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手机成瘾对高原地区大学生
睡眠质量的影响研究
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摘要：　 目的　 探究高原地区大学生手机成瘾现状，并探讨其对睡眠质量的影响，为大学生手机成瘾的预防干预及改善睡

眠质量提供参考依据。 　 方法　 ２０２１ 年 ３—４ 月，采用大学生智能手机成瘾量表（ Ｓｍａｒｔｐｈｏｎｅ Ａｄｄｉｃｔｉｏｎ Ｓｃａｌｅ ｆｏｒ Ｃｏｌｌｅｇｅ
Ｓｔｕｄｅｎｔｓ，ＳＡＳ－Ｃ）和匹兹堡睡眠指数量表（Ｔｈｅ Ｐｉｔｔｓｂｕｒｇｈ Ｓｌｅｅｐ Ｑｕａｌｉｔｙ Ｉｎｄｅｘ， ＰＳＱＩ）对青海大学 １ ４３８ 名在校大学生进行问

卷调查，评估其手机成瘾现状及睡眠质量情况。 　 结果　 高原地区大学生睡眠质量差的检出率为 ２７．２６％，手机成瘾的检

出率为 ３６．２３％。 大二、大三、大四年级相对大一年级都是影响睡眠质量的危险因素，ＯＲ 值分别为 １．４４０、１．５６２、２．５０４；规律

锻炼是影响睡眠质量的保护因素，ＯＲ 值为 ０．５８３；手机成瘾程度是影响睡眠质量的危险因素，边缘人群相对于普通人群，
ＯＲ 值为 １．４５１，ＳＡＳ－Ｃ 人群相对于普通人群，ＯＲ 值为 ３．０７７。 ＳＡＳ－Ｃ 得分与 ＰＳＱＩ 总分、睡眠质量、入睡时间、睡眠时间、睡
眠障碍、催眠药物、日间睡眠障碍均存在正相关关系（Ｐ＜０．０５）。 　 结论　 高原地区大学生手机成瘾对睡眠障碍具有正向

预测作用，大学生手机成瘾程度越高，发生睡眠障碍的风险越大。
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　 　 手机成瘾是在非学习、工作情况下，个体强迫性、
冲动性、依赖性地过度高频使用手机的一种不良心理

或行为状态［１］。 有研究表明，过度使用手机与睡眠质

量负相关［２］。 当前我国大学生睡眠状况不容乐观［３］，
其睡眠问题主要表现为入睡、再入睡困难及早醒［４］。
这不仅会影响大学生的身心健康，还将降低其学习效

率和社会适应能力［５］。 目前国内对手机成瘾的调查

主要集中在对生理心理健康行为的影响，高原地区由

于其地理条件的特殊性，高原低氧环境下一般人群的

睡眠障碍问题较为突出［６］，国外研究表明，急进高原

者睡眠障碍的发生率高达 ７１．００％～９３．００％［７］，而国内

通过对高原地区门诊病历的分析，发现高原睡眠障碍

的发病率高达 ４２．２０％［８］。 总体上高原大学生主观睡

眠质量不如平原大学生［９］，更加值得关注。 本研究对

高原地区大学生手机成瘾现状进行调查，探讨其对睡

眠质量的影响，并为大学生手机成瘾的预防干预及改

善睡眠质量提供参考。

１　 对象与方法

１．１　 研究对象　 ２０２１ 年 ３—４ 月，本研究采用横断面

研究方法，以地处中国西部青藏高原上的青海大学的

在校大学生作为研究对象。 根据其他研究的结果手机

成瘾检出率估计值取 ２７．２０％［１０］，容许误差取 ０．０５，采
用 ＰＡＳＳ １１．０ 软件计算本研究最小样本量为 １ ２５５ 人。
根据青海大学医学、工学、理学、农学四大学科门类在

校学生数比例，计算得到各学科门类最小样本量分别

为：医学 ３４３ 人，工学 ３１７ 人，理学 ４４５ 人，农学１５２ 人。
本研究共有１ ４８１名学生参与了这项在线调查研究。
在剔除不完整问卷后，最终的样本包括 １ ４３８ 名学生，其
中医学 ４２４ 人，工学 ４０４ 人，理学 ４５７ 人，农学１５３ 人。
１．２　 调查方法

１．２．１　 问卷调查 　 问卷共包括 ５９ 个条目，问卷整体

Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓ α 系数为 ０．７７３，Ｂａｒｔｌｅｔｔ 的球形检验 ＫＭＯ
值为 ０．９４８，Ｐ 值＜０．００１，累计方差贡献率为 ６８．６８％。
问卷包括基本信息、手机成瘾评定和睡眠质量评定三

个部分。
问卷的第一部分是基本信息收集，包括性别、年

龄、籍贯、民族、生源地、年级、是否单身、本学期初是否

有补考科目以及是否每周常规锻炼 ３ 次以上等。
问卷的第二部分是大学生手机成瘾评定，采用大

学生智能手机成瘾量表（Ｓｍａｒｔｐｈｏｎｅ Ａｄｄｉｃｔｉｏｎ Ｓｃａｌｅ ｆｏｒ
Ｃｏｌｌｅｇｅ Ｓｔｕｄｅｎｔｓ，ＳＡＳ－Ｃ） ［１１］对研究对象是否手机成瘾

进行评定，该量表共 ２２ 道题，采用 ５ 点分级计分，按程

度从“１”代表“完全不符合”到“５”代表“完全符合”，

可以将 ＳＡＳ－Ｃ 项目得分≥７７ 分确定为“ＳＡＳ－Ｃ人群”
（即智能手机成瘾大学生），将得分 ６６ ～ ＜７７ 分者界定

为“ＳＡＳ－Ｃ 边缘人群”（即具有智能手机成瘾倾向的大

学生），将得分＜６６ 分者界定为“ＳＡＳ－Ｃ 正常人群”［１２］。
问卷的第三部分是睡眠质量评定。 采用匹兹堡睡

眠质量指数量表（ Ｔｈｅ Ｐｉｔｔｓｂｕｒｇｈ Ｓｌｅｅｐ Ｑｕａｌｉｔｙ Ｉｎｄｅｘ，
ＰＳＱＩ）对研究对象睡眠质量进行评定。 参与评分共

７ 个维度，每个维度按 ０ ～ ３ 分等级计分，累加得 ＰＳＱＩ
总分，总分范围为 ０ ～ ２１ 分，得分越高，表示睡眠质量

越差。 本次研究采用适用度最高标准分级，第一级：睡
眠质量良好，评分范围：０ ～ ５ 分；第二级：睡眠质量差，
评分范围：６～２１ 分［１３］。
１．２．２　 现场调查方法 　 采用多阶段抽样方法开展调

查，选取晚自习作为调查时间，以班级为单位，经培训

后的调查员现场发放问卷，研究助理在发放问卷前告

知参与者研究详细情况，并获得参与者的同意，采用结

构化问卷用于收集受试数据，问卷由被试者现场独立

完成。
１．３　 质量控制　 在调查设计阶段，针对部分目标人群

即青海大学在校大学生开展预调查，预调查样本数

４２ 份，检测得到全问卷信效度，对问卷条目进行修改

完善，减少无关、错误或多余的问题。 在调查实施阶

段，统一培训具有专业知识的调查员，规范调查用语。
为减少误差，问卷调查时间控制在一周内。 在数据整

理阶段，剔除明显乱答错答、前后逻辑不一致、数据缺

失等问卷。
１．４　 统计学分析　 数据使用 ＳＰＳＳ ２２．０ 软件进行统计

分析。 符合正态分布的计量资料使用均数±标准差

（􀭰ｘ±ｓ）表示，组间比较采用两独立样本 ｔ 检验，计数资

料的比较采用 χ２ 检验。 以睡眠质量作为因变量，以单

因素分析中差异有统计学意义的变量为自变量，进行

二分类 ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析。 睡眠质量评分与手机成瘾

评分之间的线性相关分析采用 Ｐｅａｒｓｏｎ 相关性分析。
Ｐ＜０．０５ 为差异有统计学意义。

２　 结　 果

２．１　 基本情况 　 １ ４３８ 名参与调查的学生中，女性

８１８ 人，占 ５６．８８％ ，男性 ６２０ 人，占 ４３．１２％ 。 汉族学

生 ８０１ 人，占比为 ５５．７０％；藏族学生 ２７４ 人，占比为

１９．０５％；回族学生 ２２４ 人，占比为 １５．５８％；其他民族的

学生 １３９ 人，占比为 ９．６７％。 生源地来自城镇的学生

共 ４４７ 人，占比为 ３１．０８％；来自农村的学生 ９９１ 人，占
比为 ６８．９２％。 年级按大一到大四分为四个年级，大一

的学生共 ８０６ 人，占比为 ５６． ０５％；大二的学生共
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４５９ 人，占比为 ３１．９２％；大三的学生共 １１４ 人，占比为

７．９３％；大四的学生共 ５９ 人，占比为 ４．１０％。 平均年龄

为（１９．９５±１．３３）岁。 本研究结果显示，高原地区大学

生 ＳＡＳ－Ｃ 平均得分为（５７．６２±１６．４８）分，５２１ 人 ＳＡＳ－Ｃ
得分 ６６ 分以上，手机成瘾的检出率为 ３６．２３％。
２．２ 　 睡 眠 质 量 情 况 　 ＰＳＱＩ 平均得分为 （ ４． ４０ ±
２．３４）分，３９２ 人 ＰＳＱＩ 得分高于 ５ 分，睡眠质量差的检

出率为 ２７．２６％。 单因素分析结果显示，手机成瘾评定

为正常的学生中，睡眠质量差的占 ２２．３６％，而手机成

瘾边缘人群和 ＳＡＳ－Ｃ 人群中，睡眠质量差的分别占

３０．５９％和 ４９．６６％，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；不同

年级的学生睡眠质量不同，随着年级增高，睡眠质量差

的占比增加，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；在本学期

初有参加补考的学生相比没有补考的学生，睡眠质量

更差，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；没有规律锻炼的

学生相比有规律锻炼的学生，睡眠质量更差，差异有统

计学意义（Ｐ＜０．０５），见表 １。
表 １　 睡眠质量影响因素的单因素分析（ｎ，％）

特征
睡眠质量差组

（３９２ 人）
睡眠质量好组
（１ ０４６ 人）

χ２ 或 ｔ 值 Ｐ 值

性别 　 ０．５１７ 　 ０．４７２
　 男 １６３（２６．２９） ４５７（７３．７１）
　 女 ２２９（２８．００） ５８９（７２．００）
年龄（岁） ２０．１５±１．４４ １９．８７±１．２８ －３．３３６ ＜０．００１
籍贯 　 １．４９３ 　 ０．２２２
　 高原 ２９３（２８．１５） ７４８（７１．８５）
　 非高原 ９９（２５．２６） ２９８（７６．０２）
民族 ３．８９７ ０．２７３
　 汉族 ２１２（２６．４７） ５８９（７３．５３）
　 藏族 ７０（２５．５５） ２０４（７４．４５）
　 回族 ７３（３２．５９） １５１（６７．４１）
　 其他 ３７（２６．６２） １０２（７３．３８）
生源地 ０．０５６ ０．８１３
　 城镇 １２０（２６．８５） ３２７（７３．１５）
　 农村 ２７２（２７．４５） ７１９（７２．５５）
年级 ２６．０７４ ＜０．００１
　 大一 １８４（２２．８３） ６２２（７７．１７）
　 大二 １４０（３０．５０） ３１９（６９．５０）
　 大三 ４０（３５．０９） ７４（６４．９１）
　 大四 ２８（４７．４６） ３１（５２．５４）
是否参加补考 ３．９４８ ０．０４７
　 是 ６２（３９．００） ９７（６１．００）
　 否 ３３０（２５．８０） ９４９（７４．２０）
是否单身 ３．６１１ ０．０５７
　 是 ２７０（２５．８９） ７７３（７４．１１）
　 否 １２２（３０．８９） ２７３（６９．１１）
是否规律锻炼 ２５．１０３ ＜０．００１
　 是 ３３０（２５．８０） ９４９（７４．２０）
　 否 ６２（３９．００） ９７（６１．００）
手机成瘾情况 ４９．８９６ ＜０．００１
　 正常人群 ２０５（２２．３６） ７１２（７７．６４）
　 边缘人群 １１５（３０．５９） ２６１（６９．４１）
　 ＳＡＳ－Ｃ 人群 ７２（４９．６６） ７３（５０．３４）

　 　 在睡眠质量相关因素多变量分析中，结果显示，大
二、大三、大四年级相对大一年级都是影响睡眠质量的

危险因素（Ｐ＜０．０５），ＯＲ 值分别为 １．４４０、１．５６２、２．５０４；
规律锻炼是影响睡眠质量的保护因素（Ｐ＜０．０５），ＯＲ
值为 ０．５８３；手机成瘾程度是影响睡眠质量的危险因素

（Ｐ＜０．０５），边缘人群相对于普通人群，ＯＲ 值为 １．４５１，
ＳＡＳ－Ｃ 人群相对于普通人群，ＯＲ 值为 ３．０７７，见表 ２。

表 ２　 影响睡眠质量多因素分析

特征 分类 β ＳＥ Ｗａｌｄ χ２ 值 Ｐ 值 ＯＲ（９５％ＣＩ）

年级 大一 １

大二 ０．３６５ ０．１３４ ７．３７０ ０．００７ １．４４０（１．１０７～１．８７４）

大三 ０．４４６ ０．２２４ ３．９６２ ０．０４７ １．５６２（１．００７～２．４２４）

大四 ０．９１８ ０．２８５ １０．３４０ ０．００１ ２．５０４（１．４３１～４．３８１）

锻炼 不锻炼 １

规律锻炼 －０．５４０ ０．１８０ ８．９９５ ０．００３ ０．５８３（０．４１０～０．８２９）

手机成瘾 普通人群 １

边缘人群 ０．３７２ ０．１４０ ７．０７９ ０．００８ １．４５１（１．１０３～１．９０９）

ＳＡＳ－Ｃ 人群 １．１２４ ０．１８８ ３５．６９９ ＜０．００１ ３．０７７（２．１２８～４．４４９）

２．３　 手机依赖情况与睡眠质量的相关性分析 　 进一

步对 ＳＡＳ－Ｃ 得分与 ＰＳＱＩ 总分及各成分得分进行相关

分析，发现 ＳＡＳ－Ｃ 得分与 ＰＳＱＩ 总分、睡眠质量、入睡

时间、睡眠时间、睡眠障碍、催眠药物、日间睡眠障碍均

存在正相关关系（Ｐ＜０．０５），见表 ３。
表 ３　 ＳＡＳ－Ｃ 得分与睡眠质量的相关分析

ＳＡＳ－Ｃ ｒ 值 Ｐ 值

ＰＳＱＩ 总分 ０．２４８ ＜０．００１

睡眠质量 ０．２０２ ＜０．００１

入睡时间 ０．２０７ ＜０．００１

睡眠时间 ０．０６８ ０．０１１

睡眠效率 ０．０３４ ０．２０５

睡眠障碍 ０．１９３ ＜０．００１

催眠药物 ０．０８６ ０．００１

日间睡眠障碍 ０．１７１ ＜０．００１

３　 讨　 论

目前国内大学生的手机成瘾倾向处于中低水

平［１４］，近几年国内大学生手机成瘾的比例在 １２．００％～
２６．１２％之间［１５－１７］，中部大学生手机成瘾的检出率为

１７．８０％［１８］，睡眠质量差的检出率为 １３．３０％［１９］。 本次

研究结果显示，高原地区大学生中 ３６．２３％存在手机成

瘾问题，超过了国内大学生手机成瘾的一般水平

２５．００％［２０］，睡眠障碍检出率达到了 ２７．２６％，与以往相

关研究结果一致，但均处于同类研究较高水平。 分析

可能的原因，一方面由于目前国内不同的手机成瘾评

价量表，计分方式以及生活习惯的差异导致的结果不

同；另一方面由于高原海拔、气候条件等因素对大学生

的睡眠质量造成了一定影响。
研究显示，不同年级大学生的睡眠质量差异有统
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计学意义，且随着年级增加，存在睡眠障碍的学生比例

增加。 每周规律进行体育锻炼 ３ 次以上的同学相较没

有规律运动习惯的同学，睡眠质量更高，这与已有的研

究结果［２１］（体育锻炼可以作为干预大学生手机成瘾的

一个手段）一致。 这可能与学校在大一、大二年级开

设体育课有一定关系，同学们规律运动的自主性更好。
高年级同学由于体育锻炼活动减少，可能长时间使用

手机，进而加剧视力、颈部疼痛等问题，影响睡眠

质量［２２］。
大学生手机成瘾对睡眠障碍具有正向预测作用，

手机成瘾程度越高，发生睡眠障碍的风险越大。 这与

Ｔｈｏｍéｅ 等［２３］的研究结果一致。 手机成瘾不仅通过占

用睡眠时间玩手机，直接导致睡眠质量下降，还可能通

过手机辐射对大脑的干扰推迟睡觉，影响睡眠质

量［２４］。 而且手机成瘾作为一种延续性的不良生活习

惯，可持续的影响睡眠质量。 进一步研究发现手机成

瘾与睡眠质量总分及各因子之间均存在正相关关系，
即手机成瘾越强，ＰＳＱＩ 总分越高，睡眠质量越差这一

结果进一步支持了王纪申等［２５］的研究结论，这表明为

改善高原大学生的睡眠质量问题，可以通过控制高原

大学生的手机使用强度来加以调节。
大学生手机成瘾与睡眠质量及其各维度进行相关

分析，发现手机成瘾对睡眠质量、入睡时间、睡眠时间、
睡眠障碍、催眠药物、日间睡眠障碍等维度均存在正相

关，由于本次研究选用的 ＰＳＱＩ 没有提供各维度评分

的截断值，并且目前针对手机成瘾国内尚未形成统一

的标准量表，因此未开展手机成瘾各维度和睡眠质量

的关系研究，后续在推出相关统一标准后，会继续深入

研究。
综上所述，手机成瘾对高原地区大学生睡眠质量

呈负向效应，体育锻炼对睡眠质量呈正向效应，西部高

原地区高校受地理气候条件限制，建议应构建形式丰

富、内容充实、吸引力强的多元化平台，增加当代大学

生线下交流机会，同时改善校园环境，积极引导学生放

下手机，走进校园生活。
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［１２］ 　 苏双，刘勤学，潘婷婷，等．大学生智能手机成瘾与自我控制的关

系［Ｊ］ ．中国学校卫生，２０１４，３５（增刊）：１５５－１５７．
［１３］ 　 Ｂｕｙｓｓｅ ＤＪ， Ｒｅｙｎｏｌｄｓ ＣＦ ＩＩＩ， Ｍｏｎｋ ＴＨ， ｅｔ ａｌ． Ｔｈｅ Ｐｉｔｔｓｂｕｒｇｈ ｓｌｅｅｐ

ｑｕａｌｉｔｙ ｉｎｄｅｘ： ａ ｎｅｗ ｉｎｓｔｒｕｍｅｎｔ ｆｏｒ ｐｓｙｃｈｉａｔｒｉｃ ｐｒａｃｔｉｃｅ ａｎｄ ｒｅｓｅａｒｃｈ
［Ｊ］ ． Ｐｓｙｃｈｉａｔ Ｒｅｓ， １９８９，２８（２）：１９３－２１３．

［１４］ 　 陈敐，张欢．手机成瘾对大学生在校体力活动的影响：人际关系

困扰的调节［Ｊ］ ．中国体育科技，２０２１，５７（１２）：７５－８１．
［１５］ 　 卞樱芳，周俊，王栋，等．大学生智能手机成瘾与学习厌倦的相关

研究［Ｊ］ ．国际精神病学杂志，２０１８，４５（１）：１０３－１０６．
［１６］ 　 迟宝华，沈爱花．朝鲜族大学生手机成瘾倾向及影响因素分析

［Ｊ］ ．中国学校卫生，２０１９，４０（５）：７５９－７６２．
［１７］ 　 李琼，黄欢，王荧，等．大学生手机依赖与焦虑情况及睡眠质量的

关系［Ｊ］ ．实用预防医学，２０２１，２８（６）：７５０－７５３．
［１８］ 　 肖爽．大学生手机成瘾倾向与其体育锻炼情况的相关性研究

［Ｊ］ ．现代预防医学，２０２２，４９（３）：４８７－４９１．
［１９］ 　 谢阳，伍晓艳，陶舒曼，等．大学生手机依赖与焦虑及睡眠质量的

关系［Ｊ］ ．中国学校卫生，２０２０，４１（１１）：１６２１－１６２４．
［２０］ 　 付桂芳，李歆瑶，徐柱焜，等．大学生手机依赖现状的调查研究

［Ｊ］ ．高教学刊，２０１６，２（１）：６５－６６，６８．
［２１］ 　 肖爽．大学生手机成瘾倾向与其体育锻炼情况的相关性研究

［Ｊ］ ．现代预防医学，２０２２，４９（３）：４８７－４９１．
［２２］ 　 Ｚｈｅｎｇ ＹＭ， Ｗｅｉ ＤＷ， Ｌｉ ＪＬ， ｅｔ ａｌ． Ｉｎｔｅｒｎｅｔ ｕｓｅ ａｎｄ ｉｔｓ ｉｍｐａｃｔ ｏｎ

ｉｎｄｉｖｉｄｕａｌ ｐｈｙｓｉｃａｌ ｈｅａｌｔｈ［Ｊ］ ． ＩＥＥＥ Ａｃｃｅｓｓ，２０１６，４：５１３５－５１４２．
［２３］ 　 Ｔｈｏｍéｅ Ｓ，Ｈäｒｅｎｓｔａｍ Ａ，Ｈａｇｂｅｒｇ Ｍ． Ｍｏｂｉｌｅ ｐｈｏｎｅ ｕｓｅ ａｎｄ ｓｔｒｅｓｓ，

ｓｌｅｅｐ ｄｉｓｔｕｒｂａｎｃｅｓ， ａｎｄ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ｏｆ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ａｍｏｎｇ ｙｏｕｎｇ
ａｄｕｌｔｓ－ａ ｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅ ｃｏｈｏｒｔ ｓｔｕｄｙ ［ Ｊ］ ． ＢＭＣ Ｐｕｂｌｉｃ Ｈｅａｌｔｈ，２０１１，
１１：６６．

［２４］ 　 郑小小，胡津津，许健．手机辐射与健康的相关调查［ Ｊ］ ．职业与

健康，２００９，２５ （７）：７３５－７３６．
［２５］ 　 王纪申，刘文理，李强．手机成瘾与大学生睡眠质量：焦虑和反刍

思维的作用［Ｊ］ ．中国临床心理杂志，２０２１，２９（５）：１０６０－１０６３，
１０６８．
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