个体的思维方式和决策行为发生变化，稀缺状态下，未被满足的需要

将俘获个体的注意力，而忽略其他可能有用的信息(Mullainathan & Shafir, 2014)。Williams 等人(2016)
发现，稀缺感知会自上而下地增强个体对稀缺资源的注意力分配，并提升其价值评价。这种注意力的

自动捕获，使得个体在信任决策时更聚焦于稀缺线索而难以兼顾其他事项。更为重要的是，长期的匮

乏环境可能会导致一个人形成相对稳定的特质性稀缺感知。这种特质会使个体对与稀缺资源相关的信

息在潜意识中特别敏感(Mullainathan & Shafir, 2014)。所以在进行信任决策时，高稀缺感知的个体对与

稀缺资源相关的信息在潜意识中特别敏感，将更多的注意力集中到了稀缺信息上，进而放大了稀缺信

息在信任决策中的效应。这一结果与近期关于稀缺感知影响风险决策的研究发现相一致(梁淑静，杨光

勇，2024)，即稀缺感知会改变个体对风险选项的评估权重，使得与稀缺相关的线索在决策中占据主导

地位。但需要审慎的是，该解释建立在行为结果的间接推断之上，本研究并未直接测量注意力的分配

过程，因此尚且属于推论层面。同时，稀缺可能诱发更高的认知负荷，促使个体更多依赖“稀缺 = 高
价值”的启发式策略(Civai et al., 2024)，从而削弱对面孔特征的精细加工。也有可能是稀缺情境激活了

“求获”动机，使决策目标从“选择可信者”暂时切换为“抓住机会”，进而降低了面孔可信度的相

对权重。这些对本研究中稀缺感知放大剩余号源效应的解释，需要未来研究通过过程追踪技术加以区

分。 

https://doi.org/10.12677/ap.2026.169446


贾璇 
 

 

DOI: 10.12677/ap.2026.169446 229 心理学进展 
 

4.3. 研究价值与局限 

本研究考察了在网上预约挂号情境中，面孔可信度对信任决策的影响，所得结果与以往采用信任博

弈范式进行研究的结果一致。人们会更愿意信任面孔可信度高的人。但当资源稀缺条件下，人们会在一

定程度上降低面孔可信度的决策权重，表现出获取资源和确保安全之间的一种权衡。研究还发现在稀缺

感知上的差异会导致人们在利用稀缺信息进行信任决策时存在差异。稀缺感知可能导致个体注意力过度

集中于稀缺线索而忽略其他重要信息，进而对人们利用稀缺信息进行决策产生影响。这提示我们在存在

稀缺信息进行决策的情况下，要将注意力分配到重要信息上，而非仅关注稀缺信息，需要我们更加全面

地识别信息，做出合理的信任决策。 
本研究在模拟网上预约挂号情境中发现，面孔可信度显著影响信任决策，人们普遍偏好高可信度

面孔的医生，这与信任博弈范式下的结论一致。但资源稀缺会削弱面孔可信度的决策权重，反映出个

体在获取资源与规避风险之间的权衡。此外，稀缺感知水平调节了稀缺信息对信任决策的影响：稀缺

感知通过收窄认知范围，使个体忽视其他重要线索，从而放大了稀缺效应的作用。这一结果提示，决策

者在面临稀缺信息时，应有意识地将注意力分配至多元线索，而非仅聚焦于稀缺属性，以做出更理性

的信任判断。 
本研究也存在一些不足。第一，本研究采用的是模拟网上预约挂号情境，这与在现实生活中的网上

预约挂号情境还是有些许的不同。现实情境中的网上预约挂号页面可能会展示医生的简介或者能够反映

其专业能力的信息，而本研究中未考虑这些信息，未来可以考虑增加专业能力相关的信息变量进行进一

步的考察。第二，研究虽然发现了在网上预约挂号情境中剩余号源与信任决策之间的关系，以及进一步

分析讨论了稀缺感知对二者关系的调节作用，但是是否还有其他因素(他人经验、价值感知)在其中起作用，

这需要未来进一步的研究。第三，本研究的被试均为在校大学生，这一群体总体健康状况较好、就医需

求相对低频，可能缺乏对医疗资源稀缺性的真实体感。因而，当前结论能否推广至有频繁就医需求的群

体(如中老年人、慢性病患者)尚不明确。未来研究应积极招募更多样化的社会被试，包括不同年龄、职业

和健康状况的人群，尤其应纳入那些在实际生活中经常面临挂号困难的个体，以检验研究结论的外部效

度和跨群体稳定性。最后，本研究的前提假设是个体选择医生进行预约挂号的过程其实就是对医生进行

信任决策的过程。人们会选择值得信任的医生进行预约挂号，而不会选择不值得信任的医生进行预约挂

号。尽管这一假设合乎情理，但在实际挂号情境中，个体的决策还会受病情、就诊动机、情绪状态等非

信任因素的影响。因此，在对本研究结果进行推论时需要谨慎，不能简单认为挂号意愿就是信任意愿。 

5. 结论 

本研究通过网上预约挂号情境中的两个实验，得到以下结论：(1) 医生面孔可信度能够影响信任决策，

个体更愿意信任面孔可信度高的医生；(2) 医生剩余号源能够影响信任决策，个体更愿意信任剩余号源处

于稀缺状态下的医生；(3) 面孔可信度的主效应在资源充足和稀缺条件下均显著，但资源充足时其影响更

大，说明资源稀缺时人们更愿牺牲安全性以获取稀缺资源；(4) 状态与特质稀缺感知均能调节剩余号源效

应：状态稀缺感知启动时效应显著，未启动时效应不显著；高、低特质稀缺感知组效应均显著，但高组

效应更强。 
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