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【摘要】 目的：编制一个测量军人睡眠适应能力的评估工具。 方法：采用文献回顾、访谈和开放式问卷等方法收集量

表条目，通过探索性因素分析和验证性因素分析程序进行量表构建。结果：857 名被试的探索性因素分析表明军人睡
眠自适应量表由睡眠与生活质量、睡眠的影响因素、睡眠的积极暗示、对睡眠的重视、睡眠的抗干扰力、对睡眠的积

极态度等 6 个因子构成， 可解释总变异的 45.64%；974 名新样本被试的验证性因素分析发现模型拟合度指数 χ2/df、
GFI、AGFI、CFI、NFI、TLI、RMSEA 分别为 3.02、0.84、0.82、0.86、0.80、0.85、0.046； 睡眠自适应量表与军人睡眠质量量
表、PSQI 的相关分别为 0.60、-0.50，均在 0.001 水平上显著。 结论：军人睡眠自适应量表具有较好的信、效度。
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【Abstract】 Objective: To develop an instrument to assess the sleep self-adaptation for the soldiers and examine its re-
liability and validity. Methods: Semi-structured interviews, open-end questionnaire and literatures review were used to
collect items. Results: According to the results of 857 soldiers by exploratory factor analysis, the Soldier Sleep Self-Adap-
tation Scale(SSSAS) consisted of six factors, accounting for 45.64% of the total variance; the confirmatory factor analysis by
974 soldiers showed that the indexes were of goodness of fit, such as χ2/df、GFI、AGFI、CFI、NFI、TLI、RMSEA were 3.02、
0.84、0.82、0.86、0.80、0.85、0.046, respectively; and the correlations of the scores of the Soldier Sleep Quality Scale(SSQS)
and Pittsburgh Sleep Quality Index (PSQI) were 0.60、-0.50, respectively. Conclusion: The reliability and validity of the
SSSAS could meet the needs of psychometrics.
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由于生活压力的加大， 现代人的睡眠问题也越
来越严重。 在日本，20 岁以上人群中有 21.4%的人
存在着诸如失眠症等一定程度的睡眠问题 [1]，我国
人群中存在睡眠问题的比例则大约为 15-30%[2]。 睡
眠质量不仅可能影响人们的生理、心理健康 [3-7]，还
可能让人们感到焦虑、抑郁[8]，甚至影响人们的短时
记忆[9]、心理旋转能力[10]、警觉力[11]等认知功能。 现代
社会生活节奏加快导致生活压力的增加、 频繁出差
导致人们频繁更换睡眠地点等因素， 都要求人们能
够迅速调整自己的状况， 以保证有良好的睡眠。 由
于对睡眠条件的适应能力以及自我调整能力不同，
不同的人有不同的睡眠质量。因此，个体对睡眠的自
我适应能力， 即睡眠自适应能力对个体的睡眠状况
有显著的影响。睡眠质量不仅与个体的健康状况、生
活事件（尤其是负性事件）、工作或生活压力等因素
有关 [6，12，13]，还与焦虑 、抑郁等情绪因素有关 [14]，此
外与人格特征、 应对方式等心理因素也有密切的关
系[15，16]。 近年来，研究者越来越关注与睡眠有关的认

知过程。 失眠的认知模型 [17]（Cognitive Model of In-
somnia）认为，失眠者会过分担心自己的睡眠情况以
及睡眠不足对日常生活的影响。 个体对睡眠的认知
加工过程，比如个体对睡眠总体时间、睡眠质量、睡
眠潜伏期的知觉，对所需睡眠时间、睡眠不足时的后
果的认知，对睡眠质量与睡眠时间的认知评价、睡眠
不好时的归因， 以及白天状态不好时是否会归因于
睡眠等，都会影响个体的睡眠[18]。 遗憾的是，虽然研
究者对睡眠进行了广泛的探讨， 也有一些研究者考
虑到了认知因素的作用，如 Espie等[19]编制的睡眠干

扰问卷中包含有一定的认知性条目，Morin 等[20]编制

了关于睡眠的不良信念与态度量表（Dysfunctional
Beliefs and Attitudes about Sleep，DBAS）， 但至今还
鲜见系统地测量个体睡眠自适应能力的量表。
由于军队生活的特殊性， 军人存在睡眠问题的

情况更为严重。 一项对边防军人睡眠质量的调查 [6]

发现，大约有 49.7%的军人存在睡眠质量问题。军人
由于作战任务的需要，更需要较强的睡眠适应能力，
这样才能适应多变的环境，以保证良好的睡眠质量。
因此，考察军人的睡眠自我适应能力，就有极为重要
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的意义。 本研究试图初步编制一个军人睡眠自适应
量表，以便为士兵选拔提供参考。

1 对象与方法

1.1 对象
被试为不同地区、不同兵种的军人 857名，包括

部队官兵 （670 人） 和军队值夜班的医护人员（187
人）。 其中男性 675人，女性 176人（6人未回答）；年
龄 18-60 岁， 平均年龄 22.36±4.06 岁， 其中 18-22
岁者占 65.8%、23-32 岁者为 21.5%、33 岁以上者只
有 2.7%；军龄 1-31 年（162 人未回答），平均军龄
3.85±4.03 年， 其中军龄在 2年之内的人占 56%、军
龄在 3-8 年之内的有 33.4%，8 年以上军龄的人为
10.6%；未婚 616 人（71.9%），已婚 82 人（9.6%），159
人未做答；学历为初中者 158 人（18.4%），高中或中
专 369 人（43.1%），大专或本科 198 人（23.1%），研
究生 5人（0.6%），127人未做答。
1.2 程序
1.2.1 项目编写 在文献阅读以及访谈的基础上，
采用开放式问卷与访谈收集与睡眠有关的项目，开
放式问卷题目如 “您觉得哪些因素或哪些事情会影
响您的睡眠”、“ 在什么情况下睡的特别香”、“您觉
得什么样的条件有利于您的睡眠”、“在什么样的情
况下您会感到难以入睡”、“如果没睡好， 对您的心
情、工作或身体有什么样的影响”。 根据对 172名入
伍 2 个月或 12 个月军队士兵开放式问卷以及访谈
结果， 在 1名军队工作的心理学博士与 3名心理学
博士讨论的基础上， 最终确定了 119个条目的初测
问卷。 问卷采用 5 级记分，从非常不符合（记为“1”
分）到非常符合（记为“5”分），分数越高表示睡眠自
适应能力越强。
1.2.2 量表因素的确定 采用探索性因素分析的方
法来确定量表因素与选择量表项目。 使用主成分分
析法抽取公共因素， 用方差极大正交旋转法求出最
终的因素负荷矩阵。 首先对 119个项目进行 Bartlett
检验分析，检验值为 23906.26，极其显著，说明变量
之间有共享因素的可能性，同时，本研究的 KMO 值
为 0.873，表明数据样本适合于因素分析。 根据卡特
尔“陡阶检验法”，发现抽取 6个因子较为合适。按照
抽取 6个因子的方式进行探索性因素分析， 逐步删
除因素负荷较低项目，最后保留 60 个项目，所有保
留项目的因素负荷都在.46以上。其中因素一至因素
六分别可以解释总变异的 19.63%、7.61%、7.25%、
4.59%、3.34%和 3.21%，6 个因素的方差解释量总共

为 45.64%。 根据因素所包含条目内容，将因素一命
名为睡眠与生活质量，反映睡眠对个体注意力、反应
能力等认知能力以及工作、学习效率的影响；因素二
命名为睡眠的影响因素，反映兴奋、焦虑或烦躁等情
绪因素对睡眠的影响； 因素三命名为睡眠的积极暗
示，反映个体对自己睡眠的控制，是关于个体能否改
变自己睡眠的信念；因素四命名为对睡眠的重视，反
映个体主观上对睡眠的重视以及主动调整睡眠的努

力；因素五命名为睡眠的抗干扰力，反映个体的睡眠
是否容易受灯光、噪音等环境条件的影响；因素六命
名为对睡眠的积极态度， 反映个体对睡眠补偿手段
是否有效的态度、如小憩是否可以补充体力。

2 信效度分析

2.1 信度分析
采用内部一致性系数作为检验各因子的信度指

标，总量表与因子一至因子六的内部一致性系数（α
系数）分别为 0.91、0.90、0.87、0.83、0.82、0.79、0.66。
2.2 效度分析
2.2.1 内容效度 虽然个体自身的睡眠适应能力会
受个体本身生理因素影响，但个体对睡眠的认知，即
个体的心理因素才可能是决定个体睡眠适应能力的

主要因素， 这也是近年来睡眠的研究中越来越关注
认知因素 [17-20]的主要原因。 本研究所编制的军人睡
眠自适应量表的项目主要是通过开放式问卷收集，
主要收集的是个体对睡眠的认知以及影响睡眠的因

素，比如“如果没睡好，对您的心情、工作或身体有什
么样的影响” 考察的是个体对睡眠不足时后果的认
知，“您觉得哪些因素或哪些事情会影响您的睡眠”
与“在什么样的情况下您会感到难以入睡”考察的是
个体对睡眠不好时的归因，“在什么情况下睡的特别
香”与“您觉得什么样的条件有利于您的睡眠”则是
从相反角度考察个体对良好睡眠的归因， 以便更有
效收集有关项目，确保所构建的量表具有内容效度。
探索性因素分析所得到的 6个因子也都反映出了量
表本身的内容效度。 比如因素一睡眠与生活质量反
映的是个体关于睡眠后果的认知， 即个体认为睡眠
对注意力、反应能力以及工作、学习效率有何影响的
认知； 因素二睡眠的影响因素反映的是个体关于情
绪状态与睡眠关系的认知以及影响睡眠的因素；因
素三睡眠的积极暗示、因素四对睡眠的重视、因素六
对睡眠的积极态度主要反映的是个体关于睡眠的态

度与信念； 因素五睡眠的抗干扰力则从个体生理因
素上考察了个体睡眠的适应能力。 从以上分析可看
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出， 军人睡眠自适应量表的项目基本可以反映出睡
眠自适应的主要内涵，具有较好的内容效度。
2.2.2 结构效度 为了检验探索性研究所获得的 6
因素结构，本研究采用交叉验证的研究程序，在探索
性因素分析的基础上， 另外选取了 974名男性军人
通过 Amos4.0软件进行了验证性因素分析。 结果表
明各项目的标准回归系数（载荷量）均在 0.31 以上，
模型拟合指数分别为 ：χ2 （1646）=4975.83、χ2/df=
3.02、GFI =0.84、AGFI =0.82、CFI =0.86、NFI =0.80、
TLI=0.85、RMSEA=0.046。

2.2.3 效标效度 以崔红等 [21]编制的中国军人睡眠

质量量表(the Soldier Sleep Quality Scale，SSQS)和刘
贤臣[22]修订的匹兹堡睡眠质量指数（Pittsburgh Sleep
Quality Index，PSQI） 作为效标，SSQS 量表得分越高
表明睡眠质量越好、PSQI 则是得分越高说明睡眠质
量越差。 验证性因素分析时的 974名男性军人同时
完成了这两个量表。 军人睡眠自适应量表六个因素

及总分与 SSQS、PSQI 的相关均在 0.001 水平上显
著，详见表 1。
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3 中国军人睡眠自适应的初步常模

为了便于了解我国军人的睡眠自适应水平，以
下计算了两次测试总共 1831 名军人的常模。 考虑
到军龄 1年之内的军人主要是新兵， 其睡眠自适应
能力会有较大的变化，而军龄 2 年以上的军人由于

适应了军营生活， 其睡眠自适应能力可能保持在一

个较为稳定的水平，因此将填写了军龄的 1668 人按
照军龄 1 年及 1 年以下（367 人）、2 年（379 人）以及
2 年以上（922 人）分为 3组，分别计算了不同军龄军
人的常模，详见表 2。

表 1 军人睡眠自适应量表各因子及总分与 PSQI 和 SSQS 总分的相关

注：***P<0.001
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4 讨 论

在现代社会生活节奏加快、 生活压力不断增大
的情况下，睡眠的自我适应能力，即个体对睡眠条件
的适应能力和自我调整能力， 是保证拥有良好睡眠
质量的重要因素，对军人来说更是如此。
本研究所编制的军人睡眠自适应量表， 经探索

性因素分析所保留的各项目因素负荷都在 0.46 以
上，并且这些项目在验证性因素分析中所获得的因
素负荷都不低于 0.31，表明各项目具有较好的信度；
虽然验证性因素分析所获得的 GFI、CFI、NFI 等拟
合度指标没有达到理论期望值， 但表明模型拟合度
的两个重要指标， 即 χ2/df 与近似误差均方根 RM-
SEA的值都达到了非常理想的水平，而且那些没有
达到理论期望值的拟合度指标与理论期望值之间的

差距也是非常小， 这表明所编制的军人睡眠自适应
量表具有较好的结构效度。

在信度方面，总量表的 α 系数为 0.91，各因子
的 α 系数除了因子六较低外，其余 5 个因子的 α 系
数都在 0.79 以上；至于因子六的 α 系数较低，可能
是与因子的项目数量较少有关。 因为内部一致性系
数反应的是所有题目之间的一致性， 得分越高反映
题目越同质，而因子六只包括 4 个项目，其 α 系数
为 0.66，这也是能够接受的。军人睡眠自适应量表与
军人睡眠质量量表(SSQS)、匹兹堡睡眠质量指数(PSQI)
的相关均达到显著水平， 表明具有较好的效标关联
效度，能够有效预测个体的睡眠质量和睡眠问题。
军人睡眠自适应量表由睡眠与生活质量、 睡眠

影响因素、睡眠的积极暗示、对睡眠的重视、睡眠的
抗干扰力、对睡眠的积极态度等 6 个因子构成，6 个
因子的项目既有测量对睡眠客观条件的适应能力，
也能够测量个体睡眠对不同情绪状态、 心理压力等
情况的适应能力， 还包括有个体对睡眠不好时可能

表 2 中国军人睡眠自适应的初步常模
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产生的消极影响的认知、 以及个体关于睡眠的信念
与态度。这不仅和当前非常关注睡眠的心理因素[13]、
如失眠的认知模型 [12]的观点基本相符，同时还能够
测量现有研究中较少考虑的对睡眠客观环境变化的

适应能力，表明具有良好的内容效度。
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