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　 　 充足且规律的睡眠对于儿童生长发育、认知行为

发展、心理健康等多个方面都起着重要作用[１] ꎮ 目

前ꎬ学龄儿童在上学日睡眠时长不足、周末补觉的现

象比较常见[２] ꎬ使得实际睡眠时间和个体内部的生物

钟存在偏差ꎬ即上学日和周末之间的入睡时间、起床

时间和睡眠时长不一致ꎬ 这种偏差定义为社会时

差[３] ꎮ 现有研究表明ꎬ社会时差与儿童青少年的心理

行为问题存在显著关联ꎬ如社会时差较大的青少年更

可能表现出内化行为问题(如焦虑和抑郁)和外化行

为问题(如攻击性和多动) [４] ꎮ 笔者旨在通过对高年

级小学生社会时差与心理行为之间的关系进行初步

探索ꎬ为促进小学生睡眠健康提供参考依据ꎮ
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１　 对象与方法

１.１　 对象　 于 ２０２４ 年 ４—６ 月在北京市某区方便选

取 ９ 所公立小学ꎬ面向全体四至五年级小学生及其家

长开展问卷调查ꎮ 纳入学生及其家长均提交有效问

卷的样本ꎬ同时排除家长报告既往诊断患有睡眠障碍

或发育行为障碍、正在服用助眠药物或精神类药物的

学生ꎬ最终共纳入 ４ ３４１ 名小学生ꎬ其中男生 ２ ２３５ 名ꎬ
女生 ２ １０６ 名ꎻ四年级学生 ２ ５９６ 名ꎬ五年级学生 １ ７４５
名ꎮ 平均年龄为(１０.６８±０.６６)岁ꎮ 本调查已获得所有

调查对象及其家长的知情同意ꎬ并通过北京市顺义区

疾病预防控制中心伦理委员会伦理审查 (批件号:
２０２４０３２８０２)ꎮ
１.２　 方法　 在征得学生及家长同意后ꎬ学校统一组织

学生在电脑机房填写电子版学生问卷ꎬ家长通过扫描

二维码填写电子版家长问卷ꎮ
１.２.１　 基本情况 　 学生问卷包括性别、年级、自评学

习负担(轻 / 一般 / 重)、平均每天视屏时长( <０.５ꎬ０.５ ~
１.０ꎬ > １. ０ ~ ２. ０ꎬ > ２. ０ ｈ)、平均每天户外活动时长

( <１.０ꎬ１.０ ~ <２.０ꎬ２.０ ~ <３.０ꎬ≥３.０ ｈ)等信息ꎻ家长问

卷包括父亲文化水平、母亲文化水平、睡眠障碍或发

育行为障碍疾病史、慢性呼吸道疾病史、助眠药物或

精神类药物用药史等信息ꎮ
１.２.２　 睡眠情况　 采用自编睡眠情况问卷ꎬ由学生报

告过去 １ 个月上学日就寝时间、起床时间、午睡时长ꎬ
周末就寝时间、起床时间、午睡时长ꎮ 分别计算上学

日睡眠中点和周末睡眠中点(睡眠中点 ＝ 起床时间－
夜间睡眠时长 / ２ꎬ夜间睡眠时长 ＝ 起床时间－就寝时

间)ꎬ以及社会时差(社会时差 ＝ ｜ 周末睡眠中点－上学

日睡眠中点 ｜ ) [３] ꎮ 既往研究中ꎬ儿童青少年的社会时

差常定义为上学日和非上学日的睡眠中点相差超过 １
或 ２ ｈ[５－７] ꎬ本研究根据小学生社会时差的分布特点ꎬ
将社会时差分为 ３ 组ꎬ 分别为 < １. ０ꎬ １. ０ ~ < ２. ０ꎬ
≥２.０ ｈꎮ

根据上学日和周末的夜间睡眠时长、午睡时长ꎬ
加权平均计算学生的平均夜间睡眠时长[平均夜间睡

眠时长＝ (上学日睡眠时长×５ ＋ 周末睡眠时长×２) /
７]ꎬ并将其分组为<９ 和≥９ ｈ[８] ꎻ加权平均计算平均午

睡时长[平均午睡时长 ＝ (上学日午睡时长×５ ＋ 周末

午睡时长× ２) / ７]ꎬ并将其分组为 ０ꎬ１ ~ ３０ꎬ> ３０ ~ ６０ꎬ
>６０ ｍｉｎꎮ
１.２. ３ 　 心理行为问题 　 采用长处和困难问卷

( Ｓｔｒｅｎｇｔｈｓ ａｎｄ Ｄｉｆｆｉｃｕｌｔｉｅｓ Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅꎬ ＳＤＱ ) 父 母

版[９]评估过去 ６ 个月的儿童心理行为问题ꎬ适用于４ ~
１７ 岁儿童青少年ꎮ ＳＤＱ 分为情绪症状、品行问题、多
动 / 注意缺陷、同伴关系问题、亲社会行为 ５ 个维度ꎬ共
２５ 个条目ꎬ每个条目按 ３ 级评分(０ 分:不符合ꎻ１ 分:
有点符合ꎻ２ 分:完全符合)ꎬ其中亲社会行为维度的条

目为反向计分ꎮ 内化行为问题得分为情绪症状和同

伴关系问题维度得分之和ꎬ外化行为问题得分为品行

问题和多动 / 注意缺陷维度得分之和ꎬ得分越高表明

儿童相应的情绪和行为问题越严重ꎻ亲社会行为得分

越高ꎬ表明儿童具有更好的亲社会行为[１０] ꎮ ＳＤＱ 已在

我国小学生中验证ꎬ信、效度良好[９ꎬ １１] ꎮ 本研究中该

问卷的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ α 系数为 ０.８３ꎮ
１.３　 质量控制　 由经统一培训的调查员开展调查ꎬ向
学生说明调查目的和填写说明ꎬ班主任和任课教师回

避ꎻ通过班级微信群向家长发放问卷二维码及问卷说

明ꎮ 调查结束后ꎬ由团队成员检查删除重复值后进行

匹配等工作ꎬ整理形成本次研究的数据库ꎮ
１.４　 统计学分析　 使用 ＳＰＳＳ ２６.０ 进行数据分析ꎬ计
数资料用频数和构成比(％)描述ꎻ心理行为得分为计

量资料ꎬ经检验不符合正态分布ꎬ用 Ｍ(Ｐ２５ꎬＰ７５ )描述ꎻ
采用 χ２ 检验比较不同组别小学生的社会时差分布ꎻ采
用 Ｋｒｕｓｋａｌ－Ｗａｌｌｉｓ 检验分析不同性别、不同水平社会

时差小学生心理行为各项得分的差异ꎻ以社会时差为

自变量ꎬ３ 种心理行为得分为因变量ꎬ调整性别、年级、
父母亲文化水平、慢性呼吸道疾病史、自评学习负担、
平均夜间睡眠时长、平均午睡时长、平均视屏时长、平
均户外活动时长等协变量后ꎬ采用广义估计方程模型

分析小学生不同社会时差水平与心理行为问题得分

的关联ꎬ由于性别、夜间平均睡眠时长可能会影响小

学生的社会时差和心理行为[１２] ꎬ因此进一步按照性别

和夜间平均睡眠时长进行亚组分析ꎮ 使用双侧检验ꎬ
检验水准为 α ＝ ０.０５ꎮ

２　 结果

２.１　 高年级小学生社会时差基本情况　 高年级小学

生的社会时差中位数为 ５０(２５ꎬ ８２) ｍｉｎꎬ其中社会时

差< １. ０ ｈ 的有 ２ ５００ 名 ( ５７. ６％)ꎬ １. ０ ~ < ２. ０ ｈ 的

１ ３２９ 名(３０.６％)ꎬ≥２.０ ｈ 的 ５１２ 名(１１.８％)ꎮ 不同

年级、父母文化水平、自评学习负担、平均夜间睡眠时

长、平均午睡时长、平均每天视屏时长、平均每天户外

活动时长的高年级小学生社会时差分布差异均有统

计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 １ꎮ
２.２　 不同社会时差高年级小学生心理行为得分比较

高年级小学生内化行为问题、外化行为问题、亲社会

行为得分分别为 ３(２ꎬ ５)ꎬ５(３ꎬ ７)ꎬ８(６ꎬ ９)分ꎻ男、女
生得分分别为 ３(２ꎬ５)ꎬ５(３ꎬ７)ꎬ８(６ꎬ９)ꎻ３(２ꎬ５)ꎬ４(３ꎬ
６)ꎬ８(６ꎬ９)ꎮ 外化行为问题和亲社会行为得分的性别

差异均有统计学意义( Ｈ 值分别为 ６４.２１ꎬ４.３６ꎬＰ 值

均<０.０５)ꎬ内化行为问题得分的性别差异无统计学意

义(Ｈ ＝ ０.６９ꎬＰ ＝ ０.４１)ꎮ 不同水平社会时差高年级小

学生内化行为问题得分、外化行为问题得分差异均有

统计学意义(Ｐ 值均<０.０１)ꎮ 见表 ２ꎮ
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表 １　 不同组别高年级小学生社会时差分布比较

Ｔａｂｌｅ １　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇ ｓｔａｔｕｓ ａｍｏｎｇ ｕｐｐｅｒ ｐｒｉｍａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｇｒｏｕｐｓ
组别 选项 人数 <１ ｈ １ ~ １.９ ｈ ≥２ ｈ χ２ 值 Ｐ 值
性别 男 ２ ２３５ １ ２６４(５６.６) ６９６(３１.１) ２７５(１２.３) ２.２９ ０.３２

女 ２ １０６ １ ２３６(５８.７) ６３３(３０.１) ２３７(１１.３)
年级 四 ２ ５９６ １ ５５２(５９.８) ７５９(２９.２) ２８５(１１.０) １３.０５ <０.０１

五 １ ７４５ ９４８(５４.３) ５７０(３２.７) ２２７(１３.０)
父亲文化水平 高中及以下 ７２５ ３５９(４９.５) ２３９(３３.０) １２７(１７.５) ３５.５９ <０.０１

大专及以上 ３ ６１６ ２ １４１(５９.２) １ ０９０(３０.１) ３８５(１０.６)
母亲文化水平 高中及以下 ５４１ ２８９(５３.４) １７２(３１.８) ８０(１４.８) ６.８４ ０.０３

大专及以上 ３ ８００ ２ ２１１(５８.２) １ １５７(３０.４) ４３２(１１.４)
慢性呼吸道疾病史 无 ２ ８２５ １ ６１５(５７.２) ８６８(３０.７) ３４２(１２.１) ０.９５ ０.６２

有 １ ５１６ ８８５(５８.４) ４６１(３０.４) １７０(１１.２)
自评学习负担 轻 １ １３８ ７２７(６３.９) ３１３(２７.５) ９８(８.６) ６７.０５ <０.０１

一般 ２ ６０８ １ ４９７(５７.４) ８１３(３１.２) ２９８(１１.４)
重 ５９５ ２７６(４６.４) ２０３(３４.１) １１６(１９.５)

平均夜间睡眠时长 / ｈ ≥９ ３ ２６４ １ ８４６(５６.６) １ ０３２(３１.６) ３８６(１１.８) ６.７７ ０.０３
<９ １ ０７７ ６５４(６０.７) ２９７(２７.６) １２６(１１.７)

平均午睡时长 / ｍｉｎ ０ １ ２６０ ６３０(５０.０) ４２７(３３.９) ２０３(１６.１) ６９.４０ <０.０１
１~ ３０ １ ４９３ ９２１(６１.７) ４３０(２８.８) １４２(９.５)
>３０ ~ ６０ １ １９１ ７２５(６０.９) ３６３(３０.５) １０３(８.６)
>６０ ３９７ ２２４(５６.４) １０９(２７.５) ６４(１６.１)

平均每天视屏时长 / ｈ <０.５ ２ １３６ １ ４０９(６６.０) ５６０(２６.２) １６７(７.８) ２２６.２３ <０.０１
０.５ ~ １.０ ７５１ ４０７(５４.２) ２６５(３５.３) ７９(１０.５)
>１.０ ~ ２.０ ９６５ ４９１(５０.９) ３４３(３５.５) １３１(１３.６)
>２.０ ４８９ １９３(３９.５) １６１(３２.９) １３５(２７.６)

平均每天户外活动时长 / ｈ <１.０ ４６４ ２２７(４８.９) １７１(３６.９) ６６(１４.２) ２９.２０ <０.０１
１.０ ~ <２.０ １ ５０５ ８４０(５５.８) ４９０(３２.６) １７５(１１.６)
２.０ ~ <３.０ １ ４１１ ８７０(６１.７) ３９４(２７.９) １４７(１０.４)
≥３.０ ９６１ ５６３(５８.６) ２７４(２８.５) １２４(１２.９)

　 　 注:()内数字为构成比 / ％ꎮ

表 ２　 不同社会时差高年级小学生心理行为得分比较

[Ｍ(Ｐ２５ ꎬＰ７５ )]
Ｔａｂｌｅ ２　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｅｍｏｔｉｏｎａｌ ａｎｄ ｂｅｈａｖｉｏｒａｌ ｐｒｏｂｌｅｍ

ｓｃｏｒｅｓ ａｍｏｎｇ ｕｐｐｅｒ ｐｒｉｍａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ
ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇ ｓｔａｔｕｓ[Ｍ(Ｐ２５ ꎬＰ７５ )]

社会时差 / ｈ 人数
内化行

为问题

外化行

为问题
亲社会行为

<１.０ ２ ５００ ３(２ꎬ５) ５(３ꎬ７) ８(６ꎬ９)
１.０ ~ <２.０ １ ３２９ ４(２ꎬ５) ５(３ꎬ７) ８(６ꎬ９)
≥２.０ ５１２ ４(２ꎬ５) ５(３ꎬ７) ８(６ꎬ９)
Ｈ 值 １３.７０ １７.６３ ０.１７
Ｐ 值 <０.０１ <０.０１ ０.９２

２.３　 高年级小学生社会时差与心理行为得分的关联

分析　 广义估计方程模型分析结果显示ꎬ调整协变量

后ꎬ与社会时差<１.０ ｈ 的高年级小学生相比ꎬ社会时

差在 １.０ ~ <２.０ 和≥２.０ ｈ 的小学生内化行为问题得分

更高 (β 值分别为０.２３ꎬ０.２８)ꎬ社会时差≥２.０ ｈ 的外

化行为问题得分更高( β ＝ ０.４２) ( Ｐ 值均<０.０５)ꎻ不同

社会时差水平高年级小学生亲社会行为得分差异无

统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎮ 亚组分析表明ꎬ在男生、
平均夜间睡眠时长≥９ ｈ的高年级小学生中ꎬ与社会时

差<１.０ ｈ 者相比ꎬ社会时差 １.０ ~ <２.０ ｈ 的小学生内化

行为问题、外化行为问题得分更高( Ｐ 值均< ０. ０５)ꎮ
见表 ３ꎮ

表 ３　 高年级小学生社会时差与心理行为各项得分的关联分析 [β 值 (９５％ＣＩ)ꎬｎ ＝ ４ ３４１]
Ｔａｂｌｅ ３ Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ ｂｅｔｗｅｅｎ ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇ ｓｔａｔｕｓ ａｎｄ ｅｍｏｔｉｏｎａｌ ａｎｄ ｂｅｈａｖｉｏｒａｌ ｐｒｏｂｌｅｍ ｓｃｏｒｅｓ ａｍｏｎｇ ｕｐｐｅｒ ｐｒｉｍａｒｙ ｓｃｈｏｏｌ ｓｔｕｄｅｎｔｓ

[β (９５％ＣＩ)ꎬｎ ＝ ４ ３４１]

亚组
１.０~ <２.０ ｈ

内化行为问题 外化行为问题 亲社会行为

≥２.０ ｈ
内化行为问题 外化行为问题 亲社会行为

性别
　 男 ０.３２(０.０７~ ０.５６) ∗ ０.２０( －０.０７~ ０.４８) ０.０７( －０.１１~ ０.２５) ０.３１( －０.０４~ ０.６６) ０.５１(０.１１~ ０.９０) ∗ ０.１５( －０.１１~ ０.４１)
　 女 ０.１３( －０.１３~ ０.３９) －０.０２( －０.３０~ ０.２７) －０.０３( －０.２２~ ０.１５) ０.２７( －０.１１~ ０.６５) ０.３４( －０.０８~ ０.７６) －０.０２( －０.３０~ ０.２６)
平均夜间睡眠时长 / ｈ
　 ≥９ ０.２６(０.０６~ ０.４６) ∗ ０.１２( －０.１１~ ０.３４) ０.００( －０.１４~ ０.１５) ０.２７( －０.０３~ ０.５６) ０.５８(０.２５~ ０.９１) ∗∗ ０.０２( －０.２０~ ０.２３)
　 <９ ０.１１( －０.２８~ ０.４９) －０.０１( －０.４２~ ０.４１) ０.０７( －０.２０~ ０.３５) ０.３７( －０.１８~ ０.９２) －０.０５( －０.６４~ ０.５５) ０.１８( －０.２２~ ０.５８)
总体 ０.２３(０.０５~ ０.４１) ∗ ０.１０( －０.１０~ ０.２９) ０.０２( －０.１１~ ０.１５) ０.２８(０.０２~ ０.５４) ∗ ０.４２(０.１３~ ０.７１) ∗∗ ０.０７( －０.１２~ ０.２６)

　 　 注:社会时差以<１.０ ｈ 为参照ꎻ∗ Ｐ<０.０５ꎬ∗∗ Ｐ<０.０１ꎮ

３　 讨论

本研究结果显示ꎬ北京市某区高年级小学生社会

时差１.０ ~ < ２.０ 和≥２.０ ｈ 的检出率分别为 ３０. ６％和

１１.８％ꎬ提示部分学生存在周末和上学日睡眠时间不

规律的情况ꎻ小学生社会时差水平与内、外化行为问

题呈正相关ꎬ表明社会时差越大的小学生更可能出现

内、外化行为问题ꎮ
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既往研究发现ꎬ儿童青少年的社会时差与心理行
为问题存在关联ꎮ 一项 ２０２１ 年对我国 １１ 座城市
２７ ２００名 ３ ~ ６ 岁儿童的研究发现ꎬ较大的社会时差
(≥１.０ ｈ)与 ＳＤＱ 总体得分、情绪症状、品行问题、多
动 / 注意缺陷等维度得分均呈正相关[１３] ꎻ我国 ２０２３ 年

的一项对３７ ８７１名初中生横断面研究发现ꎬ自我报告
存在社会时差(≥２ ｈ)的青少年更有可能检出抑郁症
状[１４] ꎮ 可能的机制是ꎬ作息时间不规律引起的昼夜节
律紊乱可能会影响大脑相关功能ꎬ特别是与情绪调节

和行为控制相关的脑区ꎬ从而引起易怒、好动等情绪
和行为问题[１５] ꎮ 提示促进小学生的规律睡眠ꎬ减少社
会时差ꎬ可能有助于减少心理行为问题的发生ꎮ 在本
研究中ꎬ社会时差与亲社会行为关联无统计学意义ꎬ
与既往同类型研究结果一致[１３] ꎬ可能是由于亲社会行
为还受到其他多种因素影响ꎬ如家庭环境、学校教育
和社会支持[１６] ꎬ在一定程度上掩盖了社会时差的

影响ꎮ
本研究中社会时差与心理行为的关联在男生中

有统计学意义ꎮ 美国一项对 ３ ０５８ 名青少年进行的研
究发现ꎬ女生中社会时差与抑郁症状相关ꎬ而在男童
中未发现关联性[１７] ꎮ 可能的原因是男生和女生的睡

眠模式、心理行为方面存在差异[１８] ꎬ未来还需要更多
研究探究儿童青少年社会时差与心理行为之间联系
的性别差异ꎮ 社会时差与心理行为问题关联在平均
夜间睡眠时长≥９ ｈ 的学生中有统计学意义的原因可

能是ꎬ对于平均夜间睡眠时长<９ ｈ 的学生ꎬ周末补觉
引起的轻微的社会时差可能得以补偿上学日累积的
睡眠负债ꎬ会一定程度缓解青少年出现情绪问题的风
险[１４ꎬ １９] ꎬ因此ꎬ社会时差对心理行为的影响可能对于

睡眠时长充足的学生更为明显ꎮ
本研究存在一定的局限性:首先ꎬ研究采用横断

面设计收集数据ꎬ无法推断社会时差与心理行为之间
的因果关系ꎻ其次ꎬ研究由学生及其家长自我报告相
关信息ꎬ可能受到社会期望偏倚和回忆偏倚的影响ꎻ
最后ꎬ研究的样本仅限于北京市某区的高年级小学

生ꎬ结果可能不完全适用于其他地区或文化背景ꎬ结
论的外推需谨慎ꎮ

利益冲突声明　 所有作者声明无利益冲突ꎮ

参考文献

[１] 　 ＭＡＴＲＩＣＣＩＡＮＩ Ｌꎬ ＰＡＱＵＥＴ Ｃꎬ ＧＡＬＬＡＮＤ Ｂꎬ ｅｔ ａｌ. Ｃｈｉｌｄｒｅｎ􀆳ｓ ｓｌｅｅｐ
ａｎｄ ｈｅａｌｔｈ: ａ Ｍｅｔａ￣ｒｅｖｉｅｗ[Ｊ] . Ｓｌｅｅｐ Ｍｅｄ Ｒｅｖꎬ ２０１９ꎬ ４６: １３６－１５０.

[２] 　 陈仪婷ꎬ 吕佳骏ꎬ 夏缘青ꎬ 等. 上海市 ３ ~ １２ 岁儿童睡眠状况[Ｊ] .
中国学校卫生ꎬ ２０２１ꎬ ４２(６): ８１４－８１８.
ＣＨＥＮ Ｙ Ｔꎬ ＬÜ Ｊ Ｊꎬ ＸＩＡ Ｙ Ｑꎬ ｅｔ ａｌ. Ｓｌｅｅｐ ｓｔａｔｕｓ ｏｆ ｃｈｉｌｄｒｅｎ ａｇｅｄ ３
－１２ ｙｅａｒｓ ｉｎ Ｓｈａｎｇｈａｉ[Ｊ] . Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ Ｈｅａｌｔｈꎬ ２０２１ꎬ ４２(６): ８１４－
８１８. ( ｉｎ Ｃｈｉｎｅｓｅ)

[３] 　 ＷＩＴＴＭＡＮＮ Ｍꎬ ＤＩＮＩＣＨ Ｊꎬ ＭＥＲＲＯＷ Ｍꎬ ｅｔ ａｌ. Ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇ: ｍｉｓ￣
ａｌｉｇｎｍｅｎｔ ｏｆ ｂｉｏｌｏｇｉｃａｌ ａｎｄ ｓｏｃｉａｌ ｔｉｍｅ[ Ｊ] . Ｃｈｒｏｎｏｂｉｏｌｉｎｔｅｒｎꎬ ２００６ꎬ
２３(１ / ２): ４９７－５０９.

[４] 　 ＳＵＮ Ｗꎬ ＬＩＮＧ Ｊꎬ ＺＨＵ Ｘꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｓ ｏｆ ｗｅｅｋｄａｙ￣ｔｏ￣ｗｅｅｋｅｎｄ

ｓｌｅｅｐ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ ｗｉｔｈ ａｃａｄｅｍｉｃ ｐｅｒｆｏｒｍａｎｃｅ ａｎｄ ｈｅａｌｔｈ￣ｒｅｌａｔｅｄ ｏｕｔ￣
ｃｏｍｅｓ ｉｎ ｓｃｈｏｏｌ￣ａｇｅ ｃｈｉｌｄｒｅｎ ａｎｄ ｙｏｕｔｈｓ[Ｊ] . Ｓｌｅｅｐ Ｍｅｄ Ｒｅｖꎬ ２０１９ꎬ
４６: ２７－５３.

[５] 　 ＱＵ Ｙꎬ ＬＩ Ｔꎬ ＸＩＥ Ｙꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ ｏｆ ｃｈｒｏｎｏｔｙｐｅꎬ ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇꎬ
ｓｌｅｅｐ ｄｕｒａｔｉｏｎ ａｎｄ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ｉｎ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ
[Ｊ] . Ｊ Ａｆｆｅｃｔ Ｄｉｓｏｒｄꎬ ２０２３ꎬ ３２０: ７３５－７４１.

[６] 　 ＤＥ ＺＷＡＲＴ Ｂ Ｊꎬ ＢＥＵＬＥＮＳ Ｊ Ｗ Ｊꎬ ＥＬＤＥＲＳ Ｐꎬ ｅｔ ａｌ. Ｐｉｌｏｔ ｄａｔａ ｏｎ
ｔｈｅ ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ ｂｅｔｗｅｅｎ ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇ ａｎｄ ｏｂｅｓｉｔｙ￣ｒｅｌａｔｅｄ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓ
ｉｎ Ｄｕｔｃｈ ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔｓ ｏｖｅｒ ｏｎｅ ｙｅａｒ[ Ｊ] . Ｓｌｅｅｐ Ｍｅｄꎬ ２０１８ꎬ ４７: ３２－
３５.

[７] 　 ＨＥＮＡ Ｍꎬ ＧＡＲＭＹ Ｐ. Ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇ ａｎｄ ｉｔｓ ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ ｗｉｔｈ ｓｃｒｅｅｎ
ｔｉｍｅ ａｎｄ ｎｉｇｈｔｔｉｍｅ ｔｅｘｔｉｎｇ ａｍｏｎｇ ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔｓ ｉｎ Ｓｗｅｄｅｎ: ａ ｃｒｏｓｓ￣ｓｅｃ￣
ｔｉｏｎａｌ ｓｔｕｄｙ[Ｊ] . Ｆｒｏｎｔ Ｎｅｕｒｏｓｃｉꎬ ２０２０ꎬ １４: １２２.

[８] 　 ＨＩＲＳＨＫＯＷＩＴＺ Ｍ ꎬ ＷＨＩＴＯＮ Ｋ ꎬ ＡＬＢＥＲＴ Ｓ Ｍ ꎬ ｅｔ ａｌ . Ｎａｔｉｏｎａｌ
ｓｌｅｅｐ ｆｏｕｎｄａｔｉｏｎ􀆳ｓ ｓｌｅｅｐ ｔｉｍｅ ｄｕｒａｔｉｏｎ ｒｅｃｏｍｍｅｎｄａｔｉｏｎｓ: ｍｅｔｈｏｄｏｌｏｇｙ
ａｎｄ ｒｅｓｕｌｔｓ ｓｕｍｍａｒｙ[Ｊ] . Ｓｌｅｅｐ Ｈｅａｌｔｈꎬ ２０１５ꎬ １(１): ４０－４３.

[９] 　 寇建华ꎬ 杜亚松ꎬ 夏黎明. 儿童长处和困难问卷(父母版)上海常

模的信度和效度[Ｊ] . 上海精神医学ꎬ ２００５ꎬ１７(１): ２５－２８.
ＫＯＵ Ｊ Ｈꎬ ＤＵ Ｙ Ｓꎬ ＸＩＡ Ｌ Ｍ. Ｒｅｌｉａｂｉｌｉｔｙ ａｎｄ ｖａｌｉｄｉｔｙ ｏｆ Ｃｈｉｌｄｒｅｎ
Ｓｔｒｅｎｇｔｈｓ ａｎｄ Ｄｉｆｆｉｃｕｌｔｉｅｓ Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ( ｐａｒｅｎｔ ｖｅｒｓｉｏｎ) ｉｎ Ｓｈａｎｇｈａｉ
ｎｏｒｍ[Ｊ] . Ｓｈａｎｇｈａｉ Ａｒｃｈ Ｐｓｙｃｈｉａｔｒꎬ ２００５ꎬ１７(１): ２５－２８. ( ｉｎ Ｃｈｉ￣
ｎｅｓｅ)

[１０] ＧＯＯＤＭＡＮ Ｒ. Ｔｈｅ Ｓｔｒｅｎｇｔｈｓ ａｎｄ Ｄｉｆｆｉｃｕｌｔｉｅｓ Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ: ａ ｒｅ￣
ｓｅａｒｃｈ ｎｏｔｅ[ Ｊ] . Ｊ Ｃｈｉｌｄ Ｐｓｙｃｈｏｌ Ｐｓｙｃｈｉａｔｒｙ Ａｌｌ Ｄｉｓｃｉｐｌꎬ １９９７ꎬ ３８
(５): ５８１－５８６.

[１１] 刘书君ꎬ 黄颐ꎬ 邓先华ꎬ 等. 中文版长处和困难量表的初步因子

分析[Ｊ] . 华西医学ꎬ ２００６ꎬ２１(２): ２９５－２９６.
ＬＩＵ Ｓ Ｊꎬ ＨＵＡＮＧ Ｙꎬ ＤＥＮＧ Ｘ Ｈꎬ ｅｔ ａｌ. Ｔｈｅ ｉｎｉｔｉａｌ ｆａｃｔｏｒｓ ａｎａｌｙｓｉｓ ｏｆ
ｔｈｅ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｖｅｒｓｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ Ｓｔｒｅｎｇｔｈｓ ａｎｄ Ｄｉｆｆｉｃｕｌｔｉｅｓ Ｑｕｅｓｔｉｏｎａｉｒｅ[Ｊ] .
Ｗｅｓｔ Ｃｈｉｎａ Ｍｅｄ Ｊꎬ ２００６ꎬ２１(２): ２９５－２９６. ( ｉｎ Ｃｈｉｎｅｓｅ)

[１２] ＴＯＮＥＴＴＩ Ｌꎬ ＡＮＤＲＥＯＳＥ Ａꎬ ＢＡＣＡＲＯ Ｖꎬ ｅｔ ａｌ. Ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｅｆｆｅｃｔｓ ｏｆ
ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇ ａｎｄ ｗｅｅｋｅｎｄ ｃａｔｃｈ￣ｕｐ ｓｌｅｅｐ ｏｎ ｗｅｌｌ￣ｂｅｉｎｇ ｏｆ ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔｓ
ａｃｃｏｒｄｉｎｇ ｔｏ ｔｈｅ ａｃｔｕａｌ ｓｌｅｅｐ ｄｕｒａｔｉｏｎ[ Ｊ] . Ｉｎｔ Ｊ Ｅｎｖｉｒｏｎ Ｒｅｓ Ｐｕｂｌｉｃ
Ｈｅａｌｔｈꎬ ２０２２ꎬ ２０(１):５７４.

[１３] ＣＨＡＯ Ｙꎬ ＷＡＮＧ Ｙꎬ ＹＡＮＧ Ｊꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｓ ｏｆ ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇ ａｎｄ
ｅｍｏｔｉｏｎａｌ ａｎｄ ｂｅｈａｖｉｏｒａｌ ｐｒｏｂｌｅｍｓ ａｍｏｎｇ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｐｒｅｓｃｈｏｏｌｅｒｓ[ Ｊ] .
Ｃｈｒｏｎｏｂｉｏｌ Ｉｎｔꎬ ２０２２ꎬ ３９(８): １１１０－１１１７.

[１４] ＺＨＡＮＧ Ｙꎬ ＦＡＮ Ｙꎬ ＭＡ Ｚꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｓ ｏｆ ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇ ａｎｄ ｉｎ￣
ｓｏｍｎｉａ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ｗｉｔｈ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ａｍｏｎｇ Ｃｈｉｎｅｓｅ ａｄｏｌｅｓ￣
ｃｅｎｔｓ: ａ ｌａｒｇｅ ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ￣ｂａｓｅｄ ｓｔｕｄｙ[Ｊ] . Ｓｌｅｅｐ Ｍｅｄꎬ ２０２３ꎬ １０４: ９８
－１０４.

[１５] ＬＯＧＡＮ Ｒ Ｗꎬ ＭＣＣＬＵＮＧ Ｃ Ａ. Ｒｈｙｔｈｍｓ ｏｆ ｌｉｆｅ: ｃｉｒｃａｄｉａｎ ｄｉｓｒｕｐｔｉｏｎ
ａｎｄ ｂｒａｉｎ ｄｉｓｏｒｄｅｒｓ ａｃｒｏｓｓ ｔｈｅ ｌｉｆｅｓｐａｎ[Ｊ] . Ｎａｔ Ｒｅｖ Ｎｅｕｒｏｓｃｉꎬ ２０１９ꎬ
２０(１): ４９－６５.

[１６] ＪＡＭＢＯＮ Ｍꎬ ＭＡＤＩＧＡＮ Ｓꎬ ＰＬＡＭＯＮＤＯＮ Ａꎬ ｅｔ ａｌ. Ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔａｌ
ｔｒａｊｅｃｔｏｒｉｅｓ ｏｆ ｐｈｙｓｉｃａｌ ａｇｇｒｅｓｓｉｏｎ ａｎｄ ｐｒｏｓｏｃｉａｌ ｂｅｈａｖｉｏｒ ｉｎ ｅａｒｌｙ
ｃｈｉｌｄｈｏｏｄ: ｆａｍｉｌｙ ａｎｔｅｃｅｄｅｎｔｓ ａｎｄ ｐｓｙｃｈｏｌｏｇｉｃａｌ ｃｏｒｒｅｌａｔｅｓ[ Ｊ] . Ｄｅｖ
Ｐｓｙｃｈｏｌꎬ ２０１９ꎬ ５５(６): １２１１－１２２５.

[ １７] ＭＡＴＨＥＷ Ｇ Ｍꎬ ＨＡＬＥ Ｌꎬ ＣＨＡＮＧ Ａ Ｍ. Ｓｅｘ ｍｏｄｅｒａｔｅｓ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｓ
ａｍｏｎｇ ｓｃｈｏｏｌ ｎｉｇｈｔ ｓｌｅｅｐ ｄｕｒａｔｉｏｎꎬ ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇꎬ ａｎｄ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ
ｓｙｍｐｔｏｍｓ ｉｎ ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔｓ[Ｊ] . Ｊ Ｂｉｏｌ Ｒｈｙｔｈｍｓꎬ ２０１９ꎬ ３４( ２): ２０５－
２１７.

[１８] ＬＯＮＧ Ｚꎬ ＺＨＡＯ Ａꎬ ＣＨＥＮ Ｙꎬ ｅｔ ａｌ. Ｔｈｅ ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｓ ｏｆ ｃｈｒｏｎｏｔｙｐｅ
ａｎｄ ｓｏｃｉａｌ ｊｅｔｌａｇ ｗｉｔｈ ｐｒｏｓｏｃｉａｌ ｂｅｈａｖｉｏｒ ｐｒｏｂｌｅｍｓ ａｍｏｎｇ Ｃｈｉｎｅｓｅ ａｄｏ￣
ｌｅｓｃｅｎｔｓ[Ｊ] . Ｃｈｒｏｎｏｂｉｏｌ Ｉｎｔꎬ ２０２２ꎬ ３９(１１): １４９８－１５０７.

[１９] ＬＥＥ Ｈꎬ ＫＩＭ Ｙ Ｊꎬ ＪＥＯＮ Ｙ Ｈꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎ ｏｆ ｗｅｅｋｅｎｄ ｃａｔｃｈ￣
ｕｐ ｓｌｅｅｐ ｒａｔｉｏ ａｎｄ ｓｕｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓｌｅｅｐ ｑｕａｌｉｔｙ ｗｉｔｈ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍｓ
ａｎｄ ｓｕｉｃｉｄａｌ ｉｄｅａｔｉｏｎ ａｍｏｎｇ Ｋｏｒｅａｎ ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔｓ[Ｊ] . Ｓｃｉ Ｒｅｐꎬ ２０２２ꎬ
１２(１): １０２３５.

收稿日期:２０２５－０１－０７　 修回日期:２０２５－０１－２５　 本文编辑:汤建军

􀅰７６３􀅰中国学校卫生 ２０２５ 年 ３ 月第 ４６ 卷第 ３ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＭａｒｃｈ　 ２０２５ꎬＶｏｌ.４６ꎬＮｏ.３


