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徐慧敏１，张　娜２，元国豪２，王　佳３，赵梦雪４，程晓彤１，冯正直５　　４０００３８重庆，陆军军医大学（第三军医大
学）：研究生院１，医学心理系军人发展与教育心理学教研室３，医学心理系军事心理学教研室４，医学心理系５；４７１０００河
南 洛阳，中国人民解放军９６８８１部队心理服务中心２

　　［摘要］　目的　追踪研究新训期新兵负性认知加工偏向与心理健康的发展特点及其关系。
方法　采用负性认知加工偏向问卷和军人心理健康量表，于新训早期（１０月中旬），中期（１１月中旬）和
后期（１２月中旬）对某部１７７６名新兵进行调查，使用ＳＰＳＳ２２．０对调查数据进行重复测量的方差分析、
相关分析和交叉滞后分析等统计学分析。结果　①新训期间，随着新训时间的增加，新兵总体的负性认
知加工偏向水平显著下降 （Ｐ＜０．０１），心理健康水平显著上升（Ｐ＜０．０１）；②男兵在新训中期和后期的
心理健康得分显著高于女兵（Ｐ＜０．０１），但两者在负性认知加工偏向得分上差异无统计学意义；独生子
女与非独生子女、不同文化程度的新兵在心理健康、负性认知加工偏向的得分上差异均无统计学意义；

③新兵的负性认知加工偏向与心理健康呈显著负相关（ｒ＝－０．３０～－０．４７，Ｐ＜０．０１）；④新训前期，新兵
的心理健康能有效预测负性认知加工偏向水平（β＝－０．１９，Ｐ＜０．０１）；新训后期，心理健康和负性认知
加工偏向相互预测（β＝－０．１６，Ｐ＜０．０１；β＝－０．０４，Ｐ＜０．０５）。结论　新训期新兵整体的负性认知加工
偏向水平呈下降趋势，在新训后期可以预测心理健康水平；而新兵整体的心理健康水平呈上升趋势，在

整个新训期均能较好地预测负性认知加工偏向水平。
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　　军人心理健康是战斗力的重要组成部分，是打赢
现代化战争的保证。然而由于军人生活在特殊环境

下，进行特殊作业和训练，容易引起特殊心身损伤，因

此，军人的心理健康水平总体偏低，心理问题发生率较

高［１］。新兵是青年迈入军营生活的第一个身份，而新

训则是新兵从老百姓向合格军人转变的重要时期。然

而新训期间高负荷的训练、全新的人际关系、严格的管

理模式以及封闭的军营环境等，给新兵的心理健康状

况带来了挑战［２］。

　　负性认知加工偏向是指个体在信息加工过程中，
对于信息存在负性加工偏好的一种特质［３］，它会导致

个体体验更多的消极情绪，进而影响心理健康［４］。近

年来对高原军人的研究表明，负性认知加工偏向可以

有效预测高原军人的特质焦虑状态、抑郁情绪以及心

理健康水平［５－７］。

　　然而，负性认知加工偏向与新训期新兵心理健康
之间的关系尚未探明。且以往针对新兵心理健康的研

究多为横断面研究，仅能考察某时间点上新兵的心理

健康特点及变量间的关系。因此，本研究采用追踪研

究设计，使用负性认知加工偏向问卷、军人心理健康量

表，对某部新训期新兵进行追踪测评，以期阐明新训期

新兵负性认知加工偏向和心理健康的发展特点及关

系，为新兵“民转军”角色快速转变、尽快适应军营生

活，以及新训期的心理健康教育提供理论依据和指导。

１　对象与方法

１．１　研究对象
　　以某部 ２０１８年 ９月入伍新兵为研究对象，进行
３次追踪调查。３次测评时间点分别为新训早期
（１０月中旬），中期（１１月中旬）和后期（１２月中旬），
文中分别以 Ｔ１、Ｔ２和 Ｔ３表示。第１次收回２２５２份
问卷，第２次２２６１份，第３次２１４７份，剔除不合格问
卷后将３次的数据按照被试姓名进行匹配。最终获得
有效被试１７７６人，年龄１７～２４（１９．３２±１．５２）岁；男性

１７３０人（９７．４１％），女性 ４６人（２．５９％）；独生子女
５４９人（３０．９１％），非独生子女 １２２７人（６９．０９％）；文
化程度：高中以下１１人（０．６％），高中７７５人（４３．６％），
大学及以上９９０人（５５．７％）。
１．２　研究方法
１．２．１　研究工具　　①人口学资料调查表包括姓名、
性别、年龄、是否独生子女、文化程度等一般人口学特

征。②负性认知加工偏向问卷由冯正直等［３，８］编制，

包括负性注意偏向、负性记忆偏向、负性沉思偏向３个
维度。问卷共有１６个条目，每个条目均为１～４级评
分。问卷得分越高，负性认知加工偏向水平越高。该

问卷及各维度的内部一致性信度在０．７９～０．８９，在军
人群体中的测量具有良好的信效度。③军人心理健康
量表包括心理状态、心理能力与心理素质３个维度［９］。

军人心理健康总分用３个维度的得分进行计算，总分
越高代表个体的心理健康水平越高［１０］。军人心理健

康能力量表［１１］包含 ４６个条目，Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα系数为
０．６９７。量表得分越高，心理健康能力越强。军人心理
健康状态量表［１２］包含 ５８个条目，量表总体的
Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα系数为０．９６０，分半信度系数为０．８４１。
量表得分越高，心理健康状态越差。军人心理素质问

卷包含７８个条目，Ｃｒｏｎｂａｃｈ’ｓα系数为０．９１９，重测信
度为０．８５３。问卷得分越高，心理素质水平越高。
１．２．２　实施程序　　采用固定样本时间序列设计，对
某部新训期新兵进行追踪测量。第 １次测试时间为
２０１８年１０月１６～１８日，此后每隔１个月进行１次施
测，共施测３次。所有测试采用团体施测的方式，以排
为单位进行。每场测试均有１名心理学专业人员担任
主试，２名心理骨干担任辅试进行现场指导。测试采
用统一指导语，解释调查的目的、方法以及保密原则，

现场施测，当场回收问卷，保证１００％回收率。同时控
制现场环境，以保证问卷质量。

１．３　统计学分析
　　采用ＳＰＳＳ２２．０统计软件对数据进行整理、录入，
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安排心理学专业人员对数据进行校对，确保数据录入

无误后对数据进行处理。删除３次测试中存在较多缺
失值、全部相同选项等无效的被试数据，保留３次全部
参加者的数据并且根据姓名进行一一对应，最终获得

有效数据１７７６份。通过对新兵的３次问卷调查来收
集数据，研究结果可能会受共同方法偏差的影响。因

此，采用Ｈａｒｍａｎ单因素检验的方法进行检验。结果
表明，在未旋转的情况下，第１个主成分解释了总方差
变异的２９．３８％，低于４０％的临界值［１３］，因此可以认为

本研究数据不存在明显的共同方法偏差问题。

　　采用单因素重复测量的方差分析对新训期新兵负
性认知加工偏向和心理健康水平的变化特点进行分

析。采用多因素重复测量的方差分析对不同人口学特

征新兵在负性认知加工偏向和心理健康水平上的差异

进行比较。采用Ｐｅａｒｓｏｎ相关分析对负性认知加工偏
向和心理健康进行两变量间的横向和纵向相关关系分

析。最后采用交叉滞后分析方法对新训期新兵负性认

知加工偏向和心理健康之间的相互预测关系进行分

析。计量资料以 珋ｘ±ｓ表示。

２　结果

２．１　新训期新兵负性认知加工偏向和心理健康变化
特点

　　新训期新兵的负性认知加工偏向水平逐渐下降；
心理健康水平逐渐上升（图１）。分别以负性认知加工
偏向和心理健康为因变量，以 ３次测量时间（Ｔ１、Ｔ２、
Ｔ３）为自变量进行单因素重复测量的方差分析。结果
显示：负性认知加工偏向［Ｆ（１，１７７５）＝５０９．５８，Ｐ＜０．０１，
η２＝０．２２］和心理健康［Ｆ（１，１７７５）＝６６７．８０，Ｐ＜０．０１，
η２＝０．２７］测量时间的主效应显著，说明新兵的负性认
知加工偏向和心理健康水平阶段变化显著。经事后检

验（Ｂｏｎｆｅｒｒｏｎｉ）发现，任意２次测试的负性认知加工偏
向之间差异均存在统计学意义，得分表现为 Ｔ１＞Ｔ２＞

Ｔ３；任意２次测试的心理健康得分差异也显著，具体结
果为Ｔ１＜Ｔ２＜Ｔ３。
２．２　不同人口学特征新兵负性认知加工偏向和心理

健康的比较

　　以负性认知加工偏向为因变量，测量时间为被试
内变量，性别、是否独生子女与文化程度为被试间变量

进行多因素重复测量方差分析。结果显示（表 １）：
①测量时间的主效应显著（Ｐ＜０．０１），不同组别的新兵
负性认知加工偏向水平均呈下降趋势；②性别、是否独
生子女与文化程度的主效应均不显著，不同组别的新

兵负性认知加工偏向得分差异无统计学意义。

　　以心理健康为因变量，测量时间为被试内变量，性
别、是否独生子女与文化程度为被试间变量进行多因

素重复测量方差分析。结果显示（表１）：①测量时间
的主效应显著（Ｐ＜０．０１），不同组别的新兵心理健康水
平均呈上升趋势；②性别的主效应显著（Ｐ＜０．０１），男
女兵的心理健康得分存在差异，进一步的单变量检验

结果显示，男兵的心理健康得分显著高于女兵（Ｐ＜
０．０１），具体体现在Ｔ２和Ｔ３时间点；③是否独生子女
和文化程度的主效应均不显著，不同组别的新兵心理

健康得分无显著差异。

２．３　新训期新兵负性认知加工偏向和心理健康的相
关分析

　　相关分析结果显示（表２）：３次测试之间的负性认
知加工偏向均呈显著相关（ｒ＝０．５４～０．６８，Ｐ＜０．０１）；心
理健康也均呈显著相关（ｒ＝０．６６～０．８０，Ｐ＜０．０１）。同
时，相关分析结果也表明：不管是 Ｔ１、Ｔ２还是 Ｔ３时间
点的测试，新兵负性认知加工偏向与心理健康之间的

同时性负相关显著（ｒ＝－０．４５～－０．４７，Ｐ＜０．０１），这表
明负性认知加工偏向和心理健康之间存在同步和稳定

性相关，满足交叉滞后设计的基本假设。此外，两者在

Ｔ１、Ｔ２和 Ｔ３时间点中的继时性负相关也显著（ｒ＝
－０．３０～－０．４６，Ｐ＜０．０１）。
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图１　３次测试中新兵负性认知加工偏向（Ａ）和心理健康（Ｂ）得分
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表１　新训期间不同人口学特征新兵负性认知加工偏向和心理健康得分 （珋ｘ±ｓ）

项目 ｎ
Ｔ１负性认知
加工偏向

Ｔ２负性认知
加工偏向

Ｔ３负性认知
加工偏向

Ｔ１心理健康 Ｔ２心理健康 Ｔ３心理健康

性别

　男 １７３０ ２３．８６±７．２４ ２１．２５±７．６９ １９．００±７．４０ １４８．７８±２３．７９ １５９．４２±２２．１９ａ １６２．７２±２２．２１ａ

　女 ４６ ２３．２８±５．７０ ２１．２０±５．７２ １８．７０±５．７２ １４２．６６±２１．７０ １４８．０５±２３．８３ １５２．４８±２５．６６
独生子女

　是 ５４９ ２４．１１±７．７４ ２１．７１±８．１７ １９．２８±７．７９ １４８．５１±２４．１６ １５８．５８±２２．６９ １６１．９５±２２．９５
　否 １２２７ ２３．７３±６．９５ ２１．０４±７．３９ １８．８６±７．１８ １４８．６７±２３．５８ １５９．３７±２２．１３ １６２．６８±２２．１０
文化程度

　高中以下 １１ ２５．５４±７．５１ １９．７２±４．３４ １８．９１±４．９３ １４５．８３±２３．８１ １５６．０８±２３．９６ １５４．７３±２３．４７
　高中 ７７５ ２３．７８±７．０６ ２１．１９±７．７３ １９．１７±７．６８ １４８．６６±２３．０８ １５９．４２±２１．８３ １６２．３５±２２．１５
　大学及以上 ９９０ ２３．８９±７．３１ ２１．２５±７．６４ １８．８５±７．１５ １４８．６２±２３．７５ １５８．９３±２２．６７ １６２．６２±２２．５２

ａ：Ｐ＜０．０１，与女性比较

表２　新兵负性认知加工偏向和心理健康三次测试相关分析结果 （ｒ）

项目
Ｔ１负性认知
加工偏向

Ｔ２负性认知
加工偏向

Ｔ３负性认知
加工偏向

Ｔ１心理健康 Ｔ２心理健康 Ｔ３心理健康

Ｔ１负性认知加工偏向 １
Ｔ２负性认知加工偏向 ０．６６ａ １
Ｔ３负性认知加工偏向 ０．５４ａ ０．６８ａ １
Ｔ１心理健康 －０．４６ａ －０．４６ａ －０．４２ａ １
Ｔ２心理健康 －０．３３ａ －０．４７ａ －０．４４ａ ０．７５ａ １
Ｔ３心理健康 －０．３０ａ －０．４０ａ －０．４５ａ ０．６６ａ ０．８０ａ １

ａ：Ｐ＜０．０１

２．４　新训期新兵负性认知加工偏向和心理健康的交
叉滞后分析

　　采用交叉滞后分析探索新兵负性认知加工偏向与
心理健康之间的相互预测关系，结果显示（图 ２）：Ｔ１
时间点的负性认知加工偏向不能预测 Ｔ２时间点的心
理健康，而Ｔ２时间的点的负性认知加工偏向负向预测
Ｔ３时间点的心理健康（Ｐ＜０．０５）；Ｔ１时间点的心理健
康显著负向预测 Ｔ２时间点的负性认知加工偏向（Ｐ＜
０．０１），Ｔ２时间点的心理健康显著预测Ｔ３时间点的负
性认知加工偏向（Ｐ＜０．０１）。从交叉方向上看，心理健
康对负性认知加工偏向的预测系数大于负性认知加工

偏向对心理健康的预测系数。由此可见，在新兵负性

认知加工偏向与心理健康的关系中，心理健康更大程

度地影响负性认知加工偏向。

负性认知加工
偏向得分T1

负性认知加工
偏向T2

负性认知加工
偏向T3

心理健康T1 心理健康T2 心理健康T3

-0.46b

0.57b 0.60b

-0.47b

-0.16b
-0.45b

-0.04a0.01

-0.19b

0.76b 0.79b

ａ：Ｐ＜０．０５；ｂ：Ｐ＜０．０１

图２　负性认知加工偏向与心理健康的交叉滞后模型

３　讨论

　　本研究中，新训期间新兵负性认知加工偏向水平
呈下降趋势，而心理健康水平则呈显著上升趋势。新

训是入伍新兵的“第一适应期”，在这个阶段，他们初

入军营，远离亲朋好友，是适应军营生活最困难的时

期［１４］。因此，新兵在新训早期的负性认知加工偏向水

平较高，心理健康水平较低。而随着新训时间的增加，

新兵逐渐对严格的军事训练和管理产生适应，能调整

自己的认知以达到内在身心与外在环境平衡的状态，

并开始建立起新的社会支持体系，因而负性认知加工

偏向水平逐渐降低，心理健康水平逐渐上升。

　　不同性别的新兵得分比较结果显示，男兵的心理
健康得分显著高于女兵，主要体现在新训中期和后期，

而在新训早期两者得分并无显著差异。该结果表明男

兵的总体心理健康水平高于女兵，且男兵对部队的适

应能力更强，这与前人的研究结果一致［１５］。一方面，

新训期间军事训练强度高难度大，男兵可能由于生理

优势而更快地适应军营生活；另一方面，部队传统上是

以男性为主导的，在这样的环境氛围下，女兵可能会比

男兵面临更多的应激源［１６］，同时又缺乏有效的应对方

式和情绪宣泄途径［１］。

　　以是否独生子女和文化程度为分组变量的比较结
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果表明，不同组别新兵在３个测量时间点的负性认知
加工偏向和心理健康水平差异均无统计学意义。以往

也有研究发现，军人的心理健康水平在独生子女与否、

文化程度上差异无统计学意义［１７］。但同时也有其他

研究结果显示，非独生子女新兵的心理健康状态优于

独生子女［１８］；文化程度高的个体心理困扰较低文化者

少［１９］。由于研究结果可能会受被试（地区、民族等）、

研究方法以及研究工具等影响，因此，结果还需进一步

探讨。

　　以往的研究表明：负性认知加工偏向不仅可以预
测个体的抑郁情绪［６］，同时也可以预测焦虑症状［２０］。

此外，一项针对大学生的研究发现，负性认知加工偏向

与睡眠质量不佳相关，易导致个体出现情绪困扰［２１］。

因此，负性认知加工偏向高的个体更容易产生各种心

理问题［２２］。本研究中，新兵负性认知加工偏向与心理

健康水平在３个测量时间点均呈显著负相关，与上述
研究结果相吻合。这表明，新兵负性认知加工偏向越

高，心理健康水平越低。新训期间，训练强度大、队列

会操中出错、与外界联系少等都有可能成为新兵的应

激源。高负性认知加工偏向的新兵可能会更多地注意

这些应激事件，过度反复地关注而产生的消极情绪体

验，进而影响心理健康。

　　进一步的交叉滞后分析结果显示：在 Ｔ１至 Ｔ２时
间段，新兵心理健康可以负向预测负性认知加工偏向；

在Ｔ２至 Ｔ３时间段，心理健康和负性认知加工偏向相
互预测。这表明在新训后期，新兵的负性认知加工偏

向与心理健康之间互为因果关系。负性认知加工偏向

会导致新兵心理健康水平的降低，而低心理健康水平

又进一步强化负性认知加工偏向，从而形成恶性循环，

造成相互影响的结果。但是在新训前期，负性认知加

工偏向却无法预测心理健康，其中原因还有待进一步

研究。同时，结果也表明：在新兵负性认知加工偏向与

心理健康的关系中，心理健康更能有效预测后期的负

性认知加工偏向。三维三阶模型指出，军人的心理健

康包括心理健康能力、心理健康素质和心理健康状态

三个维度［９］。心理健康水平越高，意味着个体有更强

的心理健康能力，包括应变能力、适应能力和抗压能力

等；有更高的心理健康素质，比如耐挫、勇敢、自信等。

这些内隐而稳定的心理健康特质使个体更加客观正确

地看待生活中的消极事件，更加合理积极地调节自身

的消极情绪，因而负性认知加工偏向水平更低。

　　综上所述，本研究结果提示：新训期新兵的负性认
知加工偏向与心理健康水平密切相关。未来宜针对新

兵负性认知加工偏向训练、心理能力提升以及心理素

质训练作进一步的研究。根据本研究的结果，在新训

初期，应当积极开展心理健康教育，协助新兵构建新的

社会支持系统，使他们更快地适应军营生活；在新训过

程中根据不同性别对新兵进行有针对性的教育，对女

兵的心理健康状况应给予更多的关注；此外，应当重点

关注高负性认知加工偏向和低心理健康水平的新兵，

提升他们的心理能力和素质，协助他们形成全面客观

的认知评价体系，最终实现维护并促进新兵心理健康

水平，提升战斗力的目的。
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