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　 　 【摘要】 　 目的　 探讨替代递减治疗在网络成瘾干预中的应用和效果ꎬ为制定有效的网络成瘾干预措施提供参考ꎮ 方

法　 在武汉某网瘾训练机构招募青少年学员 ６６ 名ꎬ随机分为上网时间内容替代递减综合干预组(研究组 ３１ 名)和正常营

地干预组(对照组 ３５ 名)ꎬ在干预前后分别对受试对象进行网络成瘾诊断量表、Ｂａｒｒａｔｔ 冲动量表、焦虑自评量表、抑郁自评

量表评定ꎮ 实验设计采用干预前后测设计ꎮ 结果　 研究组和对照组干预后网络依赖诊断问卷评分均下降(Ｐ 值均<０.０１)ꎻ
研究组干预后 Ｂａｒｒａｔｔ 冲动量表认知冲动性评分降低(Ｐ 值均<０.０５)ꎬ且干预后认知冲动性评分低于对照组(Ｐ<０.０５)ꎻ研究

组和对照组干预后抑郁和焦虑量表评分较干预前下降ꎬ研究组干预后焦虑自评量表评分低于对照组(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 结论

替代递减综合干预能有效降低网瘾者的网络成瘾水平ꎬ降低焦虑和抑郁情绪ꎬ减少心理阻抗ꎬ可以作为网络成瘾有效干预

方案ꎮ
【关键词】 　 因特网ꎻ行为ꎬ成瘾ꎻ干预性研究ꎻ青少年
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　 　 网络成瘾[１](Ｉｎｔｅｒｎｅｔ ａｄｄｉｃｔｉｏｎꎬ ＩＡ)又称病态网络

使用(ｐａｔｈｏｌｏｇｉｃａｌ Ｉｎｔｅｒｎｅｔ ｕｓｅꎬ ＰＩＵ)ꎬ主要是指因为网

络过度使用而造成的沮丧ꎬ或是身体、心理、人际、婚
姻、经济和社会功能的损害[２] ꎮ 国内外学者先后在网

络成瘾的概念、流行病学、病因学、发生机制及测量工

具等方面做了大量研究[３] ꎮ 本研究将国际上毒品依

赖治疗中成熟的“替代递减”脱毒技术嫁接至网络成

瘾干预研究中ꎬ探索通过逐步递减使用计算机的时

间ꎬ逐步替代互联网使用内容ꎬ辅以生物和心理治疗

等手段使成瘾者戒除网瘾ꎬ强化其科学、合理使用网

络行为ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 通过海报招募和教师推荐ꎬ ２０１２ 年 ４—
１２ 月年研究团队在武汉某网瘾训练机构招募青少年

学员 ８３ 名ꎬ经由 ２ 名精神科主治医生共同临床评定和

量表评估ꎬ排除严重精神科疾病和严重躯体疾病ꎬ随
机分为上网时间内容替代递减干预组(研究组ꎬ４１ 名)
和正常营地干预组(对照组ꎬ４２ 名)ꎬ其中研究组 ７ 人

家属拒绝入组、３ 名提前结营ꎬ对照组 １ 名拒绝入组、６
名提前结营ꎬ最后共收集有效数据 ６６ 份ꎮ 研究组 ３１
名ꎬ其中男生 ２３ 名ꎬ女生 ８ 名ꎻ年龄 １４ ~ ２０ 岁ꎬ平均

(１６.２７±３.４３)岁ꎮ 对照组 ３５ 名ꎬ其中男生 ２６ 名ꎬ女生

８２２ 中国学校卫生 ２０１７ 年 ２ 月第 ３８ 卷第 ２ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＦｅｂｒｕａｒｙ　 ２０１７ꎬＶｏｌ.３８ꎬＮｏ.２



９ 名ꎻ年龄 １４ ~ １９ 岁ꎬ平均(１６.１５±２.２９)岁ꎮ ２ 组间性

别、年龄差异均无统计学意义ꎮ 本研究方案获得武汉

市精神卫生中心伦理委员会的伦理批件(编号:ＷＨＭ￣
ＨＣ２００８Ｃ０１２)ꎬ并取得参研对象及其监护人的书面知

情同意ꎮ
１.２　 工具

１.２. １ 　 网络成瘾诊断量表 　 网络成瘾诊断量表

(ＩＡＴ) [４]中文版是参照 Ｙｏｕｎｇ 网络成瘾筛查量表的基

础上ꎬ增加了 １２ 个项目编写而成ꎮ 该量表被广泛应

用ꎬ具有较好的信、效度ꎬ 是网络成瘾诊断的一个重要

工具ꎮ 量表由 ２０ 个条目组成ꎬ每个条目以 １ ~ ５ 级计

分ꎬ得分越高提示成瘾程度越严重ꎬ根据中国常模ꎬ得
分>４０ 分即判定为网络成瘾ꎮ
１.２.２　 Ｂａｒｒａｔｔ 冲动性人格量表 　 冲动控制障碍是网

络成瘾的核心特征ꎮ 本研究采用的 Ｂａｒｒａｔｔ 冲动性人

格量表(Ｂａｒｒａｔｔ Ｉｍｐｕｌｓｉｖｅｎｅｓｓ ＳｃａｌｅꎬＢＩＳ－１１) [５] 中文版

问卷对网络成瘾者的冲动控制水平进行评估ꎬ把网络

成瘾者干预前后的冲动量表得分变化作为评价治疗

疗效指标之一ꎮ 中文版 Ｂａｒｒａｔｔ 冲动性人格量表由 ３０
个条目组成ꎬ包括运动冲动性、认知冲动性以及无计

划冲动性 ３ 个维度ꎮ 采用 Ｌｉｋｅｒｔ ５ 级评分(不是、极
少、有时、经常、总是对应 １ ~ ５ 分)ꎬ得分越高ꎬ冲动性

越强ꎮ
１.２. ３ 　 焦虑自评量表 　 焦虑自评量表 ( Ｓｅｌｆ￣Ｒａｔｉｎｇ
Ａｎｘｉｅｔｙ Ｓｃａｌｅꎬ ＳＡＳ) [６] 在精神科使用非常广泛ꎬ是由

Ｚｕｎｇ 在 １９７１ 年编制ꎬ用于评估焦虑状态的轻重程度ꎬ
具有良好的信度和效度ꎮ 量表由 ２０ 个条目组成ꎬ采用

１ ~ ４ 分 ４ 级计分ꎮ 根据中国常模结果分界值为 ５０ 分ꎬ
分数越高ꎬ焦虑程度越严重ꎮ
１.２.４　 抑郁自评量表　 抑郁自评量表(Ｓｅｌｆ￣Ｒａｔｉｎｇ Ｄｅ￣
ｐｒｅｓｓｉｏｎ ＳｃａｌｅꎬＳＤＳ) [７] ꎬ由 Ｚｕｎｇ 于 １９６５ 年编制ꎬ主要

用于评估抑郁状态的轻重程度ꎬ是精神科门诊和科研

最常用的量表之一ꎬ具有良好的信度和效度ꎮ 量表由

２０ 个条目组成ꎬ采用 １ ~ ４ 分 ４ 级计分ꎮ 根据中国常模

结果分界值为 ５３ 分ꎬ分数越高ꎬ抑郁程度就越严重ꎮ
１.３　 干预设计

１.３.１　 研究组干预方案 　 治疗前仔细了解对象在线

时间、浏览内容、上网习惯建立递减计划ꎮ 采用上网

时间逐步递减、内容替代ꎬ全疗程 ２１ ｄꎮ 治疗计划包

括 ３ 个部分:(１)在线时间递减ꎮ 根据先快后慢的原

则ꎬ前 ３ 天每日递减 ２０％ꎬ第 ４ 天起逐日递减 １０％ꎬ直
至完全脱离ꎮ (２)上网内容替代ꎮ 引导孩子科学合理

地利用网络工具查阅资料ꎬ建设网站(页)ꎬ学习网络

技术ꎬ替代不良上网内容如网络游戏、聊天网站、不良

信息ꎮ (３)上网习惯(作息时间)调整ꎮ 将不良上网习

惯逐步平移至正常时间ꎮ 如对于熬夜上网的孩子督

促上午或下午完成治疗ꎻ习惯起床便打开计算机的孩

子安排正常作息时间使用计算机ꎮ (４)其余剩余时间

做一些集体辅导、家庭访谈和主题活动(阅读训练、体
能训练等)ꎮ
１.３.２　 对照组干预方案 　 由该网瘾培训机构根据网

络成瘾者的心理特征、人际关系、家庭关系以及网络

成瘾的其他主要影响因素ꎬ 制定的网络成瘾干预方

案ꎮ 该方案在完全隔绝网络环境的条件下ꎬ综合一些

心理咨询理论和技术ꎬ 认知行为治疗团体辅导ꎬ拓展

训练、体能训练与学科教育等干预措施ꎬ对网络成瘾

者及其父母进行干预ꎮ 干预形式包括课程讲座、主题

活动、军事训练、家庭访谈等ꎮ 一个完整周期为 ２１ ｄꎮ
１.４　 统计分析　 数据应用 ＳＰＳＳ ２０.０ 软件包进行统计

学分析ꎬ采用均数±标准差进行统计描述ꎬ采用 ｔ 检验

对两组均数进行统计分析ꎬ检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 研究组和对照组干预前后 ＩＡＴ 评分比较　 组内

比较ꎬ研究组和对照组干预后的 ＩＡＴ 评分均较干预前

下降( Ｐ 值均< ０. ０１)ꎻ组间比较ꎬ两组基线和干预后

ＩＡＴ 评分差异均无统计学意义( ｔ 值分别为 １.２１ꎬ０.４５ꎬ
Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ

表 １　 研究组和对照组干预前后网络依赖诊断量表 Ｂａｒｒａｔｔ 冲动性人格量表抑郁焦虑自评量表评分比较(ｘ±ｓ)

组别 干预前后 统计值 网络成瘾诊断量表 运动冲动性 认知冲动性 无计划冲动性 抑郁 焦虑
研究组 干预前 ７２.５６±１５.２６ ２８.３６±５.４２ １７.２５±３.７８ ３５.２４±７.０１ ５４.４５±１２.２４ ４８.７８±１０.５４
(ｎ ＝ ３１) 干预后 ４０.３４±９.７８ ２６.３２±５.１５ １２.５４±３.５４ ３６.５６±８.２４ ３５.１２±９.１８ ３０.５６±６.１４

ｔ 值 ３.８１ １.１６ ０.７９ －２.１５ ３.５６ ２.５４
Ｐ 值 <０.０１ ０.３５６ ０.０２４ ０.９４２ ０.００４ <０.０１

对照组 干预前 ６９.４５±１３.２５ ２９.１４±４.８９ １８.２６±４.４７ ３８.１４±６.４８ ５３.６４±１１.５９ ４７.２６±９.２４
(ｎ ＝ ３５) 干预后 ３８.６４±１０.２５ ２８.６５±４.１２ １７.１２±５.０１∗ ３７.４５±６.２７ ３３.８９±８.４７ ３６.１６±７.７８∗

ｔ 值 ４.１２ ０.０８ ０.４５ －０.４９ ２.８７ １.４７
Ｐ 值 <０.０１ ０.６５４ ０.８７９ ０.５８９ <０.０１ ０.０４

　 注:干预后ꎬ研究组与对照组比较ꎬ∗Ｐ<０.０５ꎮ

２.２　 研究组和对照组干预前后 ＢＩＳ 评分比较　 由表 １
可见ꎬ组内比较ꎬ研究组干预后认知冲动性评分低于

干预前(Ｐ<０.０５)ꎬ两组在其他维度干预前后评分差异

均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎻ组间比较ꎬ研究组和

干预组 ＢＩＳ ３ 个维度基线评分差异均无统计学意义(Ｐ
值均>０.０５)ꎬ干预后对照组认知冲动性评分高于研究

９２２中国学校卫生 ２０１７ 年 ２ 月第 ３８ 卷第 ２ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＦｅｂｒｕａｒｙ　 ２０１７ꎬＶｏｌ.３８ꎬＮｏ.２



组(Ｐ<０.０５)ꎮ
２.３　 研究组和对照组干预前后 ＳＤＳ 和 ＳＡＳ 评分比较

研究组和对照组干预后抑郁和焦虑量表评分均较干

预前下降ꎬ差异均有统计学意义(Ｐ 值均<０.０１)ꎻ干预

前两组抑郁焦虑评分比较差异无统计学意义 ( Ｐ >
０.０５)ꎬ干预后研究组焦虑自评量表评分低于对照组

(Ｐ<０.０５)ꎮ

３　 讨论

互联网技术给人们的工作生活带来巨大变革的

同时也给社会带来了新的问题———网络成瘾ꎬ已成为

２１ 世纪严重威胁青少年身心健康的社会问题之一ꎮ
第 ３７ 次中国互联网发展状况统计报告显示ꎬ截至

２０１５ 年 １２ 月ꎬ我国网民规模达 ６.８８ 亿ꎬ青少年成为社

会网络活动的主体[８] ꎮ 数以百万计的孩子将宝贵的

青春浪费在虚拟的网络世界ꎬ不但影响自身的正常学

习生活和人际交往[９－１０] ꎬ而且给社会带来巨大的危

害ꎬ已经引起社会各界的高度关注ꎮ
本研究显示ꎬ经过营地综合干预和替代递减干预

措施后ꎬ２ 组学员网络成瘾水平均下降ꎮ 提示 ２ 种干

预方法均能改善网络成瘾者的网络使用状况ꎬ与其他

研究结果相似[１１] ꎮ 相关学者[１２－１４] 认为ꎬ网络成瘾只

是一种暂时性或者阶段性行为状态ꎬ是网络使用者从

初始接触网络ꎬ沉迷网络ꎬ最终发展到能成熟平衡的

使用网络所经历的一个阶段ꎮ 同时认为网络成瘾并

非一个独立的疾病诊断单元ꎬ而是青少年个体在某个

特定阶段、特定环境的一种应激状态ꎬ是某种社会心

理压力超负荷后所显示的一种外在表象ꎬ可以通过合

理的干预措施或者外界负面因素的消除而“醒悟”ꎬ单
纯的网络成瘾可能存在自愈的倾向[１５] ꎮ

冲动控制障碍是网络成瘾者的人格特质ꎬ情绪变

化则是网络成瘾者的临床特征ꎬ也是成瘾者心理渴求

的主要表现形式[１６－１７] ꎮ 本研究结果显示ꎬ２ 组研究对

象干预前后冲动水平改善不明显ꎬ但抑郁和焦虑程度

显著降低ꎻ替代递减干预组在认知冲动性、焦虑症状

的改善明显优于正常营地干预组ꎮ 短期的干预很难

改变网络成瘾者的性格特征ꎬ但一些干预措施特别是

心理辅导、军事拓展训练等能有效改善其情绪ꎬ转移

注意力ꎬ降低焦虑抑郁水平[１８－１９] ꎮ
替代递减综合干预措施是在隔离原有网络成瘾

内容(如网络游戏)的环境下同时诱导学习和建立健

康的网络使用方法和习惯ꎬ一方面能减轻脱瘾者的情

绪反应ꎬ降低心理渴求ꎬ提高干预治疗的依从性ꎻ另一

方面ꎬ帮助建立健康的网络使用观和提高网络使用技

能ꎬ让互联网能更好地服务我们的工作和生活ꎬ也为

后期减少复发和康复回归打下坚实的基础ꎮ
综上所述ꎬ普通营地干预和替代递减综合干预均

能有效降低网络成瘾者网络依赖程度ꎬ替代递减综合

干预能更有效减少受治者心理阻抗ꎬ降低其焦虑和抑

郁情绪ꎬ从而增加治疗依从性和成功率ꎮ
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