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　 　 【摘要】 　 目的　 探讨农村青少年在初中阶段抑郁症状和亲社会行为的关系及其动态变化ꎬ为提高青少年的心理健康

水平提供参考ꎮ 方法　 选取安徽省某农村学校七年级学生 ３７２ 名为被试ꎬ采用长处与困难问卷问卷(Ｓｔｒｅｎｇｔｈｓ ａｎｄ Ｄｉｆｆｉｃｕｌ￣
ｔｉｅｓ ＱｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅꎬＳＤＱ)亲社会行为分量表、流调抑郁量表简版( Ｃｅｎｔｅｒ ｆｏｒ Ｅｐｉｄｅｍｉｏｌｏｇｉｃａｌ Ｓｕｒｖｅｙ Ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ＳｃａｌｅꎬＣＥＳＤ－
１０)先后 ３ 次(分别间隔 １２ 个月)进行调查ꎬ并建立交叉滞后模型ꎮ 结果　 农村青少年抑郁症状( ｒ ＝ ０.３９ ~ ０.４５)和亲社会

行为( ｒ＝ ０.４３~ ０.４６)在初中阶段发展较为稳定(Ｐ<０.０１)ꎻ青少年在初三年级的抑郁症状高于初一及初二年级(Ｐ<０.０５)ꎻ
初中阶段女生亲社会行为高于男生(Ｆ ＝ ７.９４ꎬＰ<０.０１)ꎻ青少年 ３ 年间的抑郁症状和亲社会行为均呈负相关( ｒ ＝ －０.２３ ~
－０.１３ꎬＰ 值均<０.０５)ꎻ初一和初二年级的抑郁症状负向预测初二和初三年级亲社会行为(β 值分别为－０.１０ꎬ－０.１１ꎬＰ 值均<
０.０５)ꎻ初二到初三期间ꎬ农村青少年的亲社会行为负向预测抑郁症状(β ＝ －０.１４ꎬＰ<０.０５)ꎮ 结论　 初中三年间ꎬ农村青少

年抑郁症状负向预测亲社会行为ꎻ初二到初三间ꎬ亲社会行为负向预测抑郁症状ꎮ 心理工作者应给予农村青少年的抑郁症

状更多关注ꎬ可以通过提高助人、分享利他行为等亲社会行为的方式来降低抑郁水平ꎮ
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　 　 青少年处于身心发展巨大变化的时期ꎬ对外部的
应激源心理承受能力较弱ꎬ情绪容易有较大的波动ꎬ
常易陷入抑郁的困境[１] ꎮ 研究表明ꎬ儿童进入青春期
后ꎬ青少年抑郁发病率迅速上升[２] ꎬ而农村青少年发
病率又高于城市[３] ꎮ 因此ꎬ关注农村青少年抑郁问题
具有重要意义ꎮ

亲社会行为是指社会交往中人们表现出的符合

社会期望的、能够让他人乃至群体获益ꎬ并能够促成
交往双方关系的行为ꎬ主要包括帮助、关心和分享等
行为[４] ꎮ 亲社会行为是青少年发展过程中社会化的
重要部分ꎬ不仅能使行为对象收益ꎬ也能促进个体自
身的积极心理适应[５] ꎮ 高亲社会行为个体更可能表
现出正常发展的社会适应模式ꎬ包括在同伴接纳、社
交自我和一般自我上表现良好ꎻ而低亲社会行为个体
则更可能存在更多的内外化问题及同伴拒绝ꎬ表现出
更多的适应不良[６] ꎮ 本研究采用追踪研究的范式ꎬ建
立交叉滞后模型ꎬ探讨农村青少年亲社会行为与抑郁
症状的关系ꎬ 为提高青少年的心理健康水平提供
依据ꎮ
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１　 对象与方法

１.１　 对象　 采用集体施测的方式ꎬ于 ２０１５ 年 １２ 月对

安徽省某农村学校七年级学生进行非匿名问卷调查ꎮ
于 ２０１６ 年 １２ 月和 ２０１７ 年 １２ 月分别进行第 ２ 次和第

３ 次测量ꎬ第 １ 次( Ｔ１) 共收集 ４４６ 份样本(男生 ２９８
名ꎬ女生 １４８ 名)ꎬ平均年龄(１１.５６ ± １.２４) 岁ꎻ第 ２ 次

(Ｔ２)收集原被试 ４２１ 名(男生 ２７９ 名ꎬ女生 １４２ 名)ꎻ
第 ３ 次(Ｔ３)收集原被试 ３７２ 名(男生 ２５６ 名ꎬ女生 １１６
名)ꎬ流失率 １６.６％ꎮ 被试主要流失原因为学生当日

请假、转学等ꎮ 对流失和追踪被试在第 １ 次测量的数

据进行比较ꎬ两组被试的年龄、亲社会行为、抑郁症状

差异均无统计学意义( ｔ 值分别为 １.３１ꎬ０.８９ꎬ１.６９ꎬＰ
值均>０.０５)ꎬ但流失组女性比例高于追踪数据组(χ２ ＝
７.２５ꎬＰ<０.０１)ꎮ 以班级为单位进行集体施测ꎮ 本研

究经中国科学院心理研究所伦理委员会批准ꎬ被试填

写问卷得到了家长的知情同意ꎮ
１.２　 研究工具

１.２.１　 长处与困难问卷亲社会行为分量表[７－９] 　 长处

与困难问卷 ( Ｓｔｒｅｎｇｔｈｓ ａｎｄ Ｄｉｆｆｉｃｕｌｔｉｅｓ Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅꎬ
ＳＤＱ)主要用于评估儿童青少年的心理健康状况ꎬ问卷

包括 １ 个长处分量表和 ４ 个困难分量表ꎬ其中长处分

量表即考察儿童青少年的亲社会行为( Ｐｒｏｓｏｃｉａｌ Ｂｅ￣
ｈａｖｉｏｒ)ꎮ 分量表共 ５ 道题目ꎬ采用“０ ＝不符合”到“２ ＝
完全符合”Ｌｉｋｅｒｔ ３ 级评分ꎬ以项目均分作为亲社会行

为得分ꎮ ３ 次追踪中亲社会行为分量表的内部一致性

系数分别为 ０.６９ꎬ０.７２ 和 ０.７２ꎮ
１.２.２　 简版流调抑郁量表(Ｃｅｎｔｅｒ ｆｏｒ Ｅｐｉｄｅｍｉｏｌｏｇｉｃａｌ
Ｓｕｒｖｅｙ Ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ＳｃａｌｅꎬＣＥＳＤ － １０) [１０－１１] 　 由美国国

立精神卫生研究所编制ꎬ被广泛用于筛查可能患有抑

郁的对象ꎮ 简版量表共包含 １０ 道题目ꎬ被试需要根据

过去 １ 周内出现相应情况或感觉的频率回答每道题

目ꎬ采用“１ ＝很少或根本没有”到“４ ＝大多数时间或所

有时间有”的 Ｌｉｋｅｒｔ ４ 级评分ꎬ以所有项目均分作为抑

郁症状总分ꎮ ３ 次调查中该量表的内部一致性系数分

别为 ０.６６ꎬ０.７１ 和 ０.７４ꎮ
１.３　 质量控制　 所有的青少年在被告知研究目的后

自愿参加ꎬ每个班由班主任统一发放问卷ꎬ班主任在

教室中监督学生们独立认真完成问卷ꎬ研究人员在各

班巡视ꎮ 作答过程中ꎬ学生有疑问可以向研究人员

提问ꎮ
１.４　 统计学处理　 采用 ＳＰＳＳ ２１.０ 以及 Ｍｐｌｕｓ ７.０ 进

行数据处理及分析ꎮ 由于青少年的亲社会行为和抑

郁均采用自我报告的方式进行测量ꎬ因此需要进行共

同方法偏差检验ꎮ 采用 Ｈａｒｍａｎ 单因子法进行检

验[１２] ꎬ将所有变量放到一个探索性因素分析中ꎬ检验

未旋转的因素分析结果ꎬ结果显示ꎬ共有 ７ 个因子特征

值大于 １ꎬ第一因子的方差解释率为 １６.４２％ꎬ远小于

４０％ꎬ因此本研究的共同方法效应不明显ꎮ

２　 结果

２.１　 农村青少年抑郁和亲社会行为　 相关分析显示ꎬ
Ｔ１ꎬＴ２ 和 Ｔ３ 时间点之间的亲社会行为相关均有统计

学意义( ｒ ＝ ０.４３ ~ ０.４６ꎬＰ 值均<０.０５)ꎻ３ 个时间点之间

的抑郁症状分数相关均有统计学意义( ｒ ＝ ０.３９ ~ ０.４５ꎬ
Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ

以性别和测量时间(Ｔ１ꎬＴ２ꎬＴ３)为自变量进行重

复测量方差分析ꎬ对亲社会行为ꎬ性别主效应有统计

学意义[Ｆ(１ ３１５) ＝ ７.９４ꎬＰ<０.０１ꎬχ２ ＝ ０.０３]ꎬ女生的亲社

会行为分数均高于男生ꎻ时间主效应及时间与性别的

交互作用无统计学意义ꎮ 对抑郁症状ꎬ时间的主效应

有统计学意义[Ｆ(２ ７１６) ＝ ４.５２ꎬＰ<０.０１ꎬχ２ ＝ ０.０９]ꎬ事后

检验发现 Ｔ１ꎬＴ２ 测量的抑郁症状分数低于 Ｔ３ ( Ｐ <
０.０５)ꎻ性别主效应及时间与性别的交互作用无统计学

意义ꎮ 见表 ２ꎮ

表 １　 农村青少年亲社会行为与抑郁症状相关系数( ｒ 值)

变量
亲社会行为

第 １ 次 第 ２ 次 第 ３ 次

抑郁症状

第 １ 次 第 ２ 次
亲社会行为 第 ２ 次 ０.４６

第 ３ 次 ０.４３ ０.４４
抑郁症状 第 １ 次 －０.２３ －０.１８ －０.２１

第 ２ 次 －０.１３ －０.２１ －０.２２ ０.４１
第 ３ 次 －０.１７ －０.１５ －０.２３ ０.３９ ０.４５

　 注:Ｐ 值均<０.０５ꎮ

表 ２　 不同性别青少年亲社会行为抑郁症状得分(ｘ±ｓ)

性别
亲社会行为

第 １ 次 第 ２ 次 第 ３ 次

抑郁症状

第 １ 次 第 ２ 次 第 ３ 次
男 １.４０±０.３８ １.４３±０.４６ １.３８±０.３９ １.７８±０.４４ １.７２±０.４６ １.９５±０.５２
女 １.５０±０.３７ １.４８±０.３９ １.４９±０.３９ １.８１±０.４７ １.８０±０.５３ ２.０１±０.５３
合计 １.４３±０.３８ １.４４±０.４４ １.４２±０.４０ １.７９±０.４５ １.７５±０.４９ １.９７±０.５２

２.２　 亲社会行为和抑郁的交叉滞后分析　 见图 １ꎮ

图 １　 初中生亲社会行为和抑郁症状的交叉滞后模型

　 　 在相关分析的基础上ꎬ采用 Ｍｐｌｕｓ ７.０ 建构模型建
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构农村青少年抑郁症状与亲社会行为之间的交叉滞

后路径[１３] ꎻ３ 年间抑郁症状与亲社会行为的自回归路

径ꎻ同一时间测量的抑郁症状与亲社会行为的相关ꎮ
由于性别与亲社会行为存在关联ꎬ将其作为控制变量

引入模型ꎬ设置了性别到亲社会行为的路径ꎬ结果发

现ꎬ模型拟合良好ꎬχ２ ＝ １４.０４ꎬｄｆ ＝ １０ꎬχ２ / ｄｆ ＝ １.４０ꎬＰ<
０.０１ꎬＲＭＳＥＡ(９０％ＣＩ)＝ ０.０３(０.００ ~ ０.０７)ꎬＣＦＩ ＝ ０.９９ꎬ
ＴＦＩ ＝ ０.９７ꎬＳＲＭＲ ＝ ０.０２ꎬ拟合均较好ꎬ自回归系数在

０.３６ ~ ０.５２ 之间(Ｐ<０.０１)ꎮ 交叉回归路径分析显示ꎬ
初一和初二年级的抑郁能分别预测初二和初三年级

的亲社会行为 ( β 值分别为 － ０. １０ꎬ － ０. １１ꎬ Ｐ 值均 <
０.０５)ꎬ初一年级的亲社会行为不能预测初二年级的抑

郁症状(β ＝ －０.０７ꎬＰ ＝ ０.２２)ꎬ但初二年级的亲社会行

为能够预测初三年级的抑郁症状 ( β ＝ － ０. １４ꎬ Ｐ <
０.０５)ꎮ

３　 讨论

研究结果显示ꎬ３ 个时间点的亲社会行为及抑郁

症状相关较高ꎬ即青少年在初中阶段的亲社会行为及

抑郁发展较为稳定ꎬ且初一和初三年级女生亲社会行

为高于男生ꎬ与前人得到的女生亲社会行为较好的结

论一致[１４] ꎮ 一般社会期望中ꎬ男性会更加理性ꎬ而对

女性的期望则包括善良、体贴、感情丰富等[１５] ꎬ可能导

致了初中阶段女生表现出较高的亲社会行为ꎮ 另外ꎬ
青少年在初三年级时的抑郁症状分数高于初一及初

二年级ꎬ与前人研究结论一致[１６] ꎮ 初二到初三阶段心

理和行为会发生显著变化ꎬ容易出现抑郁倾向ꎻ此外ꎬ
初三学生面临中考这一慢性应激事件ꎬ可能更容易表

现出抑郁症状[１７－１８] ꎮ
交叉滞后结果表明ꎬ在初中阶段ꎬ抑郁症状能够

较为稳定地负向预测青少年的亲社会行为ꎮ 个体的

抑郁表现为个人的消极状态ꎬ是对自己和他人的消极

回应ꎬ可能导致个体与他人关系的疏远[１９] ꎬ抑郁症状

较高的青少年可能因此难以注意到他人的需要而较

少作出积极的反应[２０] ꎬ从而减少亲社会行为ꎮ 初二年

级的亲社会行为能负向预测个体初三年级的抑郁症

状ꎬ与国外学者以儿童为样本的研究一致[２１－２２] ꎮ 社会

背景模型指出ꎬ表现出同伴所赞赏的亲社会行为的青

少年能够得到同伴群体的积极反馈ꎬ受到同伴更多的

欢迎ꎬ从而拥有更良好的同伴关系ꎬ得到更多的社会

支持ꎬ表现出较低的抑郁水平[２３－２５] ꎮ 有更多助人行为

的个体也会有更高的目的感和更加积极的情绪ꎬ也因

此表现出较少的抑郁症状[２６] ꎮ 从初一到初二、初二到

初三 ２ 个阶段影响来看ꎬ初一到初二亲社会行为对抑

郁症状的影响较弱ꎬ可能是由于初一年级尚处于学生

进入新集体的适应期ꎬ同伴支持系统尚未稳定ꎬ对抑

郁症状的保护作用也较弱[２７] ꎮ 具体的机制仍需今后

的研究进行验证ꎮ
本研究仍存在如下不足:(１)被试量男女生性别

比例不均衡ꎬ性别比大约为 ２０１ ∶ １００ꎬ根据 ２０１０ 年第

六次人口普查数据ꎬ安徽省新生儿男、女性别比为

１３１.０７ ∶ １００ꎬ未成年人人群中男童数远高于女童[２８] ꎮ
可能导致了本研究中男女生数量的不平衡ꎮ (２)对亲

社会行为的测量较为单一ꎬ未能更详细地区分亲社会

行为的子维度[２９] 和亲社会行为的对象[３０] ꎬ未来研究

中可以进行更加细致的划分ꎮ
本研究是国内首个探讨农村青少年亲社会行为

和抑郁症状关系的追踪研究ꎬ清晰地揭示了农村青少

年群体中两者的相互影响ꎮ 此外ꎬ研究结果启示抑郁

症状不仅是农村青少年发展某个阶段的心理指标ꎬ也
会影响其社会性发展ꎬ因此应给予农村青少年抑郁症

状更多关注ꎻ心理工作者可以通过提高农村青少年助

人、分享利他行为等亲社会行为的方式ꎬ改善该群体

的心理健康状况ꎬ降低抑郁水平ꎮ

志谢　 感谢安徽肥东志成双语学校师生给予的支持和配合ꎮ
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　 　 综上所述ꎬ所调查地区 ７ 岁以下儿童卫生服务需

求程度较高ꎬ但仍然低于第五次全国卫生服务调查的

相关结果ꎬ该地区物理可及性、家庭收入水平和父母

是否长期外出打工是限制 ７ 岁以下儿童卫生服务需求

程度的主要影响因素ꎮ 由于独特的自然地理位置ꎬ所
调查地区经济发展水平落后、医疗卫生资源配置不均

衡ꎬ进一步扩大不同人口学特征儿童卫生服务需求的

差异ꎬ导致该地区卫生服务利用程度较低ꎮ 因此ꎬ政
府应提高对该地区基层卫生的重视和投入ꎬ改善基础

卫生设施条件ꎬ继续调整宏观卫生政策ꎬ促进健康公

平性ꎬ从而有效提高农村地区 ７ 岁以下儿童的卫生服

务需求ꎮ
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