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　 　 【摘要】 　 目的　 探讨多维度影响因素对大学生抑郁症状贡献大小ꎬ比较不同年份大学生抑郁

症状关键影响因素的差异ꎬ为当前大学生抑郁的预防干预提供依据ꎮ 方法　 分别在 ２０１１ 年和 ２０２４
年选取某医科大学临床医学专业在校大学生为研究对象ꎬ采用流行病学调查中心抑郁自评量表、
生活事件和社会支持评定量表ꎬ评价研究对象抑郁症状、近期负性生活事件及社会支持水平ꎮ 采

用网络分析方法构建大学生生活事件、社会支持与抑郁症状网络ꎬ分析生活事件和社会支持不同

维度与抑郁症状的关联强度ꎬ确定网络中最核心“症状”和激发因素ꎬ采用网络比较分析探索不同

年份网络差异ꎮ 结果　 ２ 个年份参与调查的大学生抑郁症状检出率分别为 ２８􀆰 ３％、３７􀆰 １％ꎬ客观支

持( ｔ＝ １０１􀆰 ６８)、主观支持( ｔ＝ ７􀆰 ３１)、社会支持总分( ｔ ＝ ５０􀆰 ９３)、丧失因子( ｔ ＝ ２􀆰 ５４)、惩罚因子( ｔ ＝
－３􀆰 ６２)、学习因子( ｔ＝ ５􀆰 １９)和其他( ｔ＝ －８􀆰 ５７)得分的差异均有统计学意义(均 Ｐ<０􀆰 ０５)ꎮ 大学生

抑郁症状不同维度与近期负性生活事件和社会支持关联强度不尽相同ꎮ 节点中心性结果显示ꎬ预
期影响值(ｅｘｐｅｃｔｅｄ ｉｎｆｌｕｅｎｃｅꎬ ＥＩ)在 ２ 个年份的最大节点均为 Ｄ１(抑郁情绪)ꎬ桥中心性值(ｂｒｉｄｇｅ
ｅｘｐｅｃｔｅｄ ｉｎｆｌｕｅｎｃｅꎬ ＢＥＩ)在 ２ 个年份的最大节点分别为 Ｄ３(躯体症状)和 Ｄ１(抑郁情绪)ꎮ ２ 个年

份网络整体强度差异有统计学意义(Ｇｌｏｂａｌ Ｓｔｒｅｎｇｔｈ２０１１ ＝ ３􀆰 ８３ꎬＧｌｏｂａｌ Ｓｔｒｅｎｇｔｈ２０２４ ＝ ４􀆰 ４０ꎬＰ<０􀆰 ００１)ꎬ
Ｅ２(惩罚因子)、Ｅ５(健康适应因子)、ＳＳ１(客观支持)、ＳＳ２(主观支持)的 ＥＩ 在不同年份组间的差异

均有统计学意义(均 Ｐ<０􀆰 ００１)ꎬＳＳ２(主观支持)和 Ｄ３(躯体症状)的 ＢＥＩ 在不同年份组间的差异均

有统计学意义(Ｐ＝ ０􀆰 ０１)ꎮ 结论　 ２０２４ 年大学生抑郁症状检出率高于 ２０１１ 年大学生抑郁症状检

出率ꎬ且大学生社会支持、近期负性生活事件与抑郁症状之间的关联模式发生了变化ꎬ强调了对当

代大学生而言ꎬ学习压力、同伴关系及社会支持的重要作用ꎮ
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２０２４ ｗａｓ ｈｉｇｈｅｒ ｔｈａｎ ｔｈａｔ ｉｎ ２０１１ꎬ ａｎｄ ｔｈｅ ｐａｔｔｅｒｎ ｏｆ ａｓｓｏｃｉａｔｉｏｎｓ ｂｅｔｗｅｅｎ ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎬ ｒｅｃｅｎｔ ｎｅｇａｔｉｖｅ
ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎬ ａｎｄ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ｈａｓ ｃｈａｎｇｅｄ. Ｔｈｅ ｆｉｎｄｉｎｇｓ ｈｉｇｈｌｉｇｈｔ ｔｈｅ ｉｍｐｏｒｔａｎｔ ｒｏｌｅｓ ｏｆ ａｃａｄｅｍｉｃ
ｐｒｅｓｓｕｒｅꎬ ｐｅｅｒ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐｓꎬ ａｎｄ ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔ ｆｏｒ ｃｏｎｔｅｍｐｏｒａｒｙ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ.

【Ｋｅｙｗｏｒｄｓ】　 Ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎻ Ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎻ Ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍｓꎻ Ｎｅｔｗｏｒｋ ａｎａｌｙｓｉｓꎻＣｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔ
Ｆｕｎｄ ｐｒｏｇｒａｍ: Ｎａｔｉｏｎａｌ Ｎａｔｕｒａｌ Ｓｃｉｅｎｃｅ Ｆｏｕｎｄａｔｉｏｎ Ｐｒｏｇｒａｍ ｏｆ Ｃｈｉｎａ (８２０７３５７６)

(Ｃｈｉｎ Ｊ Ｄｉｓ Ｃｏｎｔｒｏｌ Ｐｒｅｖ ２０２６ꎬ３０(２):２０２￣２０９)

　 　 抑郁症状是抑郁症的一种亚临床形式ꎬ表现

为心境异常低落、不愉快的负性情绪状态ꎬ长期

持续存在可增加患抑郁症的风险 [１] ꎮ 全球疾病

负担数据显示 [２－３] ꎬ青少年抑郁症患病率呈上升

趋势ꎬ并且是导致 １５ ~ １９ 岁青少年群体伤残负担

的主要因素ꎮ 根据社会认知理论ꎬ抑郁症状是在

个体与外在社会环境相互作用的过程中逐渐显

现和发展的 [４] ꎮ 现有研究多以中介 /调节模型对

抑郁症状的影响因素进行探讨 [５－７] ꎬ但忽略了影

响因素间的相互作用ꎬ且鲜少关注这些因素随社

会变迁而在不同时代背景下的作用强度变化ꎮ
此外ꎬ大学生处于从青春期向成年期转变的关键

时期ꎬ学习和生活环境发生巨大改变ꎬ抑郁症状

较普遍 [８] ꎮ 本研究聚焦这一现状ꎬ利用 ２０１１ 年

和 ２０２４ 年 ２ 次横断面调查数据ꎬ采用网络分析

方法ꎬ深入探究 ２ 个年份中近期负性生活事件和

社会支持与大学生抑郁症状之间的关联ꎬ同时运

用网络比较分析检验 ２ 个年份网络的差异ꎮ 网

络分析可以捕捉各变量间错综复杂的相互依存

和相互作用ꎬ并可视化ꎬ有助于确定关键影响因

素和核心症状 [９] ꎬ网络比较分析则可以检验 ２ 个

年份网络的差异 [１０] ꎬ为探索抑郁症状患病率变

化趋势的可能原因提供关键见解ꎬ进而为大学生

心理健康发展提供理论指导ꎮ

１　 对象与方法

１.１　 研究对象　 根据下述公式估算样本量ꎬ式(１)
中 ｎ 为样本量ꎬｐ 为检出率ꎬδ 为允许误差ꎬＺ１－α / ２是

标准正态分布的分位数ꎮ 既往研究大一新生抑郁症

状检出率大约为 ３０％ꎬ δ ＝ ０. ０５ꎬα ＝ ０. ０５ꎬＺ１－α / ２ ≈
１􀆰 ９６ꎬ计算所需样本量至少为 ３２３ 名ꎮ 故整群抽取

某医学院校临床医学专业大一至大四在校大学生为

研究对象ꎮ ２０１１ 年共发放调查问卷 １ ４９８ 份ꎬ回收

有效问卷 １ ４５９ 份ꎬ有效应答率为 ９７.４％ꎻ２０２４ 年共

发放调查问卷 ２ ０８６ 份ꎬ回收有效问卷 １ ７９３ 份ꎬ有
效应答率为 ８６.０％ꎮ 本研究已通过安徽医科大学伦

理委员会批准(伦理审批号:２０２００５７３)ꎬ研究对象

均签署知情同意书ꎮ
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ｎ＝
Ｚ１－α / ２

２Ｐ(１－Ｐ)
δ２ 式(１)

１.２　 研究方法　
１.２.１　 一般人口学特征 　 包括性别(男 /女)、实足

年龄、年级、出生地(农村 /集镇 /县城 /城市)等ꎮ
１.２.２　 负性生活事件　 采用刘贤臣等[１１] 编制的青

少年生活事件量表( ａｄｏｌｅｓｃｅｎｔ ｓｅｌｆ￣ｒａｔｉｎｇ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓ
ｃｈｅｃｋ ｌｉｓｔꎬ ＡＳＬＥＣ)对大学生近期负性生活事件进

行评价ꎬ得分越高表示近期负性生活事件水平越高ꎮ
该量表包含人际关系、学习压力、受惩罚、丧失、健康

适应及其他事件 ６ 个因子ꎬ共 ２７ 个条目ꎮ 该量表采

用 ０(未发生) ~ ５(发生过影响极重)的 ６ 级评分标

准ꎬ已在中国大学生群体中广泛应用ꎬ信效度良

好[５]ꎮ 本研究中 Ｃｒｏｎｂａｃｈ ' ｓ α 系数为 ０􀆰 ９０ (２０１１
年)和 ０􀆰 ９６(２０２４ 年)ꎮ
１.２.３　 社会支持　 采用肖水源[１２] 编制的社会支持

评定量表ꎬ该量表共 ２７ 个条目ꎬ分为客观支持、主观

支持和对支持利用度 ３ 个维度ꎮ 得分越高表示该维

度水平越高ꎮ 本研究中 ２０１１ 年 Ｂａｒｔｌｅｔｔ 球形度检验

􀱽２ ＝ ３ １３０􀆰 ６３９ ( Ｐ < ０􀆰 ００１)ꎬ ＫＭＯ 系数为 ０􀆰 ６２３ꎻ
２０２４ 年 Ｂａｒｔｌｅｔｔ 球形度检验 􀱽２ ＝ ２ ８３２􀆰 ９０３ ( Ｐ <
０􀆰 ００１)ꎬＫＭＯ 系数为 ０􀆰 ７１０ꎬ结构效度良好ꎮꎮ
１.２.４　 抑郁症状 　 采用流行病学调查中心抑郁自

评量表[１３](ｃｅｎｔｅｒ ｆｏｒ ｅｐｉｄｅｍｉｏｌｏｇｉｃａｌ ｓｕｒｖｅｙꎬ ｄｅｐｒｅｓ￣
ｓｉｏｎ ｓｃａｌｅꎬ ＣＥＳ￣Ｄ)对大学生抑郁症状进行评定ꎮ 该

量表共 ２７ 个条目ꎬ包含抑郁情绪、积极情绪、躯体症

状和人际关系 ４ 个维度ꎬ采用 ０(没有或几乎没有) ~３
(几乎一直有)４ 级评分标准ꎬ其中积极情绪维度条目

采用反向计分标准ꎬ得分越高表示抑郁风险越高ꎬ以
总分≥２０ 分为筛检阳性[１４]ꎮ 本研究中Ｃｒｏｎｂａｃｈ'ｓ系
数为 ０􀆰 ８９(２０１１ 年)和 ０􀆰 ９０(２０２４ 年)ꎮ
１.３　 质量控制　 调查开始前ꎬ由团队成员进行预填

写以保证问卷的准确性ꎬ并建立 Ｅｐｉｄａｔａ 数据库进行

预调查数据录入ꎻ调查时ꎬ由团队成员向参与调查的

大学生详细介绍问卷填写要求ꎬ保证数据的真实性

和准确性ꎻ调查结束后ꎬ由团队成员录入数据ꎬ删除

关键信息缺失、存在逻辑错误等问题问卷后ꎬ形成最

终数据库ꎮ
１.４　 统计学方法　
１.４.１　 数据描述和分析　 采用 ＳＰＳＳ ２３.０ 软件对数

据进行描述和分析ꎮ 计数资料以频数和频率表示ꎬ
计量资料以 ｘ ± ｓ 表示ꎮ 分别通过 􀱽２ / ｔ 检验比较

２０１１ 年和 ２０２４ 年存在抑郁症状组和无抑郁症状组

大学生分布特征ꎮ 检验水准 α＝ ０.０５ꎮ

１.４.２　 网络分析和网络比较分析　 在网络分析中ꎬ
变量被描述为“节点”ꎬ属于同一社群的“节点”具有

相同的颜色ꎮ “节点”之间的连接称为“边”ꎬ“边”
的粗细表示变量之间关联的强度ꎬ采用“ＥＢＩＣｇｌａｓ￣
ｓｏ”函数进行量化ꎮ 蓝色和红色边缘分别代表正关

联和负关联ꎮ 网络中心性指标用以衡量网络中“节
点”重要性ꎬ通常包括预期影响值( ｅｘｐｅｃｔｅｄ ｉｎｆｌｕ￣
ｅｎｃｅꎬ ＥＩ)、紧密度 ( ｃｌｏｓｅｎｅｓｓ) 和中介度 ( ｂｅｔｗｅｅｎ￣
ｎｅｓｓ)ꎬ桥中心性(ｂｒｉｄｇｅ ｅｘｐｅｃｔｅｄ ｉｎｆｌｕｅｎｃｅꎬ ＢＥＩ)则用

以确定关键干预节点[１５]ꎮ 中心性指标稳定性则通过

相关稳定性系数(ＣＳ￣ｃｏｅｆｆｉｃｉｅｎｔꎬ ＣＳ)来表示ꎬＣＳ 高于

０.７ 表示中心性指标稳定性好ꎬ边缘准确度测试使用

非参数自举法估算９５％ ＣＩꎬ９５％ ＣＩ越窄代表准确度

越高[１６－１７]ꎮ 采用 Ｒ ４.４.０ 软件“ｂｏｏｔｎｅｔ”软件包中“ｅｓ￣
ｔｉｍａｔｅＮｅｔｗｏｒｋ”函数比较 ２ 个年份网络之间的差异ꎬ
包括网络结构、全局预期影响和桥预期影响[１０]ꎮ

２　 结果

２.１ 　 不同特征下大学生抑郁症状的分布情况 　
２０１１ 年研究对象中男性 ８０３ 人(５５􀆰 ０４％)ꎬ女性 ６５６
人(４４􀆰 ９６％)ꎬ平均年龄为(１９􀆰 ９３±１􀆰 ４３)岁ꎻ２０２４ 年

研究对象中男性 １ ０２８ 人(５７􀆰 ３３％)ꎬ女性 ７６５ 人

(４２􀆰 ６７％)ꎬ平均年龄为(２０􀆰 １２±１􀆰 ３８)岁ꎮ ２０１１ 年

参与调查的大学生抑郁症状检出率为 ２８􀆰 ３％ꎬ２０２４
年参与调查的大学生抑郁症状检出率为 ３７􀆰 １％ꎬ２
个年份大学生抑郁症状检出率的差异均有统计学意

义(均 Ｐ<０􀆰 ００１)ꎮ ２０１１ 年参与调查的大学生中ꎬ存
在抑郁症状组主观支持、支持利用度及社会支持总

分均低于无抑郁症状组ꎬ近期负性生活事件总分及

各维度得分均高于无抑郁症状组ꎮ ２０２４ 年参与调

查的大学生中ꎬ存在抑郁症状组社会支持总分及各

维度得分均低于无抑郁症状组ꎬ近期负性生活事件

总分及各维度得分均高于无抑郁症状组ꎮ ２０１１ 年

和 ２０２４ 年参与调查的大学生ꎬ客观支持、主观支持、
社会支持总分、丧失因子、学习因子和其他维度得分

存在差异ꎮ 见表 １ꎮ
２.２　 网络分析　
２.２.１　 网络结构分析　 在 ２０１１ 年大学生社会支持、
近期负性生活事件和抑郁症状网络中ꎬ与抑郁症状

不同维度关联最紧密的影响因素分别是 Ｄ１(抑郁情

绪)－Ｅ１(人际关系因子)、Ｄ２(积极情绪缺失) －ＳＳ２
(主观支持)、Ｄ３(躯体症状) －Ｅ５(健康适应因子)、
Ｄ４(人际关系)－Ｅ１(人际关系因子)ꎬ２０２４ 年网络中

分别是 Ｄ１(抑郁情绪)－Ｅ４(学习因子)、Ｄ２(积极情
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表 １　 不同特征下大学生抑郁症状的分布情况

Ｔａｂｌｅ １　 Ｄｉｓｔｒｉｂｕｔｉｏｎ ｏｆ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｂｙ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｓｔｉｃｓ

变量 Ｖａｒｉａｂｌｅ

２０１１ 年 ｙｅａｒ ２０２４ 年 ｙｅａｒ

无抑郁症状
Ｎｏ ｓｙｍｐｔｏｍｓ
ｏｆ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ①

有抑郁症状
Ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ
ｓｙｍｐｔｏｍｓ①

Ｐ 值
ｖａｌｕｅ

无抑郁症状
Ｎｏ ｓｙｍｐｔｏｍｓ
ｏｆ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ①

有抑郁症状
Ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ
ｓｙｍｐｔｏｍｓ①

Ｐ 值
ｖａｌｕｅ

Ｐ 值
ｖａｌｕｅ

客观支持 Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓｕｐｐｏｒｔ １８.０２±３.０５ １７.７０±３.４２ ０.０８１ ８.４０±２.２７ ７.８０±２.３０ <０.００１ <０.００１
主观支持 Ｓｕｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓｕｐｐｏｒｔ ２４.１３±３.６６ ２２.３６±３.９３ <０.００１ ２３.１０±４.１１ ２１.７８±４.００ <０.００１ <０.００１
支持利用度 Ｕｔｉｌｉｚａｔｉｏｎ ｓｕｐｐｏｒｔ ７.９８±１.７４ ７.３０±１.６５ <０.００１ ８.０７±１.８５ ７.２９±１.６８ <０.００１ ０.９６６
社会支持总分
Ｔｏｔａｌ ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔ ｓｃｏｒｅ ５０.１３±５.４７ ４７.３７±６.２６ <０.００１ ３９.５８±６.１５ ３６.８７±５.９１ <０.００１ <０.００１

人际关系因子
Ｉｎｔｅｒｐｅｒｓｏｎａｌ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｆａｃｔｏｒ ５.１０±３.８１ ７.８９±４.１０ <０.００１ ４.４５±４.１３ ８.１１±５.２３ <０.００１ ０.６２５

丧失因子 Ｌｏｓｓ ｆａｃｔｏｒ １.４５±１.８５ ２.１７±２.１０ <０.００１ １.０４±１.７６ ２.１９±２.４５ <０.００１ ０.０１１
惩罚因子 Ｐｕｎｉｓｈｍｅｎｔ ｆａｃｔｏｒ ２.６２±３.４８ ５.４９±５.５５ <０.００１ ２.５１±４.４８ ６.８７±７.７２ <０.００１ <０.００１
学习因子 Ｌｅａｒｎｉｎｇ ｆａｃｔｏｒ ６.２４±３.６４ ９.２８±４.１６ <０.００１ ５.０１±３.９２ ８.４７±５.００ <０.００１ <０.００１
健康适应因子 Ｈｅａｌｔｈ ａｄａｐｔａｔｉｏｎ ｆａｃｔｏｒ ２.８９±２.２３ ４.５２±２.６８ <０.００１ ２.６８±２.５９ ４.８６±３.６８ <０.００１ ０.１６８
其他 Ｏｔｈｅｒｓ １.８２±２.２０ ３.７９±３.２４ <０.００１ ２.３１±２.７６ ５.０２±４.０３ <０.００１ <０.００１
近期负性生活事件总分
Ｔｏｔａｌ ｓｃｏｒｅ ｆｏｒ ｒｅｃｅｎｔ ｎｅｇａｔｉｖｅ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓ ２０.１１±１３.３２ ３３.１４±１７.０９ <０.００１ １８.００±１６.５２ ３５.５３±２５.０３ <０.００１ ０.２７９

　 　 注:①以 ｘ±ｓ 表示ꎮ

　 　 Ｎｏｔｅ: ① ｘ±ｓ.

Ａ:２０１１ 年大学生社会支持、近期负性生活事件和抑郁症状网络ꎻＢ:２０２４ 年大学生社会支持、近期负性生活事件和抑郁症状网络ꎻ节点:(１)抑
郁症状ꎬＤ１:抑郁情绪ꎻＤ２:积极情绪ꎻＤ３:躯体症状ꎻＤ４:人际关系ꎻ(２)近期负性生活事件ꎬＥ１:人际关系因子ꎻＥ２:丧失因子ꎻＥ３:惩罚因子ꎻＥ４:
学习因子ꎻＥ５ 健康适应因子ꎻＥ６:其他ꎻ(３)社会支持ꎬＳＳ１:客观支持ꎻＳＳ２:主观支持ꎻＳＳ３:对支持利用度ꎮ
Ａ: ｎｅｔｗｏｒｋ ｏｆ ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎬ ｒｅｃｅｎｔ ｎｅｇａｔｉｖｅ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎬ ａｎｄ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ ２０１１ꎻ Ｂ: ｎｅｔｗｏｒｋ ｏｆ ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎬ ｒｅｃｅｎｔ
ｎｅｇａｔｉｖｅ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎬ ａｎｄ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ ２０２４ꎻ Ｎｏｄｅ: (１) ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍｓꎬ Ｄ１:ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｍｏｏｄꎻ Ｄ２:ｐｏｓｉｔｉｖｅ ｅｍｏ￣
ｔｉｏｎꎻ Ｄ３:ｓｏｍａｔｉｃ ｓｙｍｐｔｏｍｓꎻ Ｄ４: ｉｎｔｅｒｐｅｒｓｏｎａｌ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐꎻ (２) ｎｅｇａｔｉｖｅ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎬ Ｅ１: ｉｎｔｅｒｐｅｒｓｏｎａｌ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ２: ｌｏｓｉｎｇ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ３: ｐｕｎ￣
ｉｓｈｍｅｎｔ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ４: ｌｅａｒｎｉｎｇ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ５: ｈｅａｌｔｈ ａｄａｐｔａｔｉｏｎ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ６: ｏｔｈｅｒｓꎻ (３) ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎬ ＳＳ１: ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓｕｐｐｏｒｔꎻ ＳＳ２: ｓｕｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓｕｐｐｏｒｔꎻ
ＳＳ３: ｕｔｉｌｉｚａｔｉｏｎ ｓｕｐｐｏｒｔ.

图 １　 大学生社会支持、近期负性生活事件和抑郁症状网络

Ｆｉｇｕｒｅ １　 Ｔｈｅ ｎｅｔｗｏｒｋ ｏｆ ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎬ ｎｅｇａｔｉｖｅ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎬ ａｎｄ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ

􀅰５０２􀅰中华疾病控制杂志 ２０２６ 年 ２ 月第 ３０ 卷第 ２ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｄｉｓ Ｃｏｎｔｒｏｌ Ｐｒｅｖ　 ２０２６ Ｆｅｂꎻ ３０(２)



表 ２　 ２０１１ 年大学生社会支持、近期负性生活事件和抑郁症状网络边权值

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｅｄｇｅ ｗｅｉｇｈｔｓ ｏｆ ｔｈｅ ｎｅｔｗｏｒｋ ｏｆ ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎬ ｎｅｇａｔｉｖｅ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎬ ａｎｄ
ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ ２０１１

节点 Ｎｏｄｅ Ｅ１ Ｅ２ Ｅ３ Ｅ４ Ｅ５ Ｅ６ ＳＳ１ ＳＳ２ ＳＳ３ Ｄ１ Ｄ２ Ｄ３
Ｅ２ ０.１０
Ｅ３ ０.１８ ０.１６
Ｅ４ ０.２９ ０.１０ ０.２７
Ｅ５ ０.１０ ０.０６ ０.０６ ０.１８
Ｅ６ ０.２１ ０.０７ ０.２８ ０.００ ０.１９
ＳＳ１ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００
ＳＳ２ －０.０２ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００
ＳＳ３ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ －０.０４ ０.０５ ０.２０
Ｄ１ ０.０７ ０.００ ０.００ ０.０１ ０.００ ０.０６ ０.００ －０.０３ ０.００
Ｄ２ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.０４ ０.００ －０.１４ －０.１０ ０.１２
Ｄ３ ０.００ ０.００ ０.００ ０.０８ ０.１３ ０.０２ ０.００ ０.００ －０.０７ ０.５１ ０.０１
Ｄ４ ０.０７ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ －０.０２ －０.０１ ０.３１ ０.１０ ０.２４

　 　 注:(１)抑郁症状ꎬＤ１:抑郁情绪ꎻＤ２:积极情绪ꎻＤ３:躯体症状ꎻＤ４:人际关系ꎻ(２)近期负性生活事件ꎬＥ１:人际关系因子ꎻＥ２:丧失因子ꎻＥ３:

惩罚因子ꎻＥ４:学习因子ꎻＥ５ 健康适应因子ꎻＥ６:其他ꎻ(３)社会支持ꎬＳＳ１:客观支持ꎻＳＳ２:主观支持ꎻＳＳ３:对支持利用度ꎮ

　 　 Ｎｏｔｅ: (１) ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍｓꎬ Ｄ１ꎬ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｍｏｏｄꎻ Ｄ２ꎬ ｐｏｓｉｔｉｖｅ ｅｍｏｔｉｏｎꎻ Ｄ３ꎬ ｓｏｍａｔｉｃ ｓｙｍｐｔｏｍｓꎻ Ｄ４ꎬ ｉｎｔｅｒｐｅｒｓｏｎａｌ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐꎻ (２) ｎｅｇａ￣

ｔｉｖｅ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎬ Ｅ１ꎬ ｉｎｔｅｒｐｅｒｓｏｎａｌ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ２ꎬ ｌｏｓｉｎｇ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ３ꎬ ｐｕｎｉｓｈｍｅｎｔ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ４ꎬ ｌｅａｒｎｉｎｇ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ５ꎬ ｈｅａｌｔｈ ａｄａｐｔａｔｉｏｎ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ６ꎬ

ｏｔｈｅｒｓꎻ (３) ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎬ ＳＳ１ꎬ ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓｕｐｐｏｒｔꎻ ＳＳ２ꎬ ｓｕｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓｕｐｐｏｒｔꎻ ＳＳ３ꎬ ｕｔｉｌｉｚａｔｉｏｎ ｓｕｐｐｏｒｔ.

表 ３　 ２０２４ 年大学生社会支持、近期负性生活事件和抑郁症状网络边权值

Ｔａｂｌｅ ３　 Ｅｄｇｅ ｗｅｉｇｈｔｓ ｏｆ ｔｈｅ ｎｅｔｗｏｒｋ ｏｆ ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎬ ｎｅｇａｔｉｖｅ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎬ ａｎｄ
ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ ｉｎ ２０２４

节点 Ｎｏｄｅ Ｅ１ Ｅ２ Ｅ３ Ｅ４ Ｅ５ Ｅ６ ＳＳ１ ＳＳ２ ＳＳ３ Ｄ１ Ｄ２ Ｄ３
Ｅ２ ０.１４
Ｅ３ ０.１７ ０.３１
Ｅ４ ０.３４ ０.００ ０.２６
Ｅ５ ０.１４ ０.１５ ０.０３ ０.２２
Ｅ６ ０.１７ ０.０８ ０.２３ ０.１１ ０.２５
ＳＳ１ ０.０２ ０.０２ －０.０１ ０.００ ０.０１ ０.００
ＳＳ２ －０.０４ ０.０２ ０.００ －０.０３ ０.０３ ０.０４ ０.２４
ＳＳ３ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ －０.０４ ０.１８ ０.１４
Ｄ１ ０.０４ ０.００ －０.０２ ０.０９ ０.００ ０.０１ ０.００ －０.０５ ０.００
Ｄ２ ０.００ ０.００ ０.０５ －０.０５ ０.００ ０.０４ －０.０８ －０.０２ －０.１６ ０.０２
Ｄ３ ０.００ －０.０１ ０.００ ０.００ ０.０５１ ０.０４６ －０.０１ －０.０１ －０.０５３ ０.６４ ０.０４
Ｄ４ ０.０５ ０.００ ０.００ ０.００ ０.００ ０.０１ ０.００ －０.０３ ０.００ ０.３４ ０.１３ ０.１６

　 　 注:(１)抑郁症状ꎬＤ１:抑郁情绪ꎻＤ２:积极情绪ꎻＤ３:躯体症状ꎻＤ４:人际关系ꎻ(２)近期负性生活事件ꎬＥ１:人际关系因子ꎻＥ２:丧失因子ꎻＥ３:

惩罚因子ꎻＥ４:学习因子ꎻＥ５ 健康适应因子ꎻＥ６:其他ꎻ(３)社会支持ꎬＳＳ１:客观支持ꎻＳＳ２:主观支持ꎻＳＳ３:对支持利用度ꎮ

　 　 Ｎｏｔｅ: (１) ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｓｙｍｐｔｏｍｓꎬ Ｄ１ꎬ ｄｅｐｒｅｓｓｉｖｅ ｍｏｏｄꎻ Ｄ２ꎬ ｐｏｓｉｔｉｖｅ ｅｍｏｔｉｏｎꎻ Ｄ３ꎬ ｓｏｍａｔｉｃ ｓｙｍｐｔｏｍｓꎻ Ｄ４ꎬ ｉｎｔｅｒｐｅｒｓｏｎａｌ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐꎻ (２) ｎｅｇａ￣

ｔｉｖｅ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎬ Ｅ１ꎬ ｉｎｔｅｒｐｅｒｓｏｎａｌ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ２ꎬ ｌｏｓｉｎｇ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ３ꎬ ｐｕｎｉｓｈｍｅｎｔ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ４ꎬ ｌｅａｒｎｉｎｇ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ５ꎬ ｈｅａｌｔｈ ａｄａｐｔａｔｉｏｎ ｆａｃｔｏｒꎻ Ｅ６ꎬ

ｏｔｈｅｒｓꎻ (３) ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎬ ＳＳ１ꎬ ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓｕｐｐｏｒｔꎻ ＳＳ２ꎬ ｓｕｂｊｅｃｔｉｖｅ ｓｕｐｐｏｒｔꎻ ＳＳ３ꎬ ｕｔｉｌｉｚａｔｉｏｎ ｓｕｐｐｏｒｔ.

绪缺失)－ＳＳ２(主观支持)、Ｄ３(躯体症状) －ＳＳ２(主
观支持)、Ｄ４ (人际关系) － Ｅ１ (人际关系因子)ꎮ
２０１１ 年和 ２０２４ 年大学生社会支持、近期负性生活

事件和抑郁症状网络分别见图 １ Ａ 和图 １ Ｂꎬ网络边

权值分别见表 １ 和表 ２ꎮ
２.２.２　 网络中心性及稳定性分析 　 本研究结果显

示ꎬ２０１１ 年网络的中心性指标 ＣＳ 系数分别为ＣＳＥＩ ＝

０􀆰 ７５、ＣＳＢＥＩ ＝ ０􀆰 ７５、ＣＳｃｌｏｓｅｎｅｓｓ ＝ ０􀆰 ５９、ＣＳｂｅｔｗｅｅｎｎｅｓｓ ＝ ０ꎻ
２０２４ 年网络中心性指标 ＣＳ 系数分别为 ＣＳＥＩ ＝
０􀆰 ７５、 ＣＳＢＥＩ ＝ ０􀆰 ７５、 ＣＳｃｌｏｓｅｎｅｓｓ ＝ ０􀆰 ５２、 ＣＳｂｅｔｗｅｅｎｎｅｓｓ ＝
０􀆰 １３ꎮ 根据 ＣＳ 系数可接受区间ꎬ本研究主要讨论

节点 ＥＩ 和 ＢＥＩꎮ
２０１１ 年和 ２０２４ 年网络中ꎬＥＩ 最大的节点均

为Ｄ１(抑郁情绪)ꎬ其次是Ｅ１(人际关系因子)ꎬ见图

􀅰６０２􀅰 中华疾病控制杂志 ２０２６ 年 ２ 月第 ３０ 卷第 ２ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｄｉｓ Ｃｏｎｔｒｏｌ Ｐｒｅｖ　 ２０２６ Ｆｅｂꎻ ３０(２)



Ａ:２０１１ 年网络预期影响值ꎻＢ:２０２４ 年网络预期影响值ꎻＣ:２０１１ 年网络桥中心性ꎻＤ:２０２４ 年网络桥中心性ꎮ

Ａ: ｅｘｐｅｃｔｅｄ ｉｎｆｌｕｅｎｃｅ ｏｆ ｔｈｅ ｎｅｔｗｏｒｋ ｉｎ ２０１１ꎬ Ｂ: ｅｘｐｅｃｔｅｄ ｉｎｆｌｕｅｎｃｅ ｏｆ ｔｈｅ ｎｅｔｗｏｒｋ ｉｎ ２０２４ꎬ Ｃ: ｂｒｉｄｇｅ ｅｘｐｅｃｔｅｄ ｉｎｆｌｕｅｎｃｅ ｏｆ ｔｈｅ ｎｅｔｗｏｒｋ ｉｎ ２０１１ꎬ Ｄ:

ｂｒｉｄｇｅ ｅｘｐｅｃｔｅｄ ｉｎｆｌｕｅｎｃｅ ｏｆ ｔｈｅ ｎｅｔｗｏｒｋ ｉｎ ２０２４.

图 ２　 大学生社会支持、近期负性生活事件和抑郁症状网络中心性指标

Ｆｉｇｕｒｅ ２　 Ｔｈｅ ｃｅｎｔｒａｌｉｔｙ ｏｆ ｔｈｅ ｎｅｔｗｏｒｋ ｏｆ ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔꎬ ｎｅｇａｔｉｖｅ ｌｉｆｅ ｅｖｅｎｔｓꎬ ａｎｄ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ｓｙｍｐｔｏｍｓ ａｍｏｎｇ ｃｏｌｌｅｇｅ ｓｔｕｄｅｎｔｓ

２ Ａ~Ｂꎮ ２０１１ 年网络中各社团 ＢＥＩ 最大的节点分

别为 Ｄ３(躯体症状)、Ｅ５(健康适应因子)、ＳＳ１(客观

支持)ꎬ见图 ２ Ｃꎻ２０２４ 年网络中各社团 ＢＥＩ 最大的

节点分别为 Ｄ１(抑郁情绪)、Ｅ６(其他)、ＳＳ１(客观支

持)ꎬ见图 ２ Ｄꎮ
２.２.３　 网络差异性分析　 根据网络总体强度不变性

检验结果见图 ３ Ａꎬ２０１１ 年和 ２０２４ 年网络总体强度

分别为 ３􀆰 ８３ 和 ４􀆰 ４０ꎬ网络整体强度差异有统计学意

义(Ｐ＝０􀆰 ００１)ꎮ 网络结构不变性检验结果见图 ３ Ｂꎬ
２０１１ 年和 ２０２４ 年网络结构之间存在差异 (Ｐ ＝
０􀆰 ００１)ꎮ

本研究对不同年份节点的 ＥＩ 和 ＢＥＩ 进行了比较

分析ꎮ 结果显示ꎬ在局部水平上ꎬＥ２(惩罚因子)、Ｅ５

(健康适应因子)、ＳＳ１(客观支持)、ＳＳ２(主观支持)的
ＥＩ 在不同年份组间的差异均有统计学意义(均 Ｐ<
０􀆰 ００１)ꎮ ＳＳ２(主观支持)和 Ｄ３(躯体症状)的 ＢＥＩ 在
不同年份组间的差异有统计学意义(Ｐ＝０􀆰 ０１０)ꎮ

边权值差异分析结果显示ꎬＥ２ － Ｅ３、Ｅ２ － Ｅ４、
Ｅ２－Ｅ５、Ｅ５ －Ｅ６、Ｅ４ － ＳＳ２、Ｅ６ － ＳＳ２、ＳＳ１ － ＳＳ３、 ＳＳ１ －
ＳＳ２、Ｅ４－Ｄ１、 Ｅ３ － Ｄ２、 Ｅ４ － Ｄ２、 ＳＳ１ － Ｄ２、 ＳＳ２ － Ｄ３、
Ｄ１－Ｄ２、Ｅ４－Ｄ３、Ｅ５－Ｄ３、Ｄ１－Ｄ３、Ｄ３－Ｄ４ 的边权值在

不同年份组间的差异均有统计学意义 (均 Ｐ <
０􀆰 ０５)ꎮ

３　 讨论

　 　 本研究通过比较 ２０１１ 年与 ２０２４ 年的网络结
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构ꎬ揭示抑郁症状与生活事件、社会支持之间的关

联模式发生了具有时代特征的结构性变化ꎮ
抑郁情绪和人际关系始终是网络最核心的节

点ꎬ在抑郁症状的整体结构中发挥核心作用ꎬ与既

往研究结果一致[１８－１９] ꎮ 本研究还强调了同伴关系

对大学生的重要性:对于首次独立离家的大学生ꎬ
地理与文化的差异不仅使其脱离了原有的情感支

持系统ꎬ还使其在新环境中建立同伴关系时面临

挑战[２０] ꎮ 进一步分析发现ꎬ学习因子取代人际关

系成为驱动抑郁情绪的关键ꎬ这一转变可能是因

为学业压力是一种日常性、持续存在的压力源ꎻ同
时当前社会环境下ꎬ学业竞争日趋激烈ꎬ父母对子

女的学业期望也维持在较高水平ꎬ共同促成了上

述压力源核心的转移[２１] ꎮ 一项囊括 ３２ 个国家的

大型队列研究发现ꎬ２００２ ― ２０１８ 年青少年学业压

力水平不断升高ꎬ同期抑郁症状水平也呈上升趋

势[２２] ꎮ 网络比较进一步证实ꎬ２０２４ 年大学生中ꎬ
学习因子与抑郁情绪的关联更强ꎬ提示近年来学

业压力可能通过强化对青少年抑郁情绪的直接影

响ꎬ成为青少年抑郁症状的关键路径ꎮ 桥中心性

分析结果同样显示ꎬ学习因子是当今大学生抑郁

症状最值得干预的节点ꎮ
网络比较分析结果表明ꎬ２ 个年份网络的整体

网络结构及全局强度均呈现出差异ꎮ 这一结果从

宏观层面揭示ꎬ与 ２０１１ 年大学生相比ꎬ２０２４ 年大

学生社会支持、近期负性生活事件与抑郁症状之

间的关联模式发生了变化ꎮ 基于此ꎬ针对大学生

抑郁症状制定的干预措施应当做出相应调整与优

化:主观支持和客观支持的重要性在 ２０２４ 年网络

中有所提升ꎮ 边权值的比较分析结果也同样显

示ꎬ客观支持对积极情绪的保护作用也有所提升ꎮ
这一发现直接印证了压力缓冲模型:社会支持可

以缓冲压力对身心健康的负面影响ꎮ 转变的发生

可能是因为在互联网时代ꎬ网络社会支持和现实

社会支持已然趋于融合发展之势ꎬ网络层面的社

会支持能够对现实社会支持起到有力的补充作

用ꎬ进而充实个体所拥有的社会支持资源ꎬ并提高

社会支持的可及性[２３－２４] ꎮ
本研究存在的局限性:(１)横断面研究设计难

以推断抑郁症状与社会支持、近期负性生活事件

之间因果关系的方向ꎮ 未来的研究应采用纵向设

计ꎬ以追踪并揭示这些变量在个体心理状态演变

过程中的动态相互作用ꎻ(２)研究样本来源于安徽

省一所医学院校ꎬ存在一定的局限性ꎬ未来可扩展

到其他地区和综合性大学ꎬ提高研究的普适性ꎮ
综上ꎬ在当代大学生面临学习压力与日俱增

的社会大背景下ꎬ丰富的社会支持资本是预防抑

郁症状重要的干预节点ꎮ 高校应积极推行同伴干

预策略ꎬ着重提高大学生同伴关系质量[２５] ꎮ 同时ꎬ
需系统性地加强应对策略指导ꎬ帮助大学生掌握

有效的压力管理技能ꎬ使其更有效地应对学业压

力从而改善心理健康状况ꎮ
利益冲突　 无
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