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【摘要】 目的：在考虑完美主义的积极成分的调节效应的情况下，探讨回避应对在完美主义的消极成分和抑郁间的

中介效应。 方法：采用近乎完美量表中文修订版、应付方式问卷和 Beck 抑郁问卷对 454 名大学生进行集体施测。 结
果：在整合模型中高标准调节了差异和回避应对的关系，回避应对部分中介了差异和抑郁间的关系。 结论：在控制了

高标准对差异和回避应对的调节效应后，回避应对仍然部分中介了差异和抑郁间的关系。
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【Abstract】 Objective: In considering the moderating effect of the positive component of perfectionism on the relation-
ship between the negative component of perfectionism and depression, we explored the mediating effect of avoidant coping
between the negative component of perfectionism and depression. Methods: Almost Perfectionism Scale Revised Chinese
Revised, Coping Style Questionnaire and Beck Depression Inventory (BDI) were administered to 454 undergraduate stu-
dents. Results: In the integrated model, high standards moderated the relationship between discrepancy and avoidant cop-
ing, and avoidant coping mediated the relationship between discrepancy and depression. Conclusion: After controlling the
moderating effect of high standards on the relationship between discrepancy and avoidant coping, avoidant coping still
partially mediated the relationship between discrepancy and depression.
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早期研究中，完美主义被认为是一种病态的、单
维的人格特质， 包含着对不现实的高目标的强迫性
的、无休止的追求[1]。 后继的实证研究相继提出完美
主义是一种多维的人格特质，包括错误在意度、个人
标准、行为迟疑度、父母期望、父母批评、指向自我完
美主义、 指向他人完美主义和社会决定完美主义等
多个维度 [2，3]。 近年来，研究者逐渐开始关注完美主
义的积极方面 [4]，认为完美主义不但具有消极成分，
还具有积极成分 [5]。 对几个常用的完美主义量表进
行高阶因素分析发现完美主义可被区分为积极和消

极两个因子[6-8]。 完美主义的积极成分以为自己的表
现设置高标准， 对自己的表现有很高期待为主要特
征，与自信、 自我效能感和正性情绪等适应良好的心
理指标正相关 [6，9，10]。 完美主义的消极成分以总是对
自己的表现不满意、 对自我不完美的不接纳和对自
己行为的过度批评为主要特征，与抑郁、焦虑、负性
情绪等适应不良的心理指标正相关[6，9，10]。 将完美主

义的积极成分和消极成分进行区分， 一方面有助于
解释既往研究中完美主义和各种心理功能之间不一

致的结果[4]，另一方面也有助于对完美主义的形成原
因进行探索， 并为开展与完美主义相关的临床干预
工作提供启发。
应付方式(ways of coping) 可简单地理解为人们

为对付内外环境要求及其有关的情绪困扰而采用的

方法、手段或策略，有时又可称作应付策略( coping
strategies) 或应付机制(coping mechanisms)[11]。回避应
对属于应付策略的一种， 是为了回避或忽视冲突而
采取的行为 [12]。 Herman-Stahl[13]以青少年为被试的
研究发现与方法应对相比使用回避应对更容易出现

抑郁症状。 Iwamoto[14]以亚裔美国人为被试的研究也
表明倾向于使用回避应对的人群比其他人群的抑郁

水平更高。 Dunkley等[15，16]研究表明个人标准完美主

义和回避应对间相关不显著， 在意评价完美主义或
自我批评完美主义与回避应对显著正相关。 Dunkley
的研究[17]发现指向自我完美主义和回避应对相关不

显著，社会决定完美主义与回避应对显著正相关。上
述研究中完美主义的积极成分和回避应对不相关，
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完美主义的消极成分与回避应对正相关。
近年来， 一些研究者陆续开始对回避应对在完

美主义和抑郁间的中介效应进行研究。Dunkley 等[15]

以大学生为样本的研究发现在意评价完美主义与心

理痛苦间的关系被回避应对、 日常生活琐事和感觉
到的社会支持完全中介。Dunkley等[16]发现在意评价

完美主义和负性情绪之间的关系被回避应对部分中

介， 而回避应对还可进一步通过生活事件或日常生
活琐事导致负性情绪的生。 Dunkley等[9]采用纵向研

究考察临床样本发现完美主义和抑郁间的关系被回

避应对、 感觉到的社会支持和消极的社会互动完全
中介。 Wei 等[18]研究发现无效应对（包括否认问题、
回避应对、强烈的情绪反应、歪曲、冲动和认知混乱）
部分中介了适应不良完美主义和抑郁间的关系。 不
过，Rice 和 Lapsley[19]的研究未发现应对方式在完美

主义和情绪适应之间的中介作用。
近几年， 研究者陆续发现完美主义的积极成分

和消极成分间存在着相互作用。 杨宏飞[20]研究结果

表明积极完美主义的调节作用显著, 表现为两成分
在预测自尊、抑郁、焦虑和生活满意度时高积极完美
主义增强了消极完美主义对心理健康的影响, 而低
积极完美主义则相反, 能缓冲消极完美主义对心理
健康的影响。 Boone 等[21]研究考察了不同完美主义

人群在进食障碍症状上的差异， 发现适应不良的完
美主义者（高个人标准，高在意评价）比纯粹的在意
评价的完美主义者（低个人标准，高在意评价）在进
食障碍症状表现上的得分更高。 表明高标准可作为
在意评价与饮食紊乱之间的加剧因素。
既往与回避应对在完美主义和抑郁间的中介效

应有关的研究将完美主义的两个成分割裂开来，只
探讨了回避应对在完美主义的消极成分和抑郁间的

中介效应， 没有考虑完美主义的积极成分对回避应
对在完美主义的消极成分和抑郁间的中介效应的影

响。 本研究拟在控制了完美主义的积极成分对完美
主义的消极成分和抑郁关系的调节作用的情况下，
探讨回避应对在完美主义的消极成分和抑郁间的中

介效应。

1 对象与方法

1.1 被试
在同一所大学整群选取 454名大一学生， 其中

男 289 人，女 162 人，3人性别信息缺失；422 人为汉
族，29 人为少数民族，3 人民族信息缺失；170 人来
自城市，85 人来自县镇，143 人来自农村，56 人家庭

信息缺失；平均年龄为 18.51±0.77岁。
1.2 测量工具
1.2.1 近乎完美量表修订版中文修订版 选用杨丽
修订的 APS-R 中文修订版 （The Chinese Revised
Version of Almost Perfect Scale - Revised，APS -R-
CR）来测量完美主义 [22]。 选用差异作为完美主义消
极成分的指标， 选用高标准作为完美主义积极成分
的指标。
1.2.2 应付方式问卷 采用肖计划等 [23]编制的应付

方式问卷中的退避分量表来测量个体的回避应对。
退避分量表共 11 个条目。
1.2.3 Beck 抑郁问卷 （Beck Depression Inventory，
BDI） 共 21 个类别；每个类别的描述分四级，按其
所显示的症状严重程度排列，从“无”到“极重”级别
赋值为 0-3分[24]。
1.3 研究程序
每位参加者被要求先后参加两次测试， 两次测

试间隔 7周。第一次选用 APS-R中文修订版和应对
方式问卷，第二次选用 Beck抑郁问卷。 每次测试都
发放一份小礼品，并签署知情同意书。 集体施测，当
场收回问卷。 测试时间在 30 分钟左右。 采用 SPSS
12.0 和 Lisrel 8.70 对结果进行统计分析。

2 结 果

2.1 相关分析
对完美主义的两个维度（高标准和差异）、回避

应对和抑郁进行相关分析，结果见表 1。

表 1 完美主义维度和回避应对、
抑郁间的相关分析（n=454）

注： *P＜0.05，**P＜0.01

2.2 中介效应分析
2.2.1 未控制高标准的调节作用的情况下， 回避应
对在差异和抑郁间的中介效应 为验证回避应对在

完美主义和抑郁间的中介效应， 并对控制高标准前

后回避应对在完美主义和抑郁间的中介效应进行比

较，本研究首先在不考虑高标准对差异和回避应对、

抑郁间关系的调节作用的情况下， 直接检验回避应

对在差异和抑郁间的中介效应。 本研究设定了完全

中介和部分中介两个相互竞争的模型， 两模型的拟

合指数见表 2。
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对比完全中介模型和部分中介模型的拟合指

数，可以看到部分中介模型的拟合指数优于完全中
介模型，故选取部分中介模型 M1，见图 1。

表 2 回避应对在完美主义和抑郁间的中介效应

图 1 回避应对在差异和抑郁间的中介效应模型 M1

2.2.2 控制了高标准的调节作用的情况下， 回避应
对在差异和抑郁间的中介效应 首先建构出如图 2
所示的假想的结构模型 M2。 利用 Lisrel 8.70进行数
据分析后， 得出整合模型M2的拟合指数分别为χ2/df=
2.2、RMSEA=0.048、NNFI=0.96、CFI=0.97、IFI=0.97、
PNFI=0.72、ECVI=0.47，此模型拟合良好。 检查模型
中各条路径的标准化路径系数， 发现差异×高标
准→抑郁、 高标准→抑郁这两条路径的标准化路径
系数无统计学意义，删除这两条路径进行重新拟合，

得到如图 3 所示的整合模型 M3，M3 的拟合指数见

表 3。

高标准

回避应对

差 异

差异×高标准 抑 郁

图 2 高标准和回避应对在差异和
抑郁间效应分析的假想结构模型 M2

注：差异×高标准代表差异和高标准的交互作用项（下同）

图 3 高标准和回避应对在差异和抑郁间的效应模型 M3

表 3 整合模型 M3的拟合指数

3 讨 论

在未考虑高标准调节作用的前提下， 部分中介
效应模型 M1显示回避应对可作为中介变量部分中

介差异和抑郁之间的关系。这与 Dunkley[15]研究中所
得到的完全中介模型不同，但与 Dunkley[16]和 Wei[18]

的结果一致，均为部分中介。表明差异除了可以直接
导致抑郁外， 还可以通过回避应对导致抑郁。 一方
面， 差异维度得分高的个体总是对自己的表现不满
意，即便在取得成功时，也倾向于对自己的表现吹毛
求疵，过分苛求，使个体难以享受成功带来的喜悦，
容易出现抑郁。 另一方面，差异维度得分高的个体，
在应激情境下往往对自己进行消极评价， 认为自己
没有能力去应对当前的问题， 或为了避免问题处理
不当产生挫败感，而采用回避应对方式。但回避往往
不能导致问题的有效解决，反而加重了解决的难度，
最终因问题不能得到有效处理而产生抑郁。
整合模型 M3显示， 高标准可以作为调节变量，

通过调节差异与回避应对的关系来对抑郁产生作

用。 高标准的加入使各变量之间的路径系数发生变
化。 比较 M1和 M3发现，加入高标准和差异的交互
项后，差异到回避应对的路径系数增大（标准化路径
系数由 0.32 变为 0.41）， 回避应对到抑郁的路径系
数也增大（标准化路径系数由 0.47变为 0.62）。 即加
入高标准的调节作用后， 回避应对在差异和抑郁之
间中介作用更加明显。因此，在考察各变量在完美主
义和抑郁间的中介作用时， 考虑完美主义的积极成
分在中介模型中的调节作用会使变量之间关系更加

明朗。
本研究得到的整合模型 M3的结果显示，高标准

作为调节变量调节了差异和回避应对之间的关系，
其中高标准能减缓差异对回避应对的影响， 即在差
异水平相同时，高标准维度越高，回避应对的水平越
低，个体发生抑郁的可能性越小。
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