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青少年网络成瘾对亚健康的影响：
消极应对方式的中介作用
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摘要：　 目的　 探究青少年网络成瘾和亚健康状态之间的关系，以及消极应对方式的中介作用，为改善青少年亚健康提供

参考依据。 　 方法　 采用青少年网络成瘾问卷、特质应对方式问卷、青少年亚健康多维评定问卷对广州市 １ ２６１ 名初高中

学生间隔 ９ 个月先后进行两次问卷调查。 　 结果　 青少年网络成瘾对身心亚健康存在显著的正向预测作用（Ｐ＜０􀆰 ００１），
网络成瘾组身心亚健康的风险是正常组的 １１􀆰 １１ 倍；消极应对方式在网络成瘾与青少年身心亚健康之间起到部分中介作

用（β＝ １􀆰 ４９， 占总效应值的 ５３􀆰 ０２％）。 　 结论　 网络成瘾会通过消极应对方式影响青少年健康，对青少年网络成瘾的早

期干预能够提高青少年健康生活质量，有效预防青少年亚健康状态的发生。
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　 　 亚健康，是一种处于患病与健康之间的灰色状态。
这种状态下，人的机体并未发生器质性病变，具有既可

回归健康，又可发展为疾病的双向性转化特点［１］。 近

年来的研究表明，青少年亚健康状态已成为普遍现

象［２－４］，且这种状态给青少年的生活和健康带来了不

良影响。 陶芳标等［５－６］ 发现，青少年亚健康状态对于

自伤行为、意外伤害行为以及自杀心理行为都存在预
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测作用；中学生童年期虐待与非自杀性自伤行为的研

究发现，心理亚健康症状的减少有助于预防和控制童

年期受虐待中学生的自伤行为［７］。 此外，青少年亚健

康状态还与抑郁情绪密切相关［８］。 因此，探究青少年

亚健康的影响因素并以其为依据采取相应的预防和干

预措施对保证青少年的学习生活质量和身心健康发展

具有重要意义。 中国互联网络信息中心今年发布的第

４６ 次《中国互联网络发展状况统计报告》 ［９］指出，我国

网民规模已达到 ９􀆰 ４０ 亿，其中 １０ ～ １９ 岁群体占比为

１４􀆰 ８％，可见互联网已成为我国青少年生活中密不可

５６１实用预防医学 ２０２２ 年 ２ 月 第 ２９ 卷 第 ２ 期　 Ｐｒａｃｔ Ｐｒｅｖ Ｍｅｄ，Ｆｅｂ． ２０２２，Ｖｏｌ． ２９，Ｎｏ．２



分的一部分。 一些研究学者将网络成瘾定义为一种面

对日常生活事件的消极应对方式［１０］，而已有研究直接

指出消极应对方式是青少年亚健康状态的危险因

素［１１－１２］。 在这样的背景下，本研究开展问卷调查，试
图检验网络成瘾是否是青少年亚健康状态的影响因

素，以及消极应对方式是否在其中起着中介作用，为改

善青少年亚健康提供参考依据。

１　 对象与方法

１􀆰 １　 研究对象　 本研究采用整群随机取样，选取广州

市城区中学 １ 所（包含初、高中），农村初中、高中各一

所，以初一、初二和高一、高二年级的所有学生为调查

对象，相隔 ９ 个月先后进行两次问卷调查（第一次：
２０１８ 年 ３ 月；第二次：２０１８ 年 １２ 月）。 两次调查均在

课堂时间进行，由经过培训的学校老师统一发放问卷，
学生自主作答，作答完成后由老师整理检查后统一

回收。
１􀆰 ２　 研究方法

１􀆰 ２􀆰 １　 自编一般情况登记表　 包括一般人口学资料：
性别、年龄、年级、家庭所在地、户口、是否为独生子女；
身体健康状况和行为：睡眠时间、午睡习惯、有无吸烟

酗酒、每周锻炼次数、饮食习惯、早餐习惯、噪音影响、
是否患严重疾病；个人、家庭状况：家庭经济水平、父母

期望、学习负担、亲密朋友个数、自己的体型、是否减

肥。 被试的一般情况仅在前测时收集。
１􀆰 ２􀆰 ２　 青少年亚健康多维评定问卷［１３］ 　 该问卷包含

躯体亚健康和心理亚健康 ２ 个领域，每个领域各包含

３ 个维度。 问卷各题项按照没有或持续不到 １ 星期、
持续 １ 星期以上、持续 ２ 星期以上、持续 １ 个月以上、
持续 ２ 个月以上、持续 ３ 个月以上，分别计 １ ～ ６ 分，得
分越高表明身心的亚健康症状持续时间越长。 本研究

使用亚健康阳性项目数作为评价指标，以亚健康症状

持续时间超过 １ 个月的为阳性项目（即得分≥４）。 以

全国青少年亚健康症状数的 Ｐ ９０作为界定标准［１３］，其
中身心亚健康状态为 １１ 项。 本研究中量表前后测的

Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓ 系数分别为 ０􀆰 ９６ 和 ０􀆰 ９７。
１􀆰 ２􀆰 ３　 特质应对方式问卷［１４］ 　 该问卷共包含 ２０ 个

条目，每个条目按照“从不这样、很少这样、有时这样、
常常这样、总是这样”依次记为 １ ～ ５ 分。 内容分为两

个成分，即积极应对和消极应对，各包含 １０ 个条目，个
体在某一维度上分数越高表示个体越倾向于具有该应

对方式的特质。 本研究的数据分析仅包括 ＮＣ 维度分

数，该维度的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓ 系数为 ０􀆰 ８４。 被试的特质应

对方式情况仅在前测时收集。

１􀆰 ２􀆰 ４　 青少年网络成瘾问卷［１５］ 　 问卷共 ２０ 个项目，
采用 Ｌｉｋｅｒｔ 式五点量表计分，按照“几乎没有、偶尔、有
时、经常、总是”依次记为 １ ～ ５ 分，所有项目得分之和

为总分，总分越高，代表网络成瘾程度越严重。 根据标

准判断：２０～４９ 分为正常，５０ ～ ７９ 分为中度成瘾，８０ ～
１００ 为重度成瘾。 本研究中该量表前后测的Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓ
系数为 ０．８９ 和 ０．９２。
１􀆰 ３　 统计学分析　 数据分析采用 ＳＰＳＳ ２４􀆰 ０ 软件，采
用例数（％）对计数资料进行描述统计；使用 χ２ 检验比

较前后测中成瘾组与正常组青少年亚健康状态；采用

广义估计方程（ｇｅｎｅｒａｌｉｚｅｄ ｅｓｔｉｍａｔｉｎｇ ｅｑｕａｔｉｏｎ， ＧＥＥ） ［１６］

考察在控制其他危险因素后网络成瘾对青少年亚健康

状态的预测作用；采用偏差校正的非参数百分位

Ｂｏｏｔｓｔｒａｐ方法［１７－１８］分析前测中消极应对方式与网络成

瘾、青少年亚健康状态之间的相关关系，并对消极应对

方式在青少年网络成瘾与亚健康状态间的中介作用进

行检验，检验水准 α＝ ０􀆰 ０５。

２　 结　 果

２􀆰 １　 基本情况 　 前测共发放问卷 １ ６４０ 份，回收

１ ６０１ 份，回收率为 ９７．６２％。 经整理后获得有效问卷

１ ５４４ 份，有效回收率为 ９６． ４４％。 后测共回收问卷

１ ５９０ 份，有效问卷份 １ ４９２ 份，有效回收率为９３．８４％。
剔除无前测或后测及变量缺失达 ２０％以上的个案后，
最终汇总得到有效数据 １ ２６１ 份，追踪率为 ８１．６７％。
其中，男生 ５４８ 名（４３．４６％），女生 ７１３ 名（５６．５４％）；初
一学生 ３００ 名（２３．７９％），初二学生３００ 名（２３．７７％），
高一 学 生 ３３３ 名 （ ２６． ４１％）， 高 二 学 生 ３２８ 名

（２６．０１％）；年龄主要集中在 １３～１６ 岁之间（６３．２８％）。
并且调查样本中网络成瘾者 ４８ 人（３．８１％），正常者

１ ２１３人（９６．１９％）。
２􀆰 ２　 前后测中成瘾组与正常组青少年亚健康检出情

况比较　 成瘾组青少年身心亚健康检出率在前后测中

均高于正常组青少年，差异有统计学意义（均 Ｐ＜０．００１），
见表 １。
表 １　 前后测中成瘾组与正常组青少年亚健康状态检出率

时间
成瘾组（ｎ＝４８）

人数 ％

正常组（ｎ＝１ ２１３）

人数 ％
χ２ 值 Ｐ 值

前测 ２４ ５０􀆰 ００ ６９ ５􀆰 ６９ １２６􀆰 ３１ ＜０􀆰 ００１

后测 １３ ２７􀆰 ０８ ２９ ２􀆰 ３９ ７９􀆰 ９４ ＜０􀆰 ００１

２􀆰 ３　 网络成瘾对青少年亚健康状况的预测作用　 以

是否处于身心亚健康状态为因变量，建立单因素 ＧＥＥ
模型分析相关危险因素。 结果发现，年龄、是否为独生

子女、年级、家庭经济水平、学习负担、噪音影响、睡眠
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时间、早餐习惯、大强度运动频率、是否酗酒、有无患严

重疾病、自己的体型、是否减肥以及朋友个数等变量具

有统计意义（均 Ｐ＜０􀆰 ０５）。
将上述变量同时间及是否网络成瘾一齐纳入多因

素 ＧＥＥ 模型，相关矩阵选择不确定型相关（ＱＩＣ 统计

量最低，为 ８７１􀆰 ６５）。 结果发现，在控制了其他危险因

素后，网络成瘾能够正向预测青少年心理亚健康（Ｐ＜
０􀆰 ００１），网络成瘾组身心亚健康的风险是正常组的

１１􀆰 １１ 倍（ＯＲ＝ １ ／ ０􀆰 ０９）。 青少年身心亚健康前后测差

异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ００１），前测身心亚健康发生的

风险为后测的 ２􀆰 ７６ 倍，表明青少年身心亚健康状态随

着时间延长而得到改善，见表 ２。
表 ２　 基于 ＧＥＥ 的青少年身心亚健康的参数估计

参数ａ Ｂ ＳＥ Ｗａｌｄ χ２ 值 Ｐ 值 ＯＲ 值
９５％ＣＩ

下限 上限

截距 －０􀆰 ８４ ０􀆰 ７４ １􀆰 ３０ ０􀆰 ２６ ０􀆰 ４３ ０􀆰 １０ １􀆰 ８４

网络成瘾

正常组 －２􀆰 ３７ ０􀆰 ３２ ５３􀆰 ７５ ０􀆰 ００ ０􀆰 ０９ ０􀆰 ０５ ０􀆰 １８

成瘾组 ０ １

时间

前测 １􀆰 ０２ ０􀆰 １８ ３３􀆰 ５９ ０􀆰 ００ ２􀆰 ７６ １􀆰 ９５ ３􀆰 ９２

后测 ０ １

　 　 注：　 ａ 表示控制了年龄、年级、是否为独生子女、家庭经济水平、学
习负担、大强度运动频率、亲密朋友个数等其他危险因素的影响。

２􀆰 ４　 消极应对方式在网络成瘾与青少年身心亚健康

之间的中介作用　 本研究假设网络成瘾与青少年身心

亚健康之间的关系是由消极应对方式介导的。 因此，
对前测收集到的数据使用 ｂｏｏｔｓｔｒａｐｐｉｎｇ 程序构建间接

效应的 ９５％ＣＩ，将自变量网络成瘾、中介变量消极应

对方式、因变量身心亚健康得分放入模型（见图 １），结
果显示，网络成瘾对消极应对方式有显著的预测作用

（β＝ ８．５６， Ｐ＜０．００１），消极应对方式对身心亚健康得

分的影响具有显著的预测作用（β ＝ ０．１７， Ｐ＜０．００１）。
最重要的是，间接效应的置信区间显著地偏离零

（９５％ＬＬＣＩ＝ １．００， ＵＬＣＩ ＝ ２．１２），表明间接效应显著，
消极应对方式起部分中介作用，中介效应值为 １􀆰 ４９，
占总效应的比例为 ５３􀆰 ０２％，见表 ３。

图 １　 青少年网络成瘾、消极应对方式

与身心亚健康的路径系数图

表 ３　 消极应对方式在青少年网络成瘾

与身心亚健康之间的中介效应分析

模型 效应 估计值 ＳＥ
９５％ＣＩ

下限 上限

网络成瘾→身心亚健康 总效应 ２􀆰 ８１ ０􀆰 ３１ ２􀆰 １９ ３􀆰 ４２

网络成瘾→消极应对方式→身心亚健康 间接效应 １􀆰 ４９ ０􀆰 ２８ １􀆰 ００ ２􀆰 １２

直接效应 ２􀆰 ０２ ０􀆰 ３６ １􀆰 ３２ ２􀆰 ７１

３　 讨　 论

３􀆰 １　 网络成瘾与亚健康　 本研究对网络成瘾与青少

年亚健康状态之间的关系进行纵向调查，结果显示，网
络成瘾对青少年躯体、心理以及身心亚健康等均有正

向预测的作用。
已有研究显示网络成瘾影响躯体健康［１９］。 过多

的网络使用使得个体体育锻炼活动减少［２０－２１］，更容易

产生肥胖问题［２２］以及相应的躯体症状［２３］，如干眼、视
力下降、颈部疼痛等随着网络使用频率的增加而加重。
此外，网络成瘾与个体的各类心理问题紧密相关。 一

项高中生网络使用时间与病理症状关系的研究表明，
每天网络使用时间超过 ２ ｈ 的高中生更容易出现心理

问题［２４］。 Ｐａｒｋ 等［２５］ 也发现，网络游戏成瘾青少年的

理解能力下降。 在日趋激烈的学习竞争中，相比正常

青少年，网络成瘾青少年的学习困难更大，面对的学习

压力更大，因而更易出现情绪问题、社会适宜问题等心

理亚健康症状。 本研究的结果提示网络成瘾的青少年

可能更依赖网络进行社交，随着网络成瘾程度的加深，
情感上的孤独感更强烈，青少年正处于自我同一性建

立的关键时期，这一时期敏感、不安的人际关系容易对

个体的自尊、自我效能感产生消极影响，进而导致心理

亚健康状态的产生。
３􀆰 ２　 消极应对方式的中介作用　 本研究的结果还显

示消极应对方式在网络成瘾对青少年亚健康状态的影

响中起部分中介作用。 过去的研究显示，网络成瘾者

更容易对现实生活产生不满，也更倾向于选择逃避的

应对方式，例如通过沉浸于其他使注意转移的事件来

避免面对痛苦的过去［２６－２７］。 相比于正常的同辈，网络

成瘾的青少年更多使用否认和行为解脱这两种适应不

良的应对方式［２８］。 Ｌｅｉ 等［２９］ 的分析发现，消极应对方

式与网络成瘾之间存在中等程度的正相关，即网络成

瘾的青少年在面对应激事件时可能更倾向于采取消极

应对方式。 同时，已有研究表明作为应激与心理健康

的中介因素，积极应对方式与自尊的提升和更好的心

理健康结果具有密切联系［３０－３１］。 而不恰当的应对方

式能够直接损害青少年的心理健康，消极应对方式与
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心理社会适应不良存在正相关［３２］。 因此，网络成瘾的

青少年在面对学习生活中的各类应激事件时，更容易

采取消极应对方式，进而造成人际关系、学业成绩、躯
体健康等方面的消极结果，导致亚健康发生风险的增

加，与本研究结果一致。
３􀆰 ３　 不足与未来研究展望　 本研究使用的网络成瘾

问卷反映的是被试网络成瘾的整体状态，并未对青少

年网络使用的目的和网络成瘾的具体类别进行细分，
未来研究可结合现代生活和时代发展特点对网购成

瘾、网络游戏成瘾及网络社交成瘾等进行具体探究。
此外，本研究中网络成瘾组的被试数较少，可能会对结

果产生影响，未来可考虑增加成瘾组被试。 本研究仅

使用了前测数据进行中介效应的检验，未来可考虑建

立纵向的中介效应模型进行更为准确的验证。
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ｐｈｙｓｉｃａｌ ａｃｔｉｖｉｔｙ ａｎｄ ｓｅｄｅｎｔａｒｙ ｂｅｈａｖｉｏｒｓ： ｃｒｏｓｓ－ｓｅｃｔｉｏｎａｌ ｓｔｕｄｙ［Ｊ］􀆰
Ｊ Ｍｅｄ Ｉｎｔｅｒｎｅｔ Ｒｅｓ， ２００９， １１（３）：１－８􀆰

［２３］ 　 Ｚｈｅｎｇ Ｙ，Ｗｅｉ Ｄ，Ｌｉ Ｊ，ｅｔ ａｌ． Ｉｎｔｅｒｎｅｔ ｕｓｅ ａｎｄ ｉｔｓ ｉｍｐａｃｔ ｏｎ ｉｎｄｉｖｉｄｕａｌ
ｐｈｙｓｉｃａｌ ｈｅａｌｔｈ［Ｊ］􀆰 ＩＥＥＥ Ａｃｃｅｓｓ， ２０１６， ４：５１３５－５１４２􀆰

［２４］ 　 Ｍｅｒａｌ Ｋ， Ｎｕｒａｎ Ｇ， Ｈａｆｉｚｅ Ｓ， ｅｔ ａｌ． Ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｓ ｇｅｎｄｅｒ ａｎｄ
ｐｓｙｃｈｉａｔｒｉｃ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ｗｉｔｈ ｄｕｒａｔｉｏｎ ｏｆ ｉｎｔｅｒｎｅｔ ｕｓｅ ａｍｏｎｇ ｈｉｇｈ ｓｃｈｏｏｌ
ｓｔｕｄｅｎｔｓ［Ｊ］􀆰 ＴＡＦ Ｐｒｅｖ Ｍｅｄ Ｂｕｌｌ， ２００９， ８（３）：２２３－２３０􀆰

［２５］ 　 Ｐａｒｋ ＭＨ， Ｐａｒｋ ＥＪ， Ｃｈｏｉ Ｊ， ｅｔ ａｌ． Ｐｒｅｌｉｍｉｎａｒｙ ｓｔｕｄｙ ｏｆ Ｉｎｔｅｒｎｅｔ
ａｄｄｉｃｔｉｏｎ ａｎｄ ｃｏｇｎｉｔｉｖｅ ｆｕｎｃｔｉｏｎ ｉｎ ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔｓ ｂａｓｅｄ ｏｎ ＩＱ ｔｅｓｔｓ［Ｊ］ ．
Ｐｓｙｃｈｉａｔ Ｒｅｓ， ２０１１， １９０（２－３）：２７５－２８１􀆰

［２６］ 　 Ｃｈｅｎｇ Ｃ，Ｌｉ ＡＹ． Ｉｎｔｅｒｎｅｔ ａｄｄｉｃｔｉｏｎ ｐｒｅｖａｌｅｎｃｅ ａｎｄ ｑｕａｌｉｔｙ ｏｆ （ｒｅａｌ）
ｌｉｆｅ： ａ ｍｅｔａ－ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ ３１ ｎａｔｉｏｎｓ ａｃｒｏｓｓ ｓｅｖｅｎ ｗｏｒｌｄ ｒｅｇｉｏｎｓ［ Ｊ］ 􀆰
Ｃｙｂｅｒｐｓｙｃｈ， Ｂｅｈ Ｓｏｃ Ｎ， ２０１４， １７（１２）：７５５－７６０􀆰

［２７］ 　 Ｋｗｏｎ ＪＨ，Ｃｈｕｎｇ ＣＳ， Ｌｅｅ Ｊ． Ｔｈｅ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ ｅｓｃａｐｅ ｆｒｏｍ ｓｅｌｆ ａｎｄ
ｉｎｔｅｒｐｅｒｓｏｎａｌ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｏｎ ｔｈｅ ｐａｔｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｕｓｅ ｏｆ Ｉｎｔｅｒｎｅｔ ｇａｍｅｓ
［Ｊ］􀆰 Ｃｏｍｍｕｎｉｔｙ Ｍｅｎｔ Ｈｌｔ Ｊ， ２０１１， ４７（１）：１１３－１２１􀆰

［２８］ 　 Ｓｅｎｏｒｍａｎｃｉ Ｏ， Ｋｏｎｋａｎ Ｒ， Ｇüｃｌü Ｏ， ｅｔ ａｌ． Ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ ｏｆ ｃｏｐｉｎｇ
ｓｔｒａｔｅｇｉｅｓ ｏｆ ｍａｌｅ ｐａｔｉｅｎｔｓ， ｂｅｉｎｇ ｔｒｅａｔｅｄ ｉｎ Ｉｎｔｅｒｎｅｔ ａｄｄｉｃｔｉｏｎ
ｏｕｔｐａｔｉｅｎｔ ｃｌｉｎｉｃ ｉｎ Ｔｕｒｋｅｙ ［ Ｊ］ ． Ｊ Ｍｏｏｄ Ｄｉｓｏｒｄｅｒｓ， ２０１４， ４ （ １）：
１４－１９􀆰

［２９］ 　 Ｌｅｉ Ｈ， Ｃｈｅｏｎｇ ＣＭ， Ｌｉ Ｓ， ｅｔ ａｌ􀆰 Ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ｃｏｐｉｎｇ
ｓｔｙｌｅ ａｎｄ Ｉｎｔｅｒｎｅｔ ａｄｄｉｃｔｉｏｎ ａｍｏｎｇ ｍａｉｎｌａｎｄ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ： ａ
ｍｅｔａ－ａｎａｌｙｓｉｓ［Ｊ］ ． Ｐｓｙｃｈｉａｔ Ｒｅｓ， ２０１８， ２７０：８３１－８４１􀆰

［３０］ 　 Ｄｏｎｏｖａｎ ＣＬ， Ｓｐｅｎｃｅ ＳＨ􀆰 Ｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎ ｏｆ ｃｈｉｌｄｈｏｏｄ ａｎｘｉｅｔｙ ｄｉｓｏｒｄｅｒｓ
［Ｊ］􀆰 Ｃｌｉｎ Ｐｓｙｃｈｏｌ Ｒｅｖ， ２０００， ２０（４）：５０９－５３１􀆰

［３１］ 　 Ｍｕｌｌｉｓ ＲＬ， Ｃｈａｐｍａｎ Ｐ􀆰 Ａｇｅ， ｇｅｎｄｅｒ， ａｎｄ ｓｅｌｆ－ｅｓｔｅｅｍ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ
ｉｎ ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔ ｃｏｐｉｎｇ ｓｔｙｌｅｓ［Ｊ］ ． Ｊ Ｓｏｃ Ｐｓｙｃｈｏｌ， ２０００， １４０（４）：５３９－

５４１􀆰
［３２］ 　 Ｃｈｅｎｇ Ｃ，Ｓｕｎ Ｐ，Ｍａｋ ＫＫ． Ｉｎｔｅｒｎｅｔ ａｄｄｉｃｔｉｏｎ ａｎｄ ｐｓｙｃｈｏｓｏｃｉａｌ ｍａｌａｄｊｕｓｔｍｅｎｔ：

ａｖｏｉｄａｎｔ ｃｏｐｉｎｇ ａｎｄ ｃｏｐｉｎｇ ｉｎｆｌｅｘｉｂｉｌｉｔｙ ａｓ ｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｍｅｃｈａｎｉｓｍｓ
［Ｊ］􀆰 Ｃｙｂｅｒｐｓｙｃｈ， Ｂｅｈ， Ｓｏｃ Ｎ， ２０１５， １８（９）：５３９－５４６􀆰

收稿日期：２０２１－０２－２５

８６１ 实用预防医学 ２０２２ 年 ２ 月 第 ２９ 卷 第 ２ 期　 Ｐｒａｃｔ Ｐｒｅｖ Ｍｅｄ，Ｆｅｂ． ２０２２，Ｖｏｌ． ２９，Ｎｏ．２


