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乘员晕车的生理表征与缓解方法 *
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［摘要］ 为保证智能网联汽车的乘坐舒适性与用户接受度，建立乘员晕车缓解认知过程模型，提出一种基于嗅

觉刺激的乘员晕车缓解方法。首先充分考虑乘员满意度和晕车缓解功能性要求，设计开展晕车缓解嗅觉刺激材料

筛选实验，选定嗅觉刺激材料的气味类型和浓度。接着为探究不同晕车程度与生理表征之间的映射关系，验证嗅觉

缓解方案的有效性，设计开展乘员晕车缓解实车实验。结果表明：乘员主观晕车程度与皮电激活度指标呈正相关，

与脑电不对称值呈负相关。同时，20% 浓度的姜花气味经 10 s 释放能够有效缓解乘员晕车症状，平均缓解效果达到

22. 17%，在主客观维度上得到了一致性验证。
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［Abstract］  In order to enhance the comfort and user acceptance of intelligent connected vehicles， a cogni⁃
tive process model for passenger carsickness mitigation is established in this paper and an olfactory stimulation-

based mitigation strategy is proposed. Firstly， a screening experiment of olfactory stimulation materials for carsick⁃
ness relief is designed and carried out， fully considering occupant satisfaction as well as the functional requirements 
of carsickness relief， to select the odor type and concentration of olfactory stimulation materials. Then， a carsick⁃
ness mitigation experiment based on a real car is carried out to investigate the mapping relationship between differ⁃
ent degrees of carsickness and physiological representations and further validate the efficiency of the olfactory miti⁃
gation method. The results show that the subjective carsickness degree is positively correlated with GSR activation 
and negatively correlated with EEG asymmetry. Moreover， releasing 20% ginger blossom odor for 10 seconds can ef⁃
fectively relieve carsickness symptoms， with an average relief effect of 22.17%， which is verified in terms of subjec⁃
tive and objective dimensions.
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前言

根据 2020 年公安部统计数据，全国汽车保有量

为 2. 429 1 亿辆，驾驶员达到 4. 18 亿人［1］，汽车已成

为必不可少的交通工具之一。然而，不少乘车人在

乘车时会产生恶心、头痛、出汗、呕吐等不适症状，称

之为晕动症（晕车）。研究发现约 2/3 的乘车人曾有

晕动症反应，其中约 50% 达到过呕吐极限［2］，37% 的

长途客车乘客曾经患有晕动症［3］。此外，随着我国

 doi：10.19562/j.chinasae.qcgc.2024.01.006

* 重庆市技术创新与应用发展专项重点项目（cstc2019jscx-fxydX0029）和国家自然科学基金（52272421）资助。

原稿收到日期为 2023 年 05 月 10 日，修改稿收到日期为 2023 年 06 月 23 日。

通信作者：郭钢，教授，博士，E-mail：guogang@cqu. edu. cn。



2024（  Vol.46）  No.1 吴盈章，等：乘员晕车的生理表征与缓解方法

汽车行业未来“新四化”发展方向的提出［4-5］，自动驾

驶汽车领域迎来了蓬勃发展，驾驶员的身份随即转

变为乘员。然而，研究表明汽车乘员患晕动症的概

率要远大于驾驶员［6］，自动驾驶汽车的部署无疑会

增加晕动症发生率，这是未来自动驾驶汽车的潜在

限制因素［7］。因此，非常有必要开展晕动症的反应

机制与缓解策略相关研究，提升我国智能网联汽车

乘坐舒适性与用户接受度。

针对晕动症产生机理，Reason［8］提出晕动症视

觉感知冲突理论：晕动症是一种自我造成的适应不

良现象——当来自前庭系统、本体感受器和视觉的

输入模式不一致时，人体内部会启动自我缓解行为。

因此，前庭、本体感觉系统和视觉之间的感官冲突是

导致晕动症的主要原因。同时，晕动症的另一个产

生原理表明：机体为平衡由器官感知的运动和重力

之间的失衡而产生的症状——一段时间内的频繁运

动会刺激前庭器官，植物神经则产生应激作用调整

人体反馈，从而产生呕吐、头晕等症状［9-14］。可知，频

繁的视觉感知冲突和运动平衡冲突理论上能够诱发

乘员产生晕动症。

研究晕动症的有效缓解方案对智能网联汽车的

发展有着重要意义。通过药物（苯巴比妥、东莨菪碱

等）能够对晕动症起到有效的缓解作用［15-16］，但会产

生嗜睡、口干、头痛等副作用，且限制高血压、孕妇等

人群使用。同时，良好的视觉环境（增强主视野，减

小周围环境的视觉影响）能够有效缓解晕动症［17］，但

复杂的道路环境使视觉干预无法得到合适应用。嗅

觉刺激是一个有效的主动缓解晕动症的措施。刘茜

等［18］研究表明，雾化吸入生姜精油、橘皮精油和食醋

能显著降低小鼠晕动症程度。目前，专门针对汽车

乘员晕动症的嗅觉缓解方法的研究较少，缓解气味

类型、浓度选择合理性也易在研究过程中被忽略。

对晕动症缓解效果评价需要科学合理地评估晕

动症程度。晕动症程度主要基于晕动症量表进行主

观 评 价 ，如 Pensacola 晕 动 症 问 卷（motion sickness 
questionnaire，MSQ）［19］、快速晕动症量表（fast motion 
sickness scale，FMS）［20-21］以及痛苦程度量表（misery 
scale，MISC）［22-23］。此外，客观生理指标也能用于表

征 晕 动 症 水 平 。 研 究 发 现 皮 电（galvanic skin 
response，GSR）、心 电（electrocardiogram，ECG）以 及

脑电（electroencephalography，EEG）等生理指标变化

与晕动症密切相关。Nalivaik 等［24］研究了晕动症的

皮肤温度调节反应，并通过测量皮肤温度来推断晕

动症。Nobel 等 ［25］将皮电作为晕动症的测量手段，

表明出汗、体温调节等生理信号和晕动症反应之间

存在内在联系。同时，研究发现当乘员产生晕动症

反应时，脑电波的 δ 和 θ 频段功率增加［26］。大脑额叶

和颞叶 δ 及 β 波功率、枕区 δ 和 θ 波功率，与晕动症

呈现密切的关联性［27］。目前与晕动症相关研究中，

较多基于驾驶模拟器场景，较少考虑实际道路中的

复杂环境影响。在晕车程度的评定方面，主要通过

乘员的主观评价来判断，针对客观生理指标与主观

晕车程度的映射关系的研究较少。

因此，本文针对汽车乘员晕车缓解问题，基于人

的信息加工过程和晕动症产生机理，建立乘员晕车

缓解认知过程模型，并设计乘员晕车缓解方案。主

要创新点如下：

（1）筛选晕车嗅觉缓解材料实现晕车缓解，兼顾

乘员满意度和晕车缓解功能性要求，相较于视听触

等模态的晕车缓解方法是一次新的尝试。

（2）晕车诱导方式采用真实车辆在复杂道路上

行驶，涵盖视觉感知冲突与运动平衡冲突，实验环境

更加合理，所得主客观数据更贴合实际晕车发生工

况。同时，本研究采用的脑电各频段不对称值能更

好表征不同晕车状态下乘员感知与愉悦度差异。

（3）基于客观生理指标与主观晕车程度相映射

方法，建立乘员晕车程度主客观评定模型，对乘员晕

车嗅觉缓解效果进行一致性验证，为汽车乘员晕车

主动缓解策略提供新思路。

1　乘员晕车缓解方案

本文基于人的信息加工过程，从晕车的产生原

理、影响因素以及表征 3 个方面建立了乘员晕车缓

解认知过程模型，如图 1 所示。

人的晕车认知过程分为信息输入、认知处理和

信息输出 3 阶段。信息输入表示乘员对座舱环境、

驾驶行为、道路状况等因素的感知过程；认知处理过

程为大脑对感知到的运动/环境信息进行认知处理，

从而产生视觉感知冲突与运动平衡冲突；信息输出

为身体对处理后信息所产生的反应，晕车的反应表现

为出汗、头晕、恶心等，本文采用主观量表、皮电和脑

电作为晕车的量化表征。在晕车缓解过程中，乘员对

缓解刺激感知，再次经历认知过程，进行认知重评。

基于乘员晕车缓解认知过程模型，本研究设计

了乘员晕车缓解方案（图 2），分为晕车缓解嗅觉刺

激材料筛选实验、乘员晕车缓解实车实验和乘员晕

车嗅觉缓解效果分析 3 部分。
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晕车缓解嗅觉刺激材料筛选实验筛选晕车缓解

气味材料，通过控制气味类型和浓度两个因素选取

正向激励（令人愉悦）气味。

乘员晕车缓解实车实验进行乘员晕车诱导与

晕车状态调节，采集乘员晕车主客观数据。经过

乘 员 晕 车 认 知 过 程 ，在 感 知 到 晕 车 诱 导 因 素 后 ，

乘员产生晕车表现。之后进行乘员嗅觉刺激，达

到晕车缓解目的。在此过程中，须保证晕车发生

条件可控：关闭车窗，减少空气流通；乘员在行驶

过 程 中 阅 读 ，增 强 视 觉 感 受 ；选 择 弯 曲/颠 簸

路面。

最后验证乘员晕车嗅觉缓解效果。首先建立乘

员晕车主观评价与脑电、皮电的映射关系。然后对

比晕车缓解前后的脑电、皮电指标变化，进行晕车缓

解效果的一致性验证。

2　实 验 一 ：晕 车 缓 解 嗅 觉 刺 激 材 料
筛选

2. 1　气味类型筛选

2. 1. 1　气味类型初选实验

30 名被试对 8 种气味类型（香草、茉莉、姜花、柠

η = - RA - RB
RB

× 100%

图 2　乘员晕车缓解实验方案

图 1　晕车缓解认知过程模型
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檬、薄荷、茴香、广藿香、绿茶）进行满意度评价。自

我 报 告 人 体 模 型 量 表（self-assessment manikin， 
SAM）［28］ 被用于评定气味的满意程度，包括愉悦度、

唤醒度和支配度 3 个维度。9 点 Likert 量表（1=“根本

不”，9=“极其”）被用于划分愉悦度、唤醒度和支配度

等级，如表 1 所示。

对于每种气味的 SAM 量表数据，计算各气味在

愉悦度、唤醒度和支配度 3 个维度上 30 名被试的平

均评分。利用 K-means 将气味类型分为愉悦不刺

激、愉悦且刺激和不愉悦 3 类。如图 3 所示，Group1
表示气味令人愉悦但刺激性较弱，Group2 表示气味

既令人愉悦又有一定刺激性，Group3 表示气味不能

令人感到愉悦。由此选择 Group2 为待定气味，即柠

檬、薄荷和姜花。

2. 1. 2　气味类型选定实车实验

为进一步选定气味类型，须对上述初选气味（柠

檬、薄荷和姜花）晕车缓解功能性进行实车验证。共

5 名被试分别进行 3 次实验，为防止产生训练效应，

每次实验间隔 1 周。气味源为配置相同浓度的初选

气味精油，由气味控制装置触发。

考虑被试的易理解性和晕车评定实时记录需

求，本文选用 MISC 量表［22］ （表 2）记录被试实验过程

中的晕车程度，从轻到重划分为 11 级（0-10）。

采用缓解效果指标 η 作为评价标准，即

η = - ( RA - RB )
RB

× 100% （1）
式 中 ：RA 为 缓 解 后 MISC 程 度 ；RB 为 缓 解 前 MISC
程度。

实车实验流程如图 4 所示。驾驶员驾驶车辆行

驶在规定道路，被试位于后排座，通过路面激励与手

机阅读的视觉诱导进行晕车诱导。被试每隔 5 min
汇报 MISC 量表。当 MISC 主观评价达到 6 级及以上

时，气味控制装置释放相同浓度候选气味。气味开

始释放 20 s 之后再次进行 MISC 主观评价（气味释放

持续时间 10 s，等待气体扩散时间 10 s。该时间通过

预实验记录被试首次感知到气味类型的平均反应时

间确定，保证被试在此时间段内能够充分感知气

味）。在此期间，要求被试首次感知到气味时立刻汇

表 1　9 点 SAM 量表

维度

愉悦度

（Pleasure）

唤醒度

（Arousal）

支配度

（Dominance）

9 点 Likert 量表

图 3　K-means 聚类结果图

表 2　MISC 量表（11 级）

症状

没有任何不舒服

有些不舒服，但无特别症状

眩晕，变冷/热，头疼，胃/喉咙难受，出汗，视线模

糊，打哈欠，打嗝，疲惫，分泌唾液增多，但不恶心

恶心

呕吐

程度

模糊

轻微

较明显

严重

轻微

较明显

严重

干呕

MISC
0
1
2
3
4
5
6
7
8
9

10
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报气味类型。从开始释放气味至被试汇报气味类型

的时间间隔被记录为反应时间。实验结束后打开车

窗散去残留气味，并对被试进行深度访谈，探究候选

气味对晕车程度症状的缓解效果。

晕车缓解效果与深度访谈结果表明：薄荷气味

缓解效果均值为 12. 86%，可让人清醒，对眩晕有一

定缓解作用，但不能抑制恶心、呕吐等；柠檬气味缓

解效果均值为 9. 05%，可让人心情愉悦，缓解心理上

的感受，而对生理反应缓解没有太大作用；姜花气味

缓解效果均值为 15. 24%，可较有效地抑制恶心、呕

吐等，也可让人清醒，但清醒效果（眩晕缓解）不如薄

荷气味。故最终确定姜花气味为晕车缓解嗅觉刺激

材料。

2. 2　气味浓度筛选

确定姜花气味作为晕车缓解刺激材料之后，本

研究比较乘员对 10%、20% 和 30% 3 种气味浓度的

反应时间和满意度。在被试阅读手机过程中，释放

3 种不同浓度气味，每次间隔 10 min（消散气味）。评

价结果如表 3 所示。从反应时间上可见 30% 浓度最

具有刺激性，10% 浓度过淡容易忽视；10% 和 20% 浓

度的满意度得分是最好的。故选定 20% 浓度姜花

气味作为晕车缓解刺激材料，既能让被试快速注意

到气味（刺激性）又不会过于刺鼻而导致被试反感

（满意度）。

3　实验二：乘员晕车缓解实车实验

本研究进行乘员晕车缓解实车实验，采集乘员

各晕车程度和嗅觉缓解前后主客观数据。客观指标

包括皮电生理指标和脑电不对称值，探究生理表征

与晕车程度的映射关系。分析嗅觉刺激缓解方案对

乘员晕车缓解效果的有效性，并进行晕车主客观表

征的一致性验证。

3. 1　晕车诱导方式

本文基于晕动症产生机理，采取多重诱导方式

加速乘员晕车过程：

一是运动诱导。要求车辆经历多频次的横/纵
向速度变化以及垂直运动，通过道路场景选择和驾

驶员驾驶行为诱使乘员晕车发生。

二是视觉诱导。要求被试在车辆行驶过程中阅

读手机文字加重视觉与本体感知的冲突，加快乘员

晕车产生。手机画面亮度须合适，文字内容较为中

性，不引起被试情绪波动。

3. 2　被试筛选

本研究采用晕动症易感性量表（motion sickness 
susceptibility questionnaire，MSSQ）［29］，调研被试以往

处于各类场景（小汽车、公共汽车或长途汽车、火车、

飞机、小船、轮船、秋千、旋转木马、过山车或游乐场

电动乘骑类运动）时发生晕动症（因机体暴露于运动

环境中，受不适宜的运动环境的刺激而引起头晕、上

腹部不适、恶心、呕吐、出冷汗、面色苍白等前庭和自

主神经反应为主的症候群）反应的频率（0 从未，1 很

少，2 有时，3 经常，4 总是）。

30 名被试（男∶女=3∶2）通过 MSSQ 量表筛选参

与实验。所有被试均满足：①MSSQ 问卷总分≥ 6；②
身体状况健康（无感冒、无前庭功能障碍、视力正常/
矫正至正常）；③实验前 24 h 内正常作息，未饮用酒

精类饮品或进行剧烈运动，保证在实验过程中处于

良好的精神状态；④对气味无不良反应。所有被试

签署知情同意书，并被告知如有不适可随时退出

实验。

3. 3　实验场景与设备

3. 3. 1　真实道路场景

实验路线与真实道路场景包含诱导晕车所需的

曲折/颠簸路面和数据采集所需直线平整路面（图

5）。道路场景形成一个闭环，行驶总长 3. 7 km，行

驶时长 6. 5~7 min。

实验选择晴天/多云天气进行，外界温度约为

15 ℃。为满足晕车运动诱导要求，驾驶员为专业驾

驶员（驾龄>10 年），熟悉实验路段，在直线行驶过程

中保持稳定 60 km/h 车速行驶，在曲折/颠簸路段频

繁加/减速。

在正式实验中，车辆实际行驶状态如表 4 所示。

平均速度 32. 7 km/h，速度标准差 18. 21 km/h，满足

实验要求。

图 4　气味类型选定实车实验流程图

表 3　不同浓度下的反应时间和满意度评价结果

浓度

反应时间/s
满意度

10%
14. 8

7. 2

20%
6. 6
7. 2

30%
5. 0
6. 4
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3. 3. 2　车内设备连接场景

车内设备连接场景如图 6 所示。实验采用手动

换挡小轿车作为测试车辆，车内无异味，车窗完好无

损。所需设备为脑电仪、多通道生理仪、GPS 模块、

气味控制装置和手机。

客观数据采集设备信息如下。

（1）脑电仪：采用 Neuroelectrics 公司 Eno-Bio 32
通道可穿戴无线干电极脑电系统，通道位置符合国

际通用脑电 10-10 系统，采样频率 500 Hz。

（2） 多 通 道 生 理 仪 ：采 用 Great Lakes 
NeuroTechnologies 公司 4 通道无线 BioRadio 多通道

生理仪，用于采集被试的皮电信号数据，采样频率

250 Hz。

（3）GPS 模块：采用 G-Mouse 卫星信号接收模

块，能够采集位置和速度信息。用于采集车辆行驶

状态数据，采样频率 5 Hz。

3. 4　乘员晕车程度评价指标体系

脑电能够表征感知、认知行为和情感过程等活

动［30-34］，根据不同频率分为 δ（1-4 Hz）、θ（4-8 Hz）、

α（8-13 Hz）、β（13-30 Hz）和 λ（30-100 Hz）5 个波

段。皮肤电反应（皮电）为汗腺活动或交感神经系统

变化导致的皮肤电阻波动，本研究选用汗腺密度较

高的手掌作为皮电测量部位。

本研究通过乘员晕车主观评价程度与客观生理

指标（脑电指标和皮电指标）相互映射来评定晕车程

度，表示如下：

R ( t ) = F (B ( t )，S ( t ) ) （2）
式中：R 为晕车程度；B ( t ) 为脑电状态数据；S ( t ) 为皮

电数据；t 为时间。

（1）晕车主观量表

晕车程度 R 通过 MISC 主观量表进行评价。

（2）脑电指标

将脑电信号通过去除坏道、工频滤波、重参考、

主成分分析（ICA）进行预处理，并通过以下方式提

取脑电指标。脑电状态数据 B ( t ) 为 m × n 矩阵，bij

表示某时刻各通道各频段脑电波，B ( t ) 包含 32 通

道×5 波段=160 列的数据，m 为采样数，n 为 160，表现

方式如下：

表 4　车辆行驶数据

场景

直线道路（采集数据）

曲折/颠簸道路（诱导晕车）

整体

平均速度/（km·h-1）

59. 39
25. 03
32. 70

速度标准差/
（km·h-1）

3. 48
9. 59

18. 21

图 5　实验路线与真实道路场景
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B ( t ) = (bij )m × n =
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úb11 ⋯ b1n⋮ ⋱ ⋮
bm1 ⋯ bmn

（3）

本研究选取脑电通道涉及额叶、顶叶、颞叶等脑

区 ，并 将 脑 电 各 波 段 的 不 对 称 值 作 为 指 标 ，定 义

如下［35］：

L = ln (P right ) - ln (P left ) （4）
式中：P left 为左脑对应电极通道的功率平均值；P right
为右脑对应电极通道的功率平均值。

大脑感知活动与不对称值成反比关系，计算结

果较高的分数表示相对较大的左脑活动，而较低的

分数表示相对较大的右脑活动［36］。

（3）皮电指标

利用小波阈值去噪方法获得去除噪声的皮电信

号，然后通过以下方式提取皮电指标。皮电状态数

据 S ( t ) 为 m × 1 矩阵，其中 m 为采样数，sij 表示为某

时刻皮电幅值，表现方式如下：

S ( t ) = ( sij )m × 1 =
é

ë

ê

ê
êê
ê

ê ù

û

ú

ú
úú
ú

ús1⋮
sm

（5）

本研究选取某段时间内皮电激活度作为乘员晕

车评价指标，定义如下：

Si = Vi
------V静

（6）

式中：Vi 为某时刻皮电幅值；
------V静 为该被试静态时的

皮电幅值均值。同时，皮电激活度最大（小）值 Smax
（Smin）、均值

-S、标准差 σS 和中位数 SM 也作为指标进

一步分析。

3. 5　实验流程与数据采集

乘员晕车缓解实验每次约 40 min，分为静态和

动态两部分。

静态部分要求被试佩戴好仪器设备后，于汽车

副驾驶后排入座，并调整至舒适坐姿，阅读手机材

料，保持静止并使身体情绪状态平静，采集 1 min 生

理数据（皮电和脑电）作为基准值。

动态部分要求被试乘坐于汽车副驾驶后排座

位，阅读手机材料。车辆每次进入直线道路前，被试

完成 MISC 主观问卷，报告当前晕车程度，实验过程

如图 7 所示。该部分记录乘员 3 种状态。

正常状态：由于被试在第一圈到达直线道路时

均未有明显晕车反应，故选取该直线路段生理数据

（1 min）标记为正常状态。

晕车状态：当被试的晕车 MISC 程度≥ 6 级后，在

进入下一段直线道路时，被试再次完成 MISC 主观量

表，然后采集该直线路段的生理数据（1 min）标记为

晕车状态。

晕车缓解状态：当车辆行驶至直线路段 1/3 处时

释放刺激气味持续 10 s，再经 10 s 气味扩散，询问

图 6　场景搭建与设备连接图

􀅰􀅰 56



2024（  Vol.46）  No.1 吴盈章，等：乘员晕车的生理表征与缓解方法

MISC 晕车程度，同时采集缓解后的生理数据（1 min）
标记为晕车缓解状态。

3. 6　晕车程度与嗅觉缓解效果数据分析方法

为分析晕车程度变化与乘员生理状态映射关

系，印证嗅觉刺激对晕车程度缓解主客观一致性效

果，本研究基于 Kruskal-Wallis 非参数检验分析各晕

车程度的生理指标差异。根据正式实验被试 MISC
量表报告的最大晕车程度将晕车等级分为 7 级。

本文通过统计检验力来确定每个晕车等级分组

所需要样本量，并设定效应量为 0. 4，统计检验力为

0. 90。基于 G-power［37］可得，实验所需总样本量为

140（平均每组需样本量为 20）。本研究根据晕车程

度主观评价，将预处理后的生理数据进行分段，并提

取特征，得到总样本量为 463。其中晕车程度 1 级样

本量为 156，2 级样本量为 28，3 级样本量为 59，4 级

样本量为 85，5 级样本量为 38，6 级样本量为 76，7 级

样本量为 21。

为进一步比较晕车程度间差异，本文选取 η2
H 作

为效应量指标，计算公式为

η2
H = H - k + 1

n - k
（7）

式中：H 为 Kruskal-Wallis 检验量；k 为组数；n 为样本

总数。

4　嗅觉刺激对晕车缓解效果分析

4. 1　晕车诱导结果分析

为验证乘员晕车诱导方案有效性，本文对晕车

诱导结果进行统计性分析，如图 8 所示。结果表明

30 名被试前 3 圈的晕车程度变化：MISC 前 3 圈评分

均值分别为 1. 24、3. 73、5. 53。可知随着圈数的增

加 ，晕 车 程 度 呈 现 明 显 上 升 趋 势 ，说 明 晕 车 诱 导

成功。

4. 2　乘员不同晕车程度与生理指标的映射关系

不同晕车程度的皮电激活度相关指标均存在显

著差异，其中 Smax（H=53. 049， p<0. 05， η2
H= 0. 1032）、

Smin （H=39. 492， p<0. 05， η2
H= 0. 0734） 、

-S （H=
22. 821， p<0. 05， η2

H= 0. 0369）、σS（H=19. 236， p<
0. 05， η2

H= 0. 0290）、SM（H=38. 435， p<0. 05， η2
H= 

0. 0711）。如图 9（a）所示，晕车程度与 Smax、Smin、
-S、SM

之间均呈正相关，其中 Smax 的效应量最大，可知晕车

程度对 Smax 影响最大。随着晕车程度加深，乘员皮

电激活度上升。Irmak 等［38］提取了相位 GSR 表征晕

动症，表明相位 GSR 与晕动症程度呈显著正相关，

与本研究结论一致。同时，研究表明晕车激活了交

感神经系统，且这种激活能够通过 GSR 得到明显反

应［39］。可以推断，GSR 能够表征晕车带来的生理反

应，本研究提取的皮电激活度指标能够有效表征乘

员晕车程度变化趋势。

不同晕车程度的脑电不对称值中 α 波段 Fp2-
Fp1（H=54. 610， p<0. 05， η2

H= 0. 1066）、α 波段 T8-T7
（H=12. 620， p<0. 05， η2

H= 0. 0145）、θ 波段 Fp2-Fp1
（H=32. 537， p<0. 05， η2

H= 0. 0582）、θ 波段 Fc6-Fc5

图 8　前 3 圈 MISC 等级评价结果

图 7　动态实验流程（图中的时间为该段道路预估时间）
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（H=13. 565，p<0. 05， η2
H= 0. 0166）和 θ 波 段 T8-T7

（H=13. 464， p<0. 05， η2
H= 0. 0164）存 在 显 著 差 异 。

由图 9（b）可知，晕车程度与上述脑电不对称性指标

均呈负相关，其中 α 波段 Fp2-Fp1 的脑电不对称值

效应量最大，表明晕车程度对其影响最大。当晕车

程度较为严重时（即 MISC 评分为 6-7 级），脑电不对

称值为负，表明右脑呈现更活跃状态。值得注意的

是，研究表明前额叶 α 波段脑电不对称性与负向情

绪有关［40］，当被试表现出负向情绪时，右脑激活更明

显。本研究中，Fp2-Fp1 处于前额区域，α 波段脑电

不对称值随着晕车程度上升而下降，表明晕车程度

加深对人情绪的影响呈现负向激励。Lohani 等［41］发

现额叶区脑电 θ 波段活动与大脑参与认知过程有

关，且 θ 波段活动的增加主要发生在右额叶电极

（即额叶 θ 波段脑电不对称性），而颞叶的 θ 波段脑电

不对称性同样能够表征与视觉/运动相关精神负

荷 ［42］。本研究中，Fp2-Fp1 处于前额区域，FC6-FC5
处于额叶区域，T8-T7 处于颞叶区域，θ 波段脑电不

对称值随着晕车程度上升而下降，表明右脑呈现更

活跃状态。可以认为，晕车程度加深刺激了被试的

认知过程反应，增加了精神负荷。可知，本研究提取

的脑电不对称值指标特征能够有效地表征乘员晕车

程度的变化趋势。

4. 3　嗅觉刺激缓解效果主客观一致性验证

前面论证了乘员不同晕车程度与生理指标的映

射关系，发现随着乘员晕车程度加深，皮电激活度上

升，脑电不对称值下降。进一步对乘员晕车嗅觉刺

激缓解效果讨论须进行主客观指标一致性验证。

本研究通过独立样本 T 检验分析性别对晕车缓

解效果的影响。结果表明，晕车缓解效果在性别维

度 上（男/女）没 有 表 现 出 显 著 差 异（t=-1. 255， p=
0. 220>0. 05）。该结果与 Park等［43］的研究结论一致。

本研究对乘员正常、晕车、晕车缓解 3 种状态进

行晕车程度差异性分析，包括主观晕车程度和客观

生理表征。结果表明，3 种晕车状态之间的主客观

表征维度均存在显著差异（p<0. 05）。主观晕车维度

上，晕车程度 MISC 量表评价均值在缓解前的晕车状

态下为 6. 467。经嗅觉缓解后，乘员晕车程度均值

下降至 5. 033，平均缓解效果为
-η=22. 17%。客观生

理表征如图 10 所示，经嗅觉缓解后皮电激活度有明

显下降，脑电各波段功率不对称值略有上升，表现出

左脑活跃性升高，嗅觉刺激属于正向激励，乘员的晕

车程度有所缓解。Keshavarz 等［44］研究了令人愉快

的气味与令人不愉快的气味对由视觉引起的晕动症

的影响，结果表明，令人愉快的气味能够有效缓解晕

动症。此外，Paillard 等［45］研究表明，由运动引起的

晕动症能够增加被试嗅觉敏感度，使令人愉快的气

味被认为更愉快，令人不愉快的气味被认为更不愉

快。同时，Lien 等［46］研究了生姜气味对晕动症的影

响。结果表明，生姜气味能有效减轻晕动症所带来

的恶心感受。本研究中，晕车状态的诱导综合了视

觉诱导因素和运动诱导因素。基于实验一结果选定

的 20% 浓度姜花气味被认为是令人愉快的气味，在

晕车状态下即更容易被乘客感知又能够有效缓解晕

动症，这与前述研究的结论一致［44-46］。

以上分析可知，20% 浓度的姜花气味经 10 s 释

放能够有效缓解乘员晕车症状，并在主客观维度上

得到一致性验证。

图 9　各晕车程度皮电脑电数据变化结果
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5　结论

（1）针对汽车乘员晕车缓解问题，基于人的信息

加工过程和晕动症产生机理，分析乘员晕车的影响

因素与生理表征，建立了乘员晕车缓解认知过程模

型，设计了乘员晕车缓解方案。

（2）开展晕车缓解嗅觉刺激材料筛选实验，结果

表明：20% 浓度的姜花气味能够同时满足乘员晕车

缓解的满意度和功能性要求，可作为乘员晕车缓解

的嗅觉刺激材料。

（3）开展乘员晕车缓解实车实验，建立不同晕车

程度与生理表征之间的映射关系。结果表明：乘员

主观晕车程度与皮电激活度指标呈正相关，与脑电

不对称值呈负相关。同时，20% 浓度的姜花气味经

10 s 释放能够有效缓解乘员晕车症状，平均缓解效

果达到 22. 17%，在主客观维度上得到一致性验证。

（4）针对不同属性人群（年龄/性别等）的嗅觉晕

车缓解效果差异与缓解方案以及缓解效果持续时间

有待进一步研究。
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