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　 　 【摘要】 　 目的　 探索深圳市青少年手机依赖情况及其影响因素ꎬ为指导青少年合理使用手机提供参考ꎮ 方法　 从深

圳市 １０ 个区中选取 ５ 所初中和 ５ 所高中学校的 ３ ９５２ 名学生进行手机使用信赖、自伤行为及身体活动问卷调查ꎬ采用

ＳＰＳＳ ２３.０ 软件进行分析统计ꎮ 结果　 ３ ９５２ 名学生手机使用依赖中度和高度的报告率分别为 ５０.０％和 ２２.０％ꎮ 单因素分

析结果显示ꎬ性别、年龄、学段、自评家庭经济情况、关系密切朋友个数、自伤情况和身体活动情况均与手机依赖有关(Ｐ 值

均<０.０５)ꎮ 有序多项 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析结果显示ꎬ男生手机依赖程度低于女生(ＯＲ＝ ０.８２ꎬ９５％ＣＩ＝ ０.７３~ ０.９３)ꎻ初中生低于

高中生(ＯＲ＝ ０.７１ꎬ９５％ＣＩ＝ ０.５８~ ０.８７)ꎻ有 １~ ２ 个(ＯＲ＝ １.３６ꎬ９５％ＣＩ＝ １.１４~ １.６１)和 ３~ ６ 个密切朋友数量(ＯＲ＝ １.２３ꎬ９５％
ＣＩ＝ １.０７~ １.４２)的学生高于有 ６ 个及以上的学生ꎻ无自伤行为的低于有自伤行为的学生(ＯＲ ＝ ０.４８ꎬ９５％ＣＩ ＝ ０.４２ ~ ０.５５)ꎻ
身体活动不足的高于活动充足的学生(ＯＲ＝ １.３４ꎬ９５％ＣＩ＝ １.１１~ １.６１)ꎮ 结论　 学校、家庭和社会应该高度关注手机使用依

赖的高危人群ꎬ及时预防控制青少年危险行为的发生ꎮ
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　 　 ２０１５ 年中国工业和信息化部公布ꎬ中国移动电话

用户已达到 １３ 亿ꎬ其中青少年成为手机使用的主要群

体之一[１] ꎮ 在 ６.２０ 亿手机网民中ꎬ１０ ~ １９ 岁用户占

２５.２％[２] ꎮ 然而ꎬ近年来手机使用的高度普及化ꎬ对手

机的过分依赖也随之成为影响青少年身心健康的严

重公共卫生问题ꎮ 有研究表明ꎬ手机过度依赖不但会

使青少年出现头疼、耳鸣、注意力不集中等生理方面

问题ꎬ而且与多种心理障碍问题有关ꎬ包括孤独感、焦
虑、抑郁等[３] ꎮ 手机过度依赖甚至与青少年的自杀倾

向呈正相关[３] ꎮ 为了解深圳市青少年手机依赖情况

及其影响因素ꎬ以便有效预防控制青少年危险行为的
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发生ꎬ于 ２０１６ 年 ３ 月份开展了本次调查ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 对象　 采用分层整群抽样方法ꎬ从深圳市 １０ 个

区中分别选取 ５ 所初中和 ５ 所高中ꎬ以年级(初一、初
二、初三、高一、高二、高三)分层ꎬ每年级随机整群选

取 ３ 个班级ꎬ对选取班级中的所有学生进行调查ꎮ 共

发放 ４ ５００ 份问卷ꎬ回收问卷 ３ ９６６ 份ꎬ剔除无效问卷

后ꎬ共得到有效问卷 ３ ９５２ 份ꎬ有效率为 ９９.６％ꎮ 其中

男生 ２ １６０ 名(５４.７％)ꎬ女生 １ ７９２ 名(４５.３％)ꎻ初中

生 １ ８３４ 名(４６.４％)ꎬ高中生 ２ １１８ 名(５３.６％)ꎮ 年龄

９ ~ ２４ 岁ꎬ平均年龄为(１５.０１±５.８０)岁ꎮ
１.２　 方法　 经学生和家长知情同意后ꎬ由统一培训的

调查员发放问卷ꎬ利用学生课余时间独立作答ꎬ并当

场回收ꎮ 问卷主要内容包括调查对象的人口学特征

(如性别、年龄、年级、家庭居住地、是否独生子女、自
评家庭经济状况及关系密切朋友个数等)、手机使用

情况、自伤行为情况及身体活动情况ꎮ
１.２.１　 手机使用依赖(Ｐｒｏｂｌｅｍａｔｉｃ Ｍｏｂｉｌｅ Ｐｈｏｎｅ Ｕｓｅꎬ
ＰＭＰＵ)评定　 采用陶舒曼等[４]改良的“青少年手机使

用依赖自评问卷” ( Ｓｅｌｆ￣ｒａｔｉｎｇ Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ ｆｏｒ Ａｄｏｌｅｓ￣
ｃｅｎｔ Ｐｒｏｂｌｅｍａｔｉｃ Ｍｏｂｉｌｅ Ｐｈｏｎｅ Ｕｓｅꎬ ＳＱＡＰＭＰＵ)评定中

学生手机使用依赖情况ꎮ ＳＱＡＰＭＰＵ 共有 １３ 个条目ꎬ
每个条目有 ５ 个选项“从不”“偶尔” “有时” “经常”和

“总是”ꎬ分别对应 １ ~ ５ 分ꎮ 问卷的总得分为 １３ ~ ６５
分ꎬ运用百分位数法分为 ３ 类:“无或低度 ＰＭＰＵ” ( <
１５ 分)、“中度 ＰＭＰＵ” (１５ ~ ２６ 分)、“高度 ＰＭＰＵ” ( >
２６ 分)ꎮ 本研究中ꎬ问卷内部一致性系数为 ０.８９７ꎮ

１.２.２　 自伤行为评定[５] 　 自伤行为包括故意掐伤自

己、故意抓伤自己、故意用头撞较硬的物体(如头撞

墙ꎬ头撞树等) 及其他等 １４ 个条目ꎬ每个条目有“没

有”“偶尔” “有时” “经常” 和“总是” ５ 个选项ꎬ选择

“没有”以外的 ４ 个选项的其中一项或多项即定义为

有自伤行为ꎮ
１.２.３　 身体活动情况　 参考 ＷＨＯ 身体活动标准[６] ꎬ
在题目“每天平均大约有多长时间用于体育锻炼或做

运动(除体育课外)”中选择≤１ ｈ 的定义为身体活动

不足ꎬ活动>１ ｈ 的定义为身体活动充足ꎮ
１.３　 统计方法　 采用 ＥｐｉＤａｔａ ３.１ 软件对数据进行双

录入ꎬ并通过一致性检验ꎬ利用 ＳＰＳＳ ２３.０ 统计软件对

数据进行分析ꎮ 不同组间学生手机依赖报告率采用
χ２ 检验ꎬ手机依赖的影响因素采用有序多项 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ
回归分析ꎬ检验水准 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 手机依赖影响因素单因素分析　 调查对象中ꎬ女
生中度和高度手机依赖报告率(５０.７％ꎬ２４.０％) 均高

于男生 ４９.３％ꎬ２０.４％)ꎻ高中生(５４.７％ꎬ２３.４％)均高

于初中生(４４.４％ꎬ２０.４％)ꎻ自评经济情况差(２６.９％)、
没有关系密切朋友(２７.２％)的学生高度手机依赖报告

率均较高ꎻ有自伤行为的学生高度手机依赖报告率

(３０.２％)比无自伤行为的高(１７.８％)ꎻ身体活动不足

的学生高度手机依赖报告率(２２.７％)比活动充足的高

(１７.４％)ꎬ差异均有统计学意义(Ｐ 值均< ０.０５)ꎮ 见

表 １ꎮ

表 １　 不同组别学生手机依赖程度构成比较

组别 人数 无或低度 中度 高度 χ２ 值 Ｐ 值
性别 男 ２ １６０ ６５４(３０.３) １ ０６５(４９.３) ４４１(２０.４) １４.８２４ <０.０１

女 １ ７９２ ４５３(２５.３) ９０９(５０.７) ４３０(２４.０)
学段 初中 １ ８３４ ６４４(３５.１) ８１５(４４.４) ３７５(２０.４) ８６.３８８ <０.０１

高中 ２ １１８ ４６３(２１.９) １ １５９(５４.７) ４９６(２３.４)
户口所在地 乡镇 ６６２ １９９(１８.０) ３１４(４７.４) １４９(２２.５) ２.２８０ ０.３２０

城市 ３ ２９０ ９０８(２７.６) １ ６６０(５０.５) ７２２(２１.９)
是否独生子女 是 １ ４２６ ４２３(２９.７) ７０２(４９.２) ３０１(２１.１) ３.２８５ ０.１９４

否 ２ ５２６ ６８４(２７.１) １ ２７２(５０.４) ５７０(２２.６)
自评家庭经济 差 ２９４ ８８(２９.９) １２７(４３.２) ７９(２６.９) １３.０６７ ０.０１１

中 ２ ８１３ ７５５(２６.８) １ ４４６(５１.４) ６１２(２１.８)
好 ８３０ ２５９(３１.２) ３９５(４７.６) １７６(２１.２)

关系密切朋友个数 ０ ８１ ２１(２５.９) ３８(４６.９) ２２(２７.２) ４０.６３７ <０.０１
１ ~ ２ ８０３ １９３(２４.０) ３９７(４９.４) ２１３(２６.５)
３ ~ ５ １ ７６８ ４５５(２５.７) ９２３(５２.２) ３９０(２２.１)
≥６ １ ３００ ４３８(３３.７) ６１６(４７.４) ２４６(１８.９)

自伤情况 无 ２ ５９６ ８３９(３２.３) １ ２９６(４９.９) ４６１(１７.８) １１３.０５１ <０.０１
有 １ ３５６ ２６８(１９.８) ６７８(５０.０) ４１０(３０.２)

身体活动情况 不足 ３ ４４５ ９０８(２６.４) １ ７５４(５０.９) ７８３(２２.７) ３７.０２２ <０.０１
充足 ５０７ １９９(３９.３) ２２０(４３.４) ８８(１７.４)

　 注:()内数字为构成比 / ％ꎮ 部分项目存在数据缺失ꎮ

２.２　 手机依赖影响因素有序多项 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析　
分别以手机依赖程度为应变量(无或低度 ＝ １ꎬ中度 ＝

２ꎬ高度＝ ３)ꎬ以年龄、性别(男 ＝ １ꎬ女 ＝ ２)、学段(初中

＝ １ꎬ高中＝ ２)、关系密切朋友个数(没有 ＝ １ꎬ１ ~ ２ 个 ＝
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２ꎬ３ ~ ５ 个＝ ３ꎬ６ 个及以上 ＝ ４)、自伤情况(无 ＝ １ꎬ有 ＝
２)、身体活动情况(不足 ＝ １ꎬ充足 ＝ ２)为自变量ꎬ变量

进入方程的纳入标准 α ＝ ０.０５ꎬ剔除标准 β ＝ ０.１ꎬ结果

显示ꎬ男生手机依赖程度比女生低ꎻ初中生比高中生

低ꎻ与有 ６ 个或以上关系密切的朋友相比ꎬ有 １ ~ ２ 个

和 ３ ~ ５ 个密切朋友数量的学生手机依赖程度较高ꎻ无
自伤行为的学生比有自伤行为的学生依赖程度低ꎻ身
体活动不足的比活动充足的同学对手机依赖高ꎮ 见

表 ２ꎮ

表 ２　 深圳市中学生手机依赖情况影响

因素有序多项 Ｌｏｇｉｓｔｉｃ 回归分析(ｎ＝ ３ ９５２)

自变量 ＯＲ 值 ＯＲ 值 ９５％ＣＩ Ｐ 值
性别 男 ０.８２ ０.７３~ ０.９３ <０.０１
学段 初中 ０.７１ ０.５８~ ０.８７ <０.０１
关系密切朋友个数 １~ ２ １.３６ １.１４~ １.６１ <０.０１

３~ ５ １.２３ １.０７~ １.４２ <０.０１
自伤情况 无 ０.４８ ０.４２~ ０.５５ <０.０１
身体活动情况 活动不足 １.３４ １.１１~ １.６１ <０.０１

３　 讨论

本调查结果显示ꎬ女生手机依赖报告率高于男

生ꎮ Ｒｏｂｅｒｔｓ 等[７]对美国大学生手机使用情况的调查

显示ꎬ女生平均每天花 ６００ ｍｉｎ 使用手机ꎬ而男生平均

每天花 ４５９ ｍｉｎꎮ Ｇｅｓｅｒ[８] 表示ꎬ手机使用性别间的差

异与手机使用的性质相关ꎮ 女生更倾向于使用手机

来联络感情、扩大朋友圈ꎬ然而男生更多把手机用于

通讯工具ꎮ 高中生手机依赖情况比初中生严重ꎮ 由

于高中生正处于独立性增强但自制能力较弱的阶段ꎬ
因此常常会出现虚荣、从众和攀比等心理ꎮ 另外ꎬ高
中生面临升学压力、家庭压力和情感问题ꎬ因此手机

往往会成为宣泄压力的工具[９] ꎮ Ｓａｈｉｎ 等[１０] 指出ꎬ家
庭收入较差的人更容易产生手机依赖ꎮ Ｈａｆｉｄｈａ 等[１１]

认为ꎬ此现象可能由于近年来手机价格的降低和手机

使用的普遍ꎬ因此ꎬ相对于台式计算机和笔记本计算

机ꎬ低收入家庭的学生更容易用手机上网获取需要的

信息ꎮ 王小运等[１２]指出ꎬ家庭收入高的学生比家庭环

境困难的学生更有经济基础ꎬ满足他们对手机的各种

需求ꎮ 与有 ６ 个及以上的亲密朋友相比ꎬ亲密朋友数

量越少ꎬ手机使用依赖程度越高ꎮ 可能是因为对于现

实社会中缺乏支持的学生而言ꎬ在虚拟的空间更容易

寻求支持补偿ꎬ 从而造成对手机依赖的进一步加

深[１３] ꎮ 多因素分析结果显示ꎬ自伤行为和身体活动不

足均与手机依赖相关ꎮ 葛仁锴等[３] 证实ꎬ社交焦虑、
自卑和抑郁等心理情绪障碍是学生手机依赖的主要

原因ꎬ是因为手机非面对面的交往方式ꎬ让学生在人

与人交往过程中更放松、自信ꎬ从而造成对手机依赖

的加重ꎮ 有研究表明ꎬ利用不同强度的体育锻炼能帮

助人体缓解心理压力、降低抑郁和焦虑、提高人与人

的交往能力[３] ꎮ 而自伤行为与手机依赖相关联则是

因为手机依赖群体易于发生饮酒、与父母冲突和行为

问题[５] ꎮ
综上所述ꎬ深圳市中学生手机使用依赖情况不容

忽视ꎬ性别、学段、亲密朋友数、自伤情况和身体活动

不足情况均与学生手机使用依赖相关ꎮ 学校、家庭和

社会应该高度关注手机使用依赖的高危人群ꎬ及时预

防青少年危险行为的发生ꎮ 应充分发挥微博、朋友圈

等新媒体的优势ꎬ防止不良信息对学生的侵害ꎻ及时

发现并关注学习压力大、社会支持较少和有自伤行为

的学生ꎬ给予适当的心理疏通和引导ꎻ合理安排学生

的学习和锻炼时间ꎬ提高身体活动强度以缓解学生压

力、降低抑郁和焦虑、提高交往能力[１４] ꎮ
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