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自我厌恶在青少年童年不良经历与抑郁焦虑情绪、
自杀风险间的中介作用☆

程玲飞* 王蕾蕾* 陈景旭*○☆

【摘要】 目的　探讨自我厌恶在青少年童年不良经历与抑郁焦虑情绪、自杀风险之间的中介作用。方法　在山

东省日照市莒县 5 所初中、5 所高中以网络问卷调查的形式进行横断面调查，共收集有效问卷 6838 份，用自制一般

资料问卷、患者健康问卷（patient health questionnaire-9，PHQ-9）、7 项广泛性焦虑量表（generalized anxiety disorder-
7，GAD-7）、简明国际神经精神障碍访谈检查 5.0 中文版自杀模块、童年不良经历问卷修订版（revised adverse child⁃
hood experience questionnaire，ACEQ-R）、自我厌恶量表（self-hate scale，SHS）进行相关内容的评估。结果　青少年

抑郁情绪、焦虑情绪及自杀风险在女性（P<0.001）、高中年级（P<0.001）的检出率更高。有抑郁情绪、有焦虑情绪、

有自杀风险的青少年在童年不良经历、自我厌恶的评分分别高于无抑郁情绪、无焦虑情绪、无自杀风险的青少年

（P<0.001）。童年不良经历通过自我厌恶间接预测抑郁，间接效应为 0.1488，效果量为 60.86%（P<0.001）；童年不良

经历通过自我厌恶间接预测焦虑，间接效应为 0.1524，效果量为 62.87%（P<0.001）；童年不良经历通过自我厌恶间

接预测自杀风险，间接效应为 0.0485，效果量为 49.44%（P<0.001）。结论　童年不良经历对青少年的抑郁焦虑情

绪、自杀风险有预测作用，同时通过自我厌恶的中介作用而对青少年的抑郁焦虑情绪、自杀风险发挥影响。
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【Abstract】 Objective　To explore the mediating effect of self-hate between adverse childhood experiences and 
depression, anxiety, and suicide risk in adolescents. Methods　In Juxian county, Rizhao, Shangdong Province, a cross-
sectional survey was conducted in 5 junior high schools and high schools using questionnaires. A total of 6838 valid 
questionnaires were collected. The assessment included a self-designed general information questionnaire, patient health 
questionnaire-9 (PHQ-9), generalized anxiety disorder-7 (GAD-7), the mini-international neuropsychiatric interview 5.0 
suicide module, revised adverse childhood experience questionnaire (ACEQ-R), and self-hate scale (SHS) to evaluate 
relevant content. Results　The detection rates of depression, anxiety, and suicide risk were significantly higher in girls (P
<0.001) and in senior high school students (P<0.001). Adolescents with depression, anxiety, and suicide risk exhibited 
higher scores for adverse childhood experiences and self-hate compared to those without these conditions (P<0.001). 
Adverse childhood experiences indirectly predicted depression through self-hate with an indirect effect size of 0.1488, 
accounting for 60.86% of the total effect (P<0.001). Similarly, adverse childhood experiences indirectly predicted anxiety 
through self-hate with an indirect effect size of 0.1524, accounting for 62.87% of the total effect (P<0.001). Furthermore, 
adverse childhood experiences indirectly predicted the risk of suicide through self-hate with an indirect effect size of 

· 论 著 ·

doi: 10.3969/j.issn.1002-0152.2024.07.002
☆ 科技部国家重点研究发展计划（编号：2021YFC2501504）；北京市医院管理中心“扬帆”计划临床技术创新项目（编号：XMLX202150）
* 北京回龙观医院，北京大学回龙观临床医学院（北京 100096）

通信作者（E-mail：chenjx1110@163.com）

403



Chin J Nerv Ment Dis  Vol.50， No.7 Jul. 2024
0.0485, accounting for 49.44% of the total effect (P<0.001). Conclusions　 Adverse childhood experiences have 
predictive effects on depression, anxiety and suicide risk in adolescents, and self-hate plays a mediating role on 
depression, anxiety and suicide risk in adolescents.

【Keywords】 Adolescent  Adverse childhood experience  Self-hate  Depression  Anxiety  Suicide risk  Mediat⁃
ing effect

青少年的自杀风险一直是备受关注的社会问

题。我国青少年自杀率呈现出上升趋势，如 5~14
岁儿童的自杀率每年上升近 10%，在 15~24 岁的青

少年中，自杀率的年均增长更是达到了约 20%[1-4]。

在国际方面，虽然自杀发生率因国家和地区而异，

但青少年自杀问题同样普遍存在[5]。抑郁焦虑情

绪、童年不良经历及自我厌恶均是青少年自杀风险

的重要危险因素，且对青少年的心理健康和自杀风

险有着深远的影响[6-8]。既往研究表明，童年不良经

历会引发青少年的抑郁焦虑情绪，甚至能引起非自

杀性自伤、自杀等严重的行为问题，但关于抑郁焦

虑情绪、自杀风险、自我厌恶、童年不良经历间的关

系尚未明确。因此，本研究提出假设：自我厌恶在

童年不良经历与焦虑抑郁情绪间起中介作用；自我

厌恶在童年不良经历与自杀风险间起中介作用。

本研究以青少年为对象，探讨青少年抑郁焦虑情

绪、童年不良经历、自我厌恶及自杀风险的现状及

其 关 系 ，为 青 少 年 自 杀 的 预 防 及 干 预 提 供 参 考

依据。

1 对象与方法

1.1  研究对象 于 2023 年 5 月至 2023 年 12 月，在山

东省日照市莒县 5 所初中、5 所高中进行横断面问

卷调查。入组标准：①年龄 12~18 岁；②性别不限；

③在读学生自愿参与研究。排除标准：资料不完整

者、答题时间太短等。本研究经北京回龙观医院伦

理委员会批准（审批号：2021-18-科）。所有被调查

者签署知情同意书。

1.2  研究方法 本研究采用问卷星问卷调查微信小

程序的形式在线调查。问卷调查前项目组人员对

各学校负责人进行培训说明，由所在学校负责人于

各个班级说明填写要求并现场答疑，研究对象现场

按指导语独立完成答题并提交。整个过程大约需

要 30 min。问卷内容包括：①自制一般资料问卷，

收集被调查者年龄、性别、年级（初中/高中）、独生子

（是/否）、留守儿童（是/否）等社会人口学资料；②患

者 健 康 问 卷（patient health questionnaire-9, PHQ-
9），评估被调查者抑郁情绪，本研究定义得分<5 分

为无抑郁，≥5 分为有抑郁，该量表的内部一致性较

好，Cronbach’s α系数为 0.85[9]；③7 项广泛性焦虑量

表（generalized anxiety disorder-7, GAD-7），评估患

者焦虑情绪，本研究定义得分<5 分为无焦虑，≥5 分

为有焦虑，该量表的内部一致性较好，Cronbach’s α
系数为 0.92[10]；④简明国际神经精神障碍访谈检查

（the mini-international neuropsychiatric interview, 
MINI）5.0 中文版自杀模块，评估被调查者自杀风

险，本研究将评分为 0~5 分者归于无自杀风险组，

评分为 6~10 分者归于自杀风险组[11]；⑤童年不良经

历问卷修订版（revised adverse childhood experience 
questionnaire，ACEQ-R），调查 18 岁前不良经历，该

量表得分越高，表明研究对象的童年不良经历越

多，该量表的内部一致性较好，Cronbach’s α系数为

0.784[12]；⑥自我厌恶量表（self-hate scale，SHS），评

估被调查者自我厌恶的程度，量表得分越高，自我

厌恶程度越高，该量表内部一致性较好，Cronbach’s α
系数为 0.945[13]。

1.3  统计学方法 应用 SPSS 22.0 进行数据统计。

分别根据被调查者是否有抑郁、是否有焦虑、是否

有自杀风险进行分组比较。性别、年级、独生子、留

守等计数资料以频数和构成比（%）描述，组间比较

采用 χ2检验。童年不良经历、自我厌恶等非正态分

布的计量资料以中位数（下四分位数，上四分位数）

[M（QL，QU）]描述，组间比较采用 Mann-Whitney U 检

验。所有被调查者抑郁、焦虑、自杀风险、自我厌
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恶、童年不良经历之间的相关性采用 Spearman 相关

分析。将童年不良经历作为自变量，自我厌恶作为

中介变量，抑郁、焦虑、自杀风险分别作为因变量进

行路径分析，探讨自我厌恶的中介作用，采用偏差

校正的非参数百分位 Bootstrap 方法进行中介效应

检验，样本量选择 5000，效果量的 95% 置信区间

（95%CI）不包括 0 时，提示有中介作用。检验水准

α=0.05。

2 结果

2.1  一般资料 本研究回收问卷 7197 份，剔除无效

问卷 359 份，最后获得有效问卷 6838 份，有效回收

率为 95%。被调查者中男性 3202 人（46.83%），女

性 3636 人（53.17%）；年 龄 12~18 岁 ，平 均（15.7±
1.5）岁。

根据是否抑郁分组，性别、年级组间差异有统

计学意义（P<0.001），独生子、留守的组间差异无统

计学意义（P>0.05）。根据是否焦虑分组，性别、年

级组间差异有统计学意义（P<0.001）；独生子、留守

的组间差异无统计学意义（P>0.05）；根据有无自杀

风 险 ，性 别 、年 级 组 间 差 异 有 统 计 学 意 义（P<

0.001）；独生子、留守的组间差异无统计学意义（P>

0.05）。见表 1。

2.2  不同分组童年不良经历、自我厌恶评分 根据

是否抑郁分组，童年不良经历评分（Z=24.522，P<
0.001）、自我厌恶评分（Z=29.010，P<0.001）的组间

差异有统计学意义。根据是否焦虑分组，童年不良

经历评分（Z=23.782，P<0.001）、自我厌恶评分（Z=

28.762，P<0.001）的组间差异有统计学意义。根据

有无自杀风险分组，童年不良经历评分（Z=31.012，

P<0.001）、自我厌恶评分（Z=35.048，P<0.001）的组

间差异有统计学意义。见表 2。

2.3  各研究变量的相关性分析 所有被调查者抑郁

与焦虑（r=0.717，P<0.001）、自杀风险（r=0.4889，P<
0.001）、童年不良经历（r=0.389，P<0.001）、自我厌

恶（r=0.566，P<0.001）呈正相关；焦虑与自杀风险

（r=0.504，P<0.001）、童 年 不 良 经 历（r=0.374，P<
0.001）、自我厌恶（r=0.556，P<0.001）呈正相关；自

杀风险与童年不良经历（r=0.406，P<0.001）、自我厌

恶（r=0.517，P<0.001）呈正相关。

2.4  中介效应检验 童年不良经历直接预测抑郁，

直接效应为 0.0956，效果量为 39.10%（P<0.001），童

年不良经历通过自我厌恶间接预测抑郁，间接效应

为 0.1488，效果量为 60.86%（P<0.001）。童年不良

经历直接预测焦虑，直接效应为 0.0900，效果量为

37.13%（P<0.001），童年不良经历通过自我厌恶间

接预测焦虑，间接效应为 0.1524，效果量为 62.87%
（P<0.001）。童年不良经历直接预测自杀风险，直

接效应为 0.0497，效果量为 50.66%（P<0.001），童年

不良经历通过自我厌恶间接预测自杀风险，间接效

应为 0.0485，效果量为 49.44%（P<0.001）。见表 3
和图 1。

3 讨论

本研究发现，青少年抑郁焦虑情绪和自杀风险

在女性和高中年级的发生率较高，这与既往的研究

Tab.1　General information comparison of adolescents in different groups
表1　青少年不同分组一般资料比较

分组

因素

PHQ

GAD-7

MINI

组别

无抑郁组

有抑郁组

无焦虑组

有焦虑组

无自杀风险组

有自杀风险组

n

6099
739

6145
693

5688
1150

性别

男

2903 (47.60%)
299 (40.46%)

2955 (48.09%)
247 (35.64%)

2782 (48.91%)
420 (36.52%)

女

3196 (52.40%)1)

440 (59.54%)
3190 (51.91%)2)

446 (64.36%)
2906 (51.09%)3)

730 (63.48%)

年级

初中

2173 (35.63%)
215 (29.09%)

2188 (35.61%)
200 (28.86%)

2041 (35.88%)
347 (30.17%)

高中

3926 (64.37%)1)

524 (70.91%)
3957 (64.39%)2)

493 (71.14%)
3647 (64.12%)3)

803 (69.83%)

独生子

是

728 (11.94%)
89 (12.04%)

737 (11.99%)
80 (11.54%)

627 (11.02%)
145 (12.61%)

否

5371 (88.06%)
650 (87.96%)

5408 (88.01%)
613 (88.46%)

5016 (88.18%)
1006 (87.48%)

留守

是

4924 (80.73%)
576 (77.94%)

4955 (80.63%)
545 (78.64%)

4598 (80.84%)
902 (78.43%)

否

1175 (19.27%)
163 (22.06%)

1190 (19.37%)
148 (21.36%)

1090 (19.16%)
248 (21.57%)

注：PHQ，患者健康问卷；GAD-7，广泛性焦虑量表；MINI，简明国际神经精神障碍访谈检查。1）与有抑郁组比较，经 χ2 检验，P<0.001；2）与有焦虑组比

较，经 χ2检验，P<0.001；3）与有自杀风险组比较，经 χ2检验，P<0.001。
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相吻合[14-15]。女性青少年更多出现抑郁焦虑情绪和

自杀风险背后涉及多种因素的综合作用。首先，女

性在青少年时期更容易受到抑郁和焦虑情绪的困

扰。这可能与女性的生理特点、心理发展以及社会

角色期待有关。女性在青春期会经历生理上的显

著变化，如激素水平的波动，这可能对情绪产生直

接影响[16]。其次，社会对女性的角色期待往往更加

复杂和多元，使其在追求自我认同和满足社会期待

之间感到困惑和矛盾，进而增加抑郁和焦虑的风

险[17]。当抑郁和焦虑情绪得不到及时有效的缓解

和处理时，一些青少年可能会产生自杀的念头[18]。

再次，高中年级的青少年面临着更大的学业压力和

生活挑战，这也增加了他们抑郁焦虑和自杀的风

险[19]。同时，高中生的社交圈在不断扩大和复杂

化，他们需要处理更为复杂的人际关系，这也可能

带来一定的心理压力[20]。因此，需要特别关注女性

Tab.2　Comparison of adverse childhood experience questionnaire 
and self-hate scale scores among different groups of adolescents

表2　青少年不同分组童年不良经历、自我厌恶评分比较

分组因素

PHQ

GAD-7

MINI

组别

无抑郁组

有抑郁组

无焦虑组

有焦虑组

无自杀风险组

有自杀风险组

n

6099
739

6145
693

5688
1150

ACEQ-R 评分

0 (0, 2) 1)

3 (1, 5)
0 (0, 2) 2)

3 (1, 5) 
0 (0, 1) 3)

3 (1, 5)

SHS 评分

2 (0, 8) 1)

19 (8, 27)
  2 (0, 8) 2)

19 (9, 27)
1 (0, 7) 3)

16 (7, 24)
注：PHQ，患者健康问卷；GAD-7，广泛性焦虑量表；MINI，简明国际神经

精神障碍访谈检查；ACEQ-R，童年不良经历问卷；SHS，自我厌恶量表。

各评分非正态分布，用 M（QL，QU）描述。1）与有抑郁组比较，经 Mann-
Whitney U 检验，P<0.001；2）与有焦虑组比较，经 Mann-Whitney U 检验，

P<0.001；3）与有自杀风险组比较，经 Mann-Whitney U 检验，P<0.001。

Tab.3　Results of intermediary path analysis
表3　中介效应路径分析结果

中介模型

ACE-SHS-PHQ 模型

ACE-SHS-GAD 模型

ACE-SHS-自杀风险模型

中介路径

ACE-SHS
SHS-PHQ

ACE-SHS-PHQ（间接效应）

直接效应

总效应

ACE-SHS
SHS-GAD

ACE-SHS-GAD（间接效应）

直接效应

总效应

ACE-SHS
SHS-自杀风险

ACE-SHS-自杀风险（间接效应）

直接效应

总效应

标准化路径效应值

2.0512
0.0726
0.1488
0.0956
0.2445
2.0512
0.0743
0.1524
0.0900
0.2424
2.0512
0.0236
0.0485
0.0497
0.0981

效果量

60.86%
39.10%

62.87%
37.13%

49.44%
50.66%

P

<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001
<0.001

95%CI

1.9622~2.1402
0.0693~0.0758
0.1358~0.1620
0.0818~0.1095
0.2307~0.2582
1.9622~2.1402
0.0709~0.0777
0.0071~0.1389
0.0756~0.1044
0.2281~0.2566
1.9622~2.1402
0.0223~0.0249
0.0431~0.0541
0.0442~0.0551
0.0929~0.1034

 注：ACE，童年不良经历；SHS，自我厌恶量表；PHQ，患者健康问卷；GAD，广泛性焦虑量表。

Fig.1  Schematic diagram of the mediating effect model of adverse childhood experiences, self-hate, depression, anxiety, and suicide risk
图1  童年不良经历、自我厌恶与抑郁焦虑情绪、自杀风险中介效应模型  A. ACE、SHS、PHQ 中介效应模型；B.  ACE、SHS、GAD 中介效应模型；

C. ACE、SHS、自杀风险中介效应模型。ACE，童年不良经历；SHS，自我厌恶量表；PHQ，患者健康问卷；GAD，广泛性焦虑量表；*** P<0.001。
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和高中年级青少年的心理健康问题，通过加强心理

健康教育、提供心理咨询服务、减轻学业压力、改善

家庭和社会环境等多种方式，帮助其更好地应对抑

郁和焦虑情绪，降低自杀风险。本研究发现抑郁焦

虑情绪及自杀风险在独生子及留守儿童的差异无

统计学意义，这与既往的结果不相符，可能与本研

究样本数据仅来源于山东省一个县有关。

本研究发现有抑郁、焦虑、自杀风险的青少年

在童年不良经历和自我厌恶方面评分较高，这并非

偶然现象。首先，童年不良经历对青少年的心理健

康有着深远的影响，会给青少年带来深刻的心理创

伤[21-22]。最近的 meta 分析显示，青少年的自杀意念

与童年期遭受性虐待关联性更强[23]。本研究的结

果与之一致。同时，这些经历也可能影响青少年的

自我认知，使他们对自己产生消极的评价和看法，

进而产生自我厌恶的情绪。其次，自我厌恶也是导

致青少年抑郁、焦虑和自杀风险增加的重要因素。

自我厌恶的青少年往往对自己的价值和能力产生

怀疑，这种消极的自我认知不仅会影响他们的情绪

状态，还可能影响他们的行为选择，使他们更容易

选择逃避或自毁的方式来应对生活中的压力和

困难[24]。

本研究还发现这些童年不良经历对抑郁、焦虑

和自杀风险具有直接和间接的预测作用。具体来

说，童年不良经历不仅直接增加青少年抑郁、焦虑

和自杀风险的可能性，还通过自我厌恶这一中介因

素间接地影响这些心理健康问题。首先，这些不良

经历可能破坏了青少年的情感基础，影响他们与他

人建立健康关系的能力，进而导致抑郁和焦虑情绪

的出现[25]。此外，这些经历也可能让青少年产生自

卑感和自我厌恶，使他们对自己产生负面评价，进

一步加剧抑郁和焦虑的程度[26]。其次，自我厌恶在

童年不良经历与抑郁、焦虑之间起到中介作用。当

青少年经历了不良的童年经历后，他们可能开始对

自己产生厌恶感，这种自我厌恶会进一步加剧抑郁

和焦虑症状，形成恶性循环[27-28]。因此，降低自我厌

恶感，可能能够减轻青少年抑郁和焦虑的程度。最

后，童年不良经历对自杀风险的预测作用同样显

著。这些不良经历可能让青少年感到无助和绝望，

进而产生自杀的念头。而自我厌恶作为中介因素，

也加剧了自杀风险。已有研究表明当青少年对自

己产生深深的厌恶感时，可能选择自杀作为解脱的

方式[29]。

综上所述，童年不良经历对青少年抑郁、焦虑

和自杀风险具有直接和间接的预测作用，而自我厌

恶是其中一个重要的中介因素。因此，在预防和干

预青少年心理健康问题时，需要关注他们的童年经

历，降低自我厌恶感，从而减轻抑郁、焦虑和自杀风

险。同时，家长、学校和社会也应共同努力，为青少

年创造一个健康、安全的成长环境。本研究的局限

性：首先，本研究为横断面研究，无法评估变量之间

的动态关系，未来将采用纵向研究进一步评价各变

量之间的因果关系；其次，样本选择有一定偏倚，研

究数据仅源于单个地区，且被调查对象自愿选择是

否参与研究，这可能导致样本的不随机性，故研究

结论尚不能推广于全国。未来需要更广泛深入的

研究来证实青少年抑郁焦虑情绪和自杀风险的影

响因素。
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