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摘要

目的　根据《国际功能、残疾和健康分类》的理论与方法，系统评价艺术治疗对轻度认知障碍(MCI)老年人心理

健康的干预效果。

方法　检索中国知网、维普、万方数据库、PubMed、ProQuest和Web of Science数据库，检索 2014年至 2024年

间发表的艺术治疗干预 MCI 老年群体心理健康的文献。根据纳入和排除标准对文献进行筛选，采用

PEDro量表进行方法学质量评价，遵循PRISMA指南进行系统综述。

结果　最终纳入 9篇文献，来自中国、坦桑尼亚、西班牙、马来西亚和新加坡 5个国家，共 763例 60岁以上MCI

老年人，平均年龄 71.23岁。艺术治疗形式主要包括视觉艺术疗法(绘画、拼贴、剪纸、雕塑和建模等)、

表达性艺术疗法(舞蹈和音乐)，以及创造性艺术疗法(故事创作)。每次 30~120 min，以每次 60 min居多；

每周 1~4次，以每周 2~4次居多；共干预 6~36周，以 6~12周居多。健康结局集中于改善焦虑、抑郁等心

理健康。

结论　多数研究证实，艺术治疗对MCI老年人的心理健康具有积极影响，但个别研究存在分歧，尚待进一步深

入研究。
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Abstract

Objective To systematically evaluate the effect of art therapy on the mental health of older adults with mild cognitive im‐

pairment (MCI), based on International Classification of Functioning, Disability and Health.

Methods Literature on art therapy for mental health of MCI older adults was retrieved from databases of CNKI, VIP, 

Wanfang Data, PubMed, ProQuest and Web of Science, between 2014 and 2024, and selected according to inclu‐

sion and exclusion criteria. The quality of the literature was assessed using PEDro scale, and a systematic review 

DOI::  10.3969/j.issn.1006⁃9771.2025.02.006 · 循证研究 ·

作者简介：徐晓红(1977-)，女，汉族，甘肃平凉市人，硕士，讲师，主要研究方向：艺术教育、音乐心理治疗。通信作者：程怀春(1981-)，

男，汉族，江苏连云港市人，博士，副教授，主要研究方向：运动心理及健康促进。

-- 165



中国康复理论与实践 2025年2月第31卷第2期 Chin J Rehabil Theory Pract, Feb., 2025, Vol. 31, No.2 

https://www.cjrtponline.com

was conducted following the PRISMA guideline.

Results A total of nine researches were included from China, Tanzania, Spain, Malaysia and Singapore, involving 763 in‐

dividuals with MCI aged 60 or more (average 71.23). The types of art therapy interventions were visual arts thera‐

py (painting, collage, paper-cutting, sculpture and modeling, etc.), expressive arts therapy (encompassing dance 

and music) and creative arts therapy (narrative creation), 30 to 120 minutes a time (majority of 60 minutes), one 

to four times a week (majority of two to four times), for six to 36 weeks (majority of six to twelve weeks). Health 

outcomes predominantly focused on mental health, such as anxiety and depression.

Conclusion Most researches support that art therapy is effective on mental health of older adults with MCI, but there are 

disagreements in some researches, and more researches are needed.
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0 引言 

2000年我国 65岁及以上老年人口达 7%，标志着

我国开始进入老龄化社会。截至 2023 年末，全国 60

岁及以上老年人口 29 697 万，占总人口的 21.1%，标

志着中国已经正式步入中度老龄化社会。预计 2035年

左右，中国 60岁及以上老年人口将突破 4亿，占总人

口的比例将超过 30%，标志着中国进入重度老龄化

阶段。

随着人口老龄化加剧，与老龄化相关的心理健康

问题日益凸显，其中焦虑、抑郁等负性情绪等问题尤

为突出[1]。老年人长期处于负性情绪，不仅严重影响

其生活质量，还可能加速与认知功能相关的衰退[2]。

轻度认知障碍(mild cognitive impairment, MCI)患者中

伴有抑郁症状者，患阿尔茨海默病的风险是无抑郁症

状者的两倍[3]。调节 MCI患者的负性情绪，改善其心

理健康十分重要[4-5]。

过去研究大多采用心理咨询、药物治疗、运动等

传统干预手段改善老年人的焦虑、抑郁等心理健康问

题[6-8]，但是 MCI 老年人对传统干预手段的依从性较

差，存在较大个体差异，这可能是由于干预形式单

一、内容重复等，导致参与动机和兴趣低所致[9]。艺

术治疗作为一种非语言心理治疗方法，通过视觉、听

觉和触觉等艺术形式，借助艺术素材和活动促进情感

表达与沟通[10-11]。近年来，艺术治疗在改善 MCI老年

人心理健康方面引起越来越多的关注。

本研究对国内外关于艺术疗法对MCI老年人的实

证研究进行系统综述，以期全面评估艺术治疗对MCI

老年人心理健康的效果。

1 资料与方法 

1.1　研究框架　

本研究遵循PRISMA指南进行文献筛选[12]。

采用《国际疾病分类第十一次修订本》 (Interna‐

tional Classification of Diseases, the 11th Revision, ICD-

11)[13]和《国际功能、残疾和健康分类》 [14](Internation‐

al Classification of Functioning, Disability and Health, 

ICF)，构建PICO架构。见表1。

1.2　文献检索策略　

采用主题词和自由词相结合的方式，在中国知

网、万方数据库、维普、PubMed、ProQuest 和 Web 

of Science 数据库进行检索，检索时限 2014 年至

2024年。

中文检索式：轻度认知障碍 AND 老年人 AND 

表1　PICO架构

Table 1　PICO framework

人群(Population)

MCI (6D71 轻度神经认知障碍)

年龄≥ 60岁

干预(Intervention)

视觉艺术治疗：绘画、素描、雕塑、拼贴、参观艺术品等

表达性艺术治疗：音乐、舞蹈、戏剧等

创造性艺术治疗：创作故事、日记、诗歌等

比较(Comparison)

与对照组比较

结局(Outcome)

焦虑、抑郁情绪(b152)
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(艺术 OR 戏剧 OR 音乐 OR 舞蹈) AND (心理健康 OR 

情绪 OR焦虑 OR 抑郁)

英文检索式：(aging OR aged OR elderly OR older 

OR older adults) AND (cognitive dysfunction OR mild 

cognitive impairment OR mild neurocognitive disorders 

OR cognitive decline OR mental deterioration OR MCI) 

AND (art therapy OR visual art OR creative arts OR ex‐

pressive arts OR drama OR music OR dance) AND (men‐

tal health OR psychological OR emotion OR mood OR 

anxiety OR depression)

1.3　纳入与排除标准　

纳入标准：①干预对象年龄≥ 60岁；②干预对象

为 MCI 老年人，诊断符合《精神障碍诊断与统计手

册》；③干预措施为艺术疗法，包括视觉艺术、表现

性艺术和创造性艺术 3种；④干预结局反映艺术疗法

对MCI老年人心理健康的影响；⑤研究类型为随机对

照试验 (randomized controlled trial, RCT)或前后测试

(非随机对照试验)；⑥语言为英文或中文。

排除标准：①非干预性研究，如综述、定性、个

案、观察性等，以及会议、学位论文、书籍等；②重

复文献；③无法获取全文。

1.4　数据提取　

检索到的文献导入 NoteExpress 软件去重，然后

逐篇阅读文献题目和摘要，筛选出符合纳入标准的文

献。最后由 2名研究人员独立提取和录入纳入文献信

息，包括作者、国家、发表年份、研究对象、研究对

象的平均年龄、干预内容、干预方案(周期、频率和

时间)、测量结局指标和测试任务等。

1.5　文献质量评价　

采用物理治疗证据数据库(Physiotherapy Evidence 

Database, PEDro)量表对纳入研究进行方法学质量评

估[15]。PEDro量表包括 11个评估项目，其中，第 2~11

项为记分项目，总分 10 分。< 4 分质量差，4~5 分质

量中等，6~8 分质量较好，9~10 分质量较高。由 2 名

研究人员独立评估，若存在分歧，请第 3名研究人员

介入并协商解决。

2 结果 

共检索到 1 724 篇文献，经筛选后，最终纳入 9

篇[16-24]。文献筛选流程见图1。

2.1　文献质量评价　

纳入文献 PEDro量表评分 5~8分，质量中等或较

好。所有研究均符合资格标准、基线相似、被试流失

率≤15%、意向性分析、组间统计比较和变异性测量

要求；7项研究采用随机分配，4项研究实施了分配隐

藏，3项研究实施了被试施盲，4项研究实施了评估者

施盲。见表2。

2.2　纳入文献基本特征　

9篇文献中[16-24]，RCT 7篇[16-17,19-20,22-24]，前后测试 2

篇[18,21]；来自中国、坦桑尼亚、西班牙、马来西亚和

新加坡 5个国家，共涉及 763例 MCI老年人；被试年

龄≥ 60岁，平均71.23岁。见表3。

所涉及的干预方法包括视觉艺术、表达性艺术和

创造性艺术疗法 3种。其中，视觉艺术疗法主要包括

绘画、拼贴、剪纸、雕塑以及建模等艺术；表达性艺

术疗法则主要为舞蹈和音乐；创造性艺术疗法主要包

括故事创作。每次 30~120 min，以每次 60 min 居多；

每周 1~4 次，以每周 2~4 次居多；时间持续 6~36 周，

以6~12周居多。见表3。

2.3　艺术治疗对MCI老年人心理健康的影响　

7篇研究[16, 18-23]显示，艺术治疗能有效缓解MCI老

年人的抑郁情绪，2篇研究[17,24]认为艺术治疗对抑郁的

图1　文献筛选流程图

Figure 1　Flowchart of literature screening
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效果不明显。4篇研究探索艺术治疗对 MCI老年人焦

虑情绪的影响，其中2篇[18,21]认为艺术治疗能有效缓解

MCI 老年人的焦虑情绪，另外 2 篇研究[22,24]则未发现

显著改善。3 篇研究[20-22]探索艺术治疗对 MCI 老年人

生活质量的影响，均表明艺术治疗对提高老年人的生

活质量有显著作用。艺术治疗能够增加社交互动，提

升自我效能感和幸福感，从而带来生活质量的整体

提升。

3 讨论 

多数研究证实艺术治疗对MCI老年人的心理健康

具有积极影响，但个别研究仍有分歧。Mahendran

等[24]发现，与对照组相比，虽然试验组(舞蹈组和音乐

组)的抑郁和焦虑均有所改善，但并不足以达到显著

水平。该研究仅涉及单一舞蹈或音乐，未涉及其他形

式的艺术治疗。未来应考虑多样化艺术形式，采用更

加精细的评估工具，制定个性化干预方案，全面评估

艺术治疗对MCI老年人心理健康的效果。

视觉艺术常用的干预手段包括绘画、雕塑和拼贴

等，这些活动通常涉及自我表达和创造过程，老年人

能够表达内心情感，获得心理释放，从而减轻焦虑和

抑郁症状。但参与者的艺术创作经验、艺术材料的选

择以及创作的自由度等因素可能影响其效果。音乐疗

法以及具有回忆和情感联结性质的音乐回忆疗法，对

老年人的抑郁和焦虑有积极效果。这可能是由于音乐

通过激发情感共鸣和回忆，帮助老年人重新连接过去

的愉快经历，从而缓解负性情绪[25]。舞蹈在改善心理

健康方面也有显著效果。一方面，舞蹈作为一种结合

身体活动和艺术表现的形式，通过身体运动释放内在

的紧张感，从而缓解焦虑或抑郁负面情绪[26]；另一方

面，群体舞蹈包含一种社会机制，可以促进群体成员

之间的社会联系，减少孤独感，从而提高心理

健康[27]。

对MCI老年人干预已逐渐从传统的单一方法发展

为多种方法结合的多模态干预策略[28-29]，通常包括认

知训练、身体锻炼、心理治疗、艺术治疗等内容，旨

在通过综合干预改善其整体健康状态[30-32]。Yan等[33]的

研究发现，结合艺术疗法和认知疗法的多模态干预可

以有效减轻 MCI患者的焦虑和抑郁症状。Han等[34]也

支持多模态干预对 MCI老年人心理健康的积极影响。

他们发现，怀旧疗法、音乐疗法、认知疗法、现实导

向疗法以及物理疗法等多种方法的结合能够显著改善

MCI老年人的抑郁症状。单一干预手段在改善MCI老

年人认知功能和心理健康方面的效果可能有限，包括

艺术疗法在内的多种方式联合干预为MCI老年人的认

知和心理健康改善提供了新的思路和方法。

本研究存在一定的局限性。纳入研究多数未采用

盲法和分配隐藏；干预时间跨度较大，研究间同质性

差。未来需要进行更加严谨的研究设计，进一步探讨

干预时间和干预方式的最佳组合。

表2　纳入文献质量评分

Table 2　Quality score of included literature

纳入文献

Xue等[16] (2023)

Masika等[17] (2022)

Yan等[18] (2021)

Masika等[19] (2021)

Sánchez-Alcalá等[20] (2024)

Adam等[21] (2016)

Lin等[22] (2022)

Yao[23](2024)

Mahendran等[24] (2018)

资格

标准

√
√
√
√
√
√
√
√
√

随机

分配

√
√

√
√

√
√
√

分配

隐藏

√
√

√

√

基线

相似

√
√
√
√
√
√
√
√
√

被试

施盲

√
√

√

治疗师

施盲

评估者

施盲

√
√

√

√

被试流失率

≤15%

√
√
√
√
√
√
√
√
√

意向性

分析

√
√
√
√
√
√
√
√
√

组间统

计比较

√
√
√
√
√
√
√
√
√

变异性

测量

√
√
√
√
√
√
√
√
√

总分

8

8

5

8

8

5

7

7

7
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表3　纳入文献基本特征

Table 3　Basic characteristics of included literature

纳入文献

Xue等[16] 

(2023)

Masika等[17] 

(2022)

Yan等[18] 

(2021)

Masika等[19] 

(2021)

Sánchez-Al‐

calá等[20] 

(2024)

Adam等[21] 

(2016)

Lin等[22] 

(2022)

Yao[23](2024)

Mahendran

等[24] (2018)

国家

中国

坦桑尼

亚

中国

中国

西班牙

马来西

亚

中国

中国

新加坡

样本量

试验组(n = 40)

对照组(n = 40)

试验组(n = 62)

对照组(n = 65)

试验组(n = 24)

对照组(n = 24)

试验组(n = 21)

对照组(n = 18)

试验组(n = 47)

对照组(n = 45)

试验组(n = 44)

对照组(n = 40)

试验组(n = 45)

常规组(n = 45)

对照组(n = 45)

试验组(n = 45)

对照组(n = 45)

艺术试验组

(n = 22)

音乐试验组

(n = 24)

对照组(n = 22)

平均年龄/岁

74.9

73.6

63.5

72.7

71.8

70.9

70.9

76.1

71.1

设计

RCT

RCT

前后

测试

RCT

RCT

前后

测试

RCT

RCT

RCT

干预方式

音乐

绘画、拼贴、

建模

绘画、剪纸、

拼贴、故事创

作

绘画、拼图、

音乐

舞蹈

舞蹈

绘画、拼贴、

雕塑、故事创

作

绘画、雕塑、

拼贴、故事创

作

参观艺术品、

绘画等; 音乐

干预剂量

每次40~50 min，

每周4次，共8周

每次120 min，每

周2次，共6周

每次60~90 min，

每周2次，共6周

每次60 min，每

周2次，共6周

每次60 min，每

周2次，共12周

每次30~40 min，

每周3~4次，共8

周

每次90 min，每

周2次，共8周

每次120 min，每

周1次，共12周

每次60 min，前

12周每周1次，

后24周每2周1

次，共36周

诊断/筛查

工具

MoCA

DSM-5

参考已有标

准(不具体)

DSM-5

MMSE

MMSE

MoCA

MMSE

MoCA

DSM-5

Petersen标准

测量工具

GDS-15

GDS-SF

SAS

GDS

GDS-SF

GDS

SF-36

HADS

BDI

QOL

GDS

SAS

QOL-AD

GDS-SF

GDS

GAI

结局

抑郁(+)

抑郁(-)

焦虑(+)

抑郁(+)

抑郁(+)

抑郁(+)

生活质量

(+)

焦虑(+)

抑郁(+)

生活质量

(+)

抑郁(+)

焦虑(-)

生活质量

(+)

抑郁(+)

抑郁(-)

焦虑(-)

注： MoCA，蒙特利尔认知评估量表(Montreal Cognitive Assessment)；(+)，效果显著；GDS-15，15项老年抑郁量表(15-item Geriatric 

Depression Scale)；DSM-5，精神障碍诊断与统计手册第五版(Diagnostic and Statistical Manual of Mental Disorders-Fifth Edition)；(-)，效

果不显著；GDS-SF，老年抑郁量表简版(Geriatric Depression Scale-Short Form)；SAS，焦虑自评量表(Anxiety Self-Rating Scale)；GDS，

老年抑郁量表(Geriatric Depression Scale)；MMSE，简易精神状态检查(Mini-Mental State Examination)；SF-36，健康调查简表(Short 

Form-36 of Health Survey)；HADS，医院焦虑和抑郁量表(Hospital Anxiety and Depression Scale)；BDI，贝克抑郁量表(Beck Depression 

Inventory)；QOL-AD，阿尔茨海默病生活质量量表(Quality of Life Scale-Alzheimer's disease)；GAI，老年焦虑量表(Geriatric Anxiety In‐

ventory)。
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4 结论 

艺术治疗作为一种非药物干预，在减轻MCI老年

人心理健康方面显示出良好的效果，对缓解抑郁，改

善生活质量方面有较为一致的支持，但在改善焦虑症

状方面存在一定分歧。未来需要更多高质量的研究进

一步验证其长期疗效；同时探索将艺术治疗与其他干

预方式联合应用的效果，并从神经生物学层面深入研

究干预效果的作用机制。

利益冲突声明：所有作者声明不存在利益冲突。
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