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高校医学生领悟社会支持在自主学习能力和焦虑中的中介效应研究∗
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　 　 【提　 要】 　 目的　 调查新冠疫情防控校园封闭管理大背景下医学生焦虑的影响因素及领悟社会支持的中介效应ꎮ
方法　 ２０２２年 ４月至 ５月ꎬ采用自主学习能力测量量表、焦虑量表、领悟社会支持量表对沈阳市某高校 １５５４ 名医学生展

开问卷调查ꎮ 结果　 医学生焦虑检出率为 ２０.８％ꎬ居住地、健康状况、参与志愿活动是医学生焦虑的影响因素(Ｐ<０.０５)ꎮ
自主学习能力与焦虑呈显著负相关(ｒ＝ －０.１１５ꎬ Ｐ<０.０１)ꎬ与领悟社会支持呈正相关(ｒ＝ ０.１３７ꎬ Ｐ<０.０１)ꎬ焦虑与领悟社会

支持呈负相关(ｒ＝ －０.４７８ꎬ Ｐ<０.０１)ꎮ 医学生的自主学习能力直接影响焦虑(β＝ －０.１２７ꎬ Ｐ<０.０１)ꎬ领悟社会支持在自主学

习能力与焦虑的关系中发挥部分中介作用(９５％ＣＩ －０.０９０~ －０.０３９)ꎮ 结论　 学校和家庭应及时关注医学生的心理健康

状况ꎬ给予全方位的支持ꎬ同时注重自主学习能力的提升ꎮ
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　 　 新型冠状病毒感染的肺炎疫情这一突发公共卫生事

件暴发后ꎬ学生的日常生活、社交等方面遭受严重影响ꎬ
尤其是各高校实行的管控措施加重了不良情绪的产生ꎬ
目前心理焦虑已成为高校学生工作重点关注且亟待解决

的问题ꎮ 同时在“互联网＋教育”逐步深化的背景下ꎬ国内

高校积极响应“停课不停学、停课不停教”的号召[１]ꎬ广泛

应用信息化技术在资源丰富的学习平台上开展教学活

动ꎬ迫使医学生转变为学习的“主人”ꎬ自主学习随之成为

新型学习模式ꎬ也成为目前教育领域关注的研究热点ꎮ
高校医学生是未来的医务工作者ꎬ是推动医疗卫生

事业发展的坚实后备力量ꎮ 自主学习能力的塑造对于

医学人才的培养至关重要ꎬ根据心理应激系统理论ꎬ医
学生群体面临新冠疫情和自主学习的双重压力ꎬ极易产

生焦虑情绪[２－３]ꎮ 有研究显示ꎬ情感因素和自主学习能

力是影响学习的两个重要因素ꎬ其中焦虑与自主学习能

力呈显著负相关[４]ꎬ探讨封校期间医学生焦虑症状的影

响因素具有重要理论意义ꎮ 领悟社会支持是指老师、家
庭、朋友等提供的帮助在主观上对个体形成的支持ꎬ利
于引导学生在面对困境时的身心健康发展[５]ꎮ Ｂｒｉｓｓｅｔｔｅ
等[６]认为ꎬ相比于客观社会支持ꎬ领悟社会支持的内容

更加全面ꎬ对个体身心健康的意义更为重要ꎬ可帮助个

体积极应对压力应激事件并释放负面情绪ꎮ 同时探讨

领悟社会支持在自主学习能力与焦虑关系中的作用机

制ꎬ为缓解医学生焦虑情绪提供理论支持ꎮ

对象与方法

１.研究对象

本研究于 ２０２２年 ４ 月 ２１ 日至 ４ 月 ２８ 日选取沈

阳市某医学院校的 １５５４ 名学生作为研究对象ꎮ 纳入

标准:全日制医学生ꎻ参加线上学习≥４ 周ꎻ知情同意

并自愿参与ꎮ 排除标准:中途退出ꎮ
２.调查工具

(１)基本情况调查表:包括性别、年龄、年级、是否

独生子女、是否学生干部、生活费、健康状况等指标ꎮ
(２)自主学习能力测评量表:采用王小丹等[７]研

制的量表ꎬ包含学习动机、客观行为、学习效果三个维

度ꎬ采取 Ｌｉｋｅｒｔ ５级评分ꎬ“１~５”代表“完全不符合、基
本不符合、符合、基本符合、完全符合”ꎮ 共 ３０ 个条

目ꎬ总分为 ３０~１５０分ꎬ得分越高说明自主学习能力越

好ꎮ 本研究中该量表 Ｃｒｏｎｂａｃｈ′ｓ α 系数为 ０.８５４ꎮ
(３)焦虑量表:出自 «症状自评量表 ( ｓｙｍｐｔｏｍ

ｃｈｅｃｋ ｌｉｓｔ ９０ꎬＳＣＬ－９０)» [８]ꎬ共 １０ 个条目ꎬ采用 Ｌｉｋｅｒｔ
５级评分ꎬ１~５表示“无、轻度、中度、偏重、严重”ꎬ得分

越高表明焦虑症状越严重ꎬ因子分>２ 分ꎬ考虑筛查阳

性ꎬ参考“中国常模”结果ꎬ可按因子分可分为正常(≤
２.０分)、轻度(２.１ ~ ３.０ 分)、中度(３.１ ~ ４.０ 分)、重度

(≥４.０ 分)ꎮ 本研究中该量表 Ｃｒｏｎｂａｃｈ′ｓ α 系数为

０.９７３ꎮ
(４)领悟社会支持量表(ｐｅｒｃｅｉｖｅｄ ｓｏｃｉａｌ ｓｕｐｐｏｒｔ

ｓｃａｌｅꎬＰＳＳＳ) [８]:该量表由姜乾金进行汉化和信效度检

测ꎬ共 １２个条目ꎬ包括家庭支持、朋友支持与其他支持

三个维度ꎬ采用 Ｌｉｋｅｒｔ ７ 级评分ꎮ 总分 １２~８４ 分ꎬ得分

越高表示感受到的社会支持水平越高ꎮ 本研究中该量

表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ′ｓ α 系数为 ０.９４１ꎮ
３.调查方法

由问卷调查员向学生讲解研究目的、内容、意义与

注意事项ꎬ指导学生填写完成问卷ꎮ 问卷星链接通过微

信转发给 １８００名学生ꎬ剔除作答时间低于 ５ ｍｉｎ 的不合

格问卷ꎬ得到有效问卷 １５５４份ꎬ问卷有效率８６.３３％ꎮ
４.统计学分析
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使用 ＳＰＳＳ ２６.０处理数据ꎮ 计量资料用均数±标准

差(􀭰ｘ±ｓ)描述ꎬ计数资料用频数(ｎ)或构成比(％)描述ꎬ
采用 ｔ / Ｆ 检验比较不同人口学特征的医学生焦虑得分

差异ꎻ采用 Ｐｅａｒｓｏｎ相关分析研究变量间的相关关系ꎬ运
用多元分层回归分析焦虑的影响因素ꎬＰ<０.０５为差异有

统计学意义ꎬ并使用 Ｐｒｏｃｅｓｓ ４.０中的模型 ４检验领悟社

会支持在自主学习能力与焦虑关系中的中介效应[９]ꎬ
Ｂｏｏｔｓｔｒａｐ设置为 ５０００ꎬ双侧检验水准 α＝０.０５ꎬ置信区间

值不包括 ０说明存在中介效应ꎮ 最后构建结构方程模

型进一步验证领悟社会支持的中介效应ꎮ

结　 果

１.基本情况

１５５４ 名医学生中ꎬ男生 ３１８ 人 ( ２０. ５％)ꎬ女生

１２３６人(７９. ５％)ꎻ平均年龄 ( ２２. ８ ± １. ６)岁ꎻ低年级

１０７２人(６９.０％)ꎬ高年级 ４８２ 人(３１.０％)ꎻ学生干部

４２３人(２７.２％)ꎻ独生子女 ５７８人(３７.２％)ꎮ 检出焦虑

症状有 ３２４人(２０.８％)ꎬ其中轻度 ２４５ 人(１５.８％)ꎬ中
度 ５７人(３.７％)ꎬ重度 ２２ 人(１.４％)ꎬ并且焦虑得分高

于全国大学生常模(Ｐ<０.０５)ꎮ 不同性别、居住状况、
生活费情况、健康状况、参与志愿活动在焦虑得分上差

异有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎬ详见表 １ꎮ
表 １　 不同特征医学生焦虑得分差异比较

变量 选项
人数 / 构成比
[ｎ / (％)]

焦虑得分

(􀭰ｘ±ｓ)
ｔ

年龄(岁) ≤２３ １０９４(７０.４) １.５８±０.７２ －１.３０９
>２４ ４６０(２９.６) １.６４±０.７８

性别 男 ３１８(２０.５) １.７１±０.８４ ２.８０５∗∗

女 １２３６(７９.５) １.５８±０.７１
专业 临床医学 ６３３(４０.７) １.７２±０.０３ ０.７４５

预防医学 ４７８(３０.８) １.７３±０.０３
口腔医学 ４４３(２８.５) １.６４±０.７８

年级 低年级 １０７２(６９.０) １.５９±０.７２ －１.０６９
高年级 ４８２(３１.０) １.６３±０.７７

学生干部 是 ４２３(２７.２) １.６３±０.７５ ０.９７５
否 １１３１(７２.８) １.５９±０.７３

独生子女 是 ５７８(３７.２) １.６２±０.７４ ０.５４０
否 ９７６(６２.８) １.５９±０.７３

班级成绩 中等以上 ４７６(３０.６) １.５６±０.６９ ２.０８２
中等 ７７０(４９.６) １.６１±０.７３
中等以下 ３０８(１９.８) １.６７±０.８１

居住情况 校内 １３７８(８８.７) １.５９±０.７３ －２.５４４∗

校外 １７６(１１.３) １.７４±０.７８
生活费(元) <２０００ １１０２(７０.９) １.６７±０.８２ ２.４３４∗

≥２０００ ４５２(２９.１) １.５７±０.７０
健康状况 良好 １２０３(７７.４) １.４６±０.５９ －１４.９３０∗∗

一般 ３５１(２２.６) ２.０８±０.９４
担心被感染 是 １０６２(６８.３) １.５９±０.７２ －１.１０５

否 ４９２(３１.７) １.６３±０.７６
经常参与志愿活动 是 １２７６(８２.１) １.６４±０.７５ ３.７６８∗∗

否 ２７８(１７.９) １.４５±０.６６
高度关注疫情信息 是 １３１５(８４.６) １.６０±０.７３ －０.５１０

否 ２３９(１５.４) １.６３±０.７７
合计 １５５４(１００.０)

　 　 注:∗Ｐ<０.０５ꎬ∗∗Ｐ<０.０１

２.各变量间的相关分析

相关分析结果得出ꎬ自主学习能力与焦虑呈负相

关(ｒ＝ －０.１１５ꎬＰ<０.０１)ꎬ与领悟社会支持呈正相关( ｒ
＝ ０.１３７ꎬ Ｐ<０.０１)ꎬ焦虑与领悟社会支持呈负相关( ｒ＝
－０.４７８ꎬ Ｐ<０.０１)ꎮ
表 ２　 医学生自主学习能力、领悟社会支持与焦虑的相关分析

变量 自主学习能力 领悟社会支持 焦虑

自主学习能力 １

领悟社会支持 ０.１３７∗∗ １

焦虑 －０.１１５∗∗ －０.４７８∗∗ １

　 　 注:∗Ｐ<０.０５ꎬ∗∗Ｐ<０.０１

３.医学生焦虑的多元分层回归分析

多元分层回归分析的第一步将性别、居住状况、生
活费情况、健康状况、参与志愿活动情况作为控制变量

纳入分析ꎮ 第二步加入自主学习能力ꎬ结果显示ꎬ自主

学习能力负向预测焦虑(β＝ －０.１３５ꎬ Ｐ<０.０１)ꎬ在预测

医学生焦虑上有 １９.７％的变异量ꎮ 第三步加入领悟社

会支持后ꎬ医学生的领悟社会支持对焦虑得分的影响

显著(β＝ －０.３８８ꎬ Ｐ<０.０１)ꎬ回归系数显著增加ꎬ模型 ３
的解释率比模型 ２ 增加了 １３.８％ꎬ初步说明领悟社会

支持在自主学习能力与焦虑之间起到部分中介作用ꎮ
表 ３　 医学生焦虑的多元分层回归分析

变量

焦虑

第一步
(β)

第二步
(β)

第三步
(β)

人口学特征

　 性别(女 ｖｓ.男) ０.０１０ ０.００６ ０.０１４
　 居住情况(校内 ｖｓ.校外) －０.０７６∗∗－０.０７０∗∗ －０.０３６
　 生活费情况(≥２０００元 ｖｓ.<２０００元) －０.０１８ －０.０１７ －０.００５
　 健康状况(一般 ｖｓ.良好) ０.３９７∗∗ ０.３３８∗∗ ０.２９８∗∗

　 经常参与志愿活动(否 ｖｓ.是) ０.１１５∗∗ ０.１１６∗∗ ０.０７５∗∗

自主学习能力 －０.１３５∗∗ －０.１１６∗∗

领悟社会支持 －０.３８８∗∗

　 Ｆ ６７.５４２∗∗６３.３４７∗∗ １１１.２７２∗∗

　 Ｒ２ ０.１７９ ０.１９７ ０.３３５

　 ΔＲ２ ０.１７６ ０.０１８ ０.１３８

　 　 注:∗Ｐ<０.０５ꎬ∗∗Ｐ<０.０１

４.中介效应分析

结果显示ꎬ自主学习能力对焦虑的负向预测作用

显著(ｃ＝ －０.１２７ꎬ Ｐ<０.００１)ꎬ纳入中介变量后ꎬ该负向

预测作用仍显著(ｃ′＝ －０.０５１ꎬ Ｐ ＝ ０.０２４)ꎬ自主学习能

力到领悟社会支持的路径(ａ)和领悟社会支持到焦虑

的路径(ｂ)的乘积是间接效应ꎬ其中 ａ 为 ０.１３７ꎬｂ 为

－０.４７１ꎬ间接效应值为－０.０６５ꎬ并且领悟社会支持在自

主学习能力和焦虑之间的中介效应显著 ( ９５％ ＣＩ
－０.０９０~ －０.０３９)ꎬ说明领悟社会支持起着部分中介作

用ꎮ 本模型适配度指标值良好(χ２ / ｄｆ ＝ ５.５８６ꎬ 近似误

差均方根为 ０.０４７ꎬ 拟合优度指数为 ０.９９２ꎬ 调整拟合

优度指数为 ０.９８０ꎬ 规范拟合指数为 ０.９８４ꎬ 增殖拟合
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指数为 ０.９９４)ꎬ模型图见图 １ꎮ
表 ４　 领悟社会支持的中介效应分析

路径 效应值 Ｐ ９５％置信区间

ａ ０.１３７ <０.００１ ０.０８４~０.１７９

ｂ －０.４７１ ０.００１ －１.３３８~ －１.１０９

ｃ’ －０.０５１ ０.０２４ －０.２３７~ －０.０１７

ａ∗ｂ －０.０６５ ０.０１３ －０.０９０~ －０.０３９

ｃ －０.１２７ ０.００１ －０.２３７~ －０.０１７

图 １　 领悟社会支持在自主学习能力和焦虑中的中介效应模型图

讨　 论

１.医学生在线学习期间焦虑得分高于全国大学生

常模

“互联网＋教育”推动线上课程的发展ꎬ学习环境也

在不断变化ꎬ考验着医学生的自主学习能力ꎬ叠加新型

冠状病毒感染的肺炎疫情的影响ꎬ心理健康问题更加凸

显[１０]ꎮ 研究显示线上自主学习期间ꎬ医学生焦虑检出

率为２０.８％ꎬ高于孙钟铭等的结果[１１]ꎬ且焦虑得分均高

于全国大学生常模ꎬ可能原因是医学生课程繁重ꎬ需要

更多时间和精力去适应自主学习环境ꎬ同时疫情导致与

外界沟通机会减少ꎬ易产生紧张焦虑等负性情绪ꎮ
２.自主学习能力、领悟社会支持和焦虑具有相关性

研究显示ꎬ自主学习能力负向预测医学生焦虑ꎬ即
学习动机、客观行为和学习效果越好ꎬ焦虑检出率越

低ꎮ 领悟社会支持是人们适应社会环境时重要的应对

资源ꎬ良好的领悟社会支持有助于减少负性情绪带来

的不良影响ꎬ对维持和改善心理健康状态有明显增益

性作用[１１－１２]ꎮ 研究还显示ꎬ领悟社会支持负向预测医

学生的焦虑症状ꎬ领悟社会支持水平高的医学生ꎬ能够

充分利用身边的支持来解决实际困难ꎬ自主学习期间

也会产生更多积极情绪[１３]ꎮ 因此高校和家庭应打造

舒适的学习环境和良好的社会支持系统ꎬ帮助医学生

提高自我调节能力ꎬ及时地排解消极心理和学习压力ꎮ
３.人口学变量及疫情因素影响医学生焦虑症状

分层回归分析结果显示ꎬ校外、健康状况一般、经
常参与志愿活动的医学生更容易产生焦虑ꎮ 居住状况

是焦虑的影响因素之一ꎬ校外学生由于社交隔离无法

正常返校ꎬ容易错过学校通知ꎬ学习计划被打乱ꎬ较多

困难无法解决导致产生焦虑情绪ꎮ 健康状况也是焦虑

的重要影响因素ꎬ身体素质良好的同学ꎬ抗压能力强ꎬ

心理状况也较好ꎮ 在线上自主学习期间ꎬ学生长时间

使用电子设备ꎬ缺少户外活动ꎬ导致身体素质差ꎬ影响

到心理健康ꎮ 因此ꎬ医学生要加强日常锻炼ꎬ保持良好

的体魄ꎻ学校也可开设心理健康相关课程ꎬ培养医学生

积极心理品质ꎮ 持续了三年的新冠疫情给医学生的学

习生活及心理健康带来深刻持久的负面影响[１４]ꎮ 由

于疫情形势千变万化ꎬ医学生经常参与防疫志愿活动

会增加恐慌心理ꎬ尤其是受到虚假疫情信息干扰后ꎬ情
绪稳定性被破坏ꎬ增加内心不安全感ꎬ导致焦虑ꎮ 因

此ꎬ医学生应学会辨别网络谣言ꎬ结合所学医学知识ꎬ
科学认识肺炎疫情ꎮ

４.领悟社会支持在线上自主学习能力与焦虑关系

中起着中介作用

本研究中ꎬ自主学习能力包括学习动机、客观行为

和学习效果三个维度ꎬ涵盖学习的全过程ꎮ 社会支持

系统是由家庭、朋友、学校等组成的综合人际网络体

系[１５]ꎮ 根据社会支持缓冲模型ꎬ社会支持对个体所处

困境起到缓冲作用ꎬ增强个体面对困难的信心ꎬ对减轻

焦虑、维持身心健康具有积极作用[１６]ꎮ 研究结果证

实ꎬ领悟社会支持在线上自主学习能力与焦虑的关系

中起部分中介作用ꎮ 维护心理健康不仅需要学生自身

有意识地调控ꎬ还需要家庭、同伴、学校与社会各方面

的支持与鼓励ꎮ 近年来ꎬ医学生作为备受关注的群体ꎬ
自主学习能力差容易造成逃避、厌学等问题ꎬ带来焦虑

困扰ꎬ而来自社会、家庭和学校的支持能够有效降低这

种焦虑感受[１７]ꎮ 医学生得到的支持越多ꎬ越能提高学

习自主性ꎬ学习和生活上的困难越能更好地解决ꎬ从而

产生更多积极情绪ꎬ使焦虑减轻ꎬ继而提高自主学习能

力和自我效能感ꎮ

结　 论

综上ꎬ防疫封校期间医学生的自主学习能力直接

影响焦虑ꎬ领悟社会支持在自主学习能力与焦虑的关

系中起到部分中介作用ꎮ 完善医学生的社会支持系

统ꎬ有助于提升缓解焦虑情绪的能力ꎬ因此高校和家庭

不仅要加强自主学习能力的培养ꎬ还要重视心理状况ꎬ
提供针对性的心理疏导ꎬ共同维护医学生的心理健康ꎮ
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